Warszawa, dnia 15 listopada 2024 r.
Poz. 1670

OBWIESZCZENIE
MARSZALKA SEJMU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

z dnia 7 listopada 2024 r.
w sprawie ogloszenia jednolitego tekstu ustawy o zdrowiu publicznym

1. Na podstawie art. 16 ust. 1 zdanie pierwsze ustawy z dnia 20 lipca 2000 r. 0 ogtaszaniu aktow normatywnych i nie-
ktorych innych aktow prawnych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1461) oglasza si¢ w zataczniku do niniejszego obwieszczenia jedno-
lity tekst ustawy z dnia 11 wrzeénia 2015 r. o zdrowiu publicznym (Dz. U. z 2022 r. poz. 1608), z uwzglednieniem zmian
wprowadzonych ustawa z dnia 17 sierpnia 2023 r. 0 zmianie ustawy 0 zdrowiu publicznym oraz niektorych innych ustaw
(Dz. U. poz. 1718) oraz zmian wynikajacych z przepiséw ogloszonych przed dniem 30 pazdziernika 2024 r.

2. Podany w zataczniku do niniejszego obwieszczenia tekst jednolity ustawy nie obejmuje art. 6 ustawy z dnia 17 sierpnia
2023 r. 0 zmianie ustawy 0 zdrowiu publicznym oraz niektérych innych ustaw (Dz. U. poz. 1718), ktéry stanowi:

,JArt. 6. Ustawa wchodzi w zycie z dniem 1 wrze$nia 2023 r., Z wyjatkiem art. 1, ktory wchodzi w zycie z dniem
1 stycznia 2024 r.”.

Marszatek Sejmu: S. Holownia
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Zalacznik do obwieszczenia Marszatka Sejmu Rzeczypospolitej
Polskiej z dnia 7 listopada 2024 r. (Dz. U. poz. 1670)

USTAWA

z dnia 11 wrzes$nia 2015 r.
0 zdrowiu publicznym

Rozdziat 1
Przepisy ogolne

Art. 1. 1. Ustawa okresla zadania z zakresu zdrowia publicznego, podmioty uczestniczace W realizacji tych zadan oraz
zasady finansowania zadan z zakresu zdrowia publicznego.

1a.V Ustawa okresla takze zasady:

1) ustalaniai pobierania optaty od napojow z dodatkiem substancji o wiasciwosciach stodzacych, o ktérych mowa w art. 12a
ust. 1 pkt 1, oraz kofeiny lub tauryny w produkcie gotowym do spozycia;

2) sprzedazy i oznaczenia napojow z dodatkiem kofeiny lub tauryny w produkcie gotowym do spozycia.

2. Przez zdrowie publiczne rozumie si¢ zadania okreslone w art. 2.

Art. 2. Zadania z zakresu zdrowia publicznego obejmuja:

1) monitorowanie i oceng stanu zdrowia spoteczefistwa, zagrozen zdrowia oraz jakos$ci zycia zwigzanej ze zdrowiem spo-
leczenstwa;

2) edukacje zdrowotng dostosowang do potrzeb réznych grup spoteczenstwa, w szczegolnosci dzieci, mtodziezy i 0sob
starszych;

3) promocj¢ zdrowia;

3a) kreowanie postaw zdrowotnych i spotecznych sprzyjajacych profilaktyce zachowan ryzykownych;
3b) zapobieganie uzaleznieniom oraz skutkom zdrowotnym i spotecznym wynikajacym z uzaleznien;
4) profilaktyke chorob;

5) dziatania w celu rozpoznawania, eliminowania lub ograniczania zagrozen i szkod dla zdrowia fizycznego i psychicz-
nego w $rodowisku zamieszkania, nauki, pracy i rekreacji;

6) analiz¢ adekwatnosci i efektywnosci udzielanych $wiadczen opieki zdrowotnej w odniesieniu do rozpoznanych potrzeb
zdrowotnych spoteczenstwa;

7) inicjowanie i prowadzenie:
a) dziatalno$ci naukowej w zakresie zdrowia publicznego,
b) wspotpracy miedzynarodowej dotyczacej dziatalnoéci naukowej w zakresie zdrowia publicznego;
8) rozwdj kadr uczestniczacych w realizacji zadan z zakresu zdrowia publicznego;
9) ograniczanie nieréwno$ci W zdrowiu wynikajacych z uwarunkowan spoteczno-ekonomicznych;
10) dziatania w obszarze aktywnosci fizyczne;.

Art. 3. 1. Zadania z zakresu zdrowia publicznego realizuja, wspotdziatajac ze soba, organy administracji rzadowej,
zgodnie z kompetencjami okre$lonymi w ustawie z dnia 4 wrzesnia 1997 r. 0 dziatach administracji rzagdowej (Dz. U. z 2024 r.
poz. 1370), panstwowe jednostki organizacyjne, w tym agencje wykonawcze, a takze jednostki samorzadu terytorialnego,
realizujace zadania wtasne polegajace na promocji lub ochronie zdrowia.

2. W realizacji zadan z zakresu zdrowia publicznego moga uczestniczy¢ podmioty, ktorych cele statutowe lub przedmiot
dziatalno$ci dotycza spraw objetych zadaniami okreSlonymi w art. 2, w tym organizacje pozarzadowe i podmioty, 0 ktérych
mowa w art. 3 ust. 2 i 3 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. 0 dziatalnosci pozytku publicznego i 0 wolontariacie (Dz. U. z 2024 r.
poz. 1491).

D W brzmieniu ustalonym przez art. 1 pkt 1 ustawy z dnia 17 sierpnia 2023 r. 0 zmianie ustawy 0 zdrowiu publicznym oraz niektérych
innych ustaw (Dz. U. poz. 1718); wszedt w zycie z dniem 1 stycznia 2024 r.
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3. W realizacji zadan, 0 ktorych mowa w art. 2 pkt 1, samorzad gminy oraz samorzad powiatu mogg wspolpracowaé
z samorzadem wojewodztwa.

4. W realizacji zadan, 0 ktorych mowa w art. 2 pkt 6, samorzad wojewodztwa wspdtpracuje z wojewoda.

5. Narodowy Fundusz Zdrowia realizuje zadania z zakresu zdrowia publicznego obejmujace finansowanie swiadczen
opieki zdrowotnej na zasadach okre§lonych w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r. 0 $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowa-
nych ze $rodkow publicznych (Dz. U. z 2024 r. poz. 146, 858 i 1222) oraz dofinansowanie programow polityki zdrowotnej
na zasadach okreslonych w art. 48d tej ustawy.

Rozdziat 2
Koordynacja i opiniowanie realizacji zadan z zakresu zdrowia publicznego

Art. 4. 1. Zadania wynikajace z ustawy koordynuje minister wlasciwy do spraw zdrowia.

2. Do zadan ministra wlasciwego do spraw zdrowia W zakresie koordynacji zadan z zakresu zdrowia publicznego nalezy:
1) przygotowanie projektu Narodowego Programu Zdrowia, 0 ktorym mowa w art. 9 ust. 1;
2) monitorowanie realizacji zadan, o ktorych mowa w art. 2;
3) zapewnianie spOjnosci zadan realizowanych przez organy i podmioty, o ktérych mowa w art. 3;

4)  sygnalizowanie wlasciwym organom i podmiotom, o ktérych mowa w art. 3, potrzeby podjecia okreslonych zadan z za-
kresu zdrowia publicznego;

5) gromadzenie i analizowanie informacji dotyczacych sytuacji zdrowotnej spoteczenstwa i rozpowszechnienia czynnikow
ryzyka oraz udostepnianie tych informacji W sposob uniemozliwiajacy identyfikacje osob, ktorych dotycza;

6) analizowanie informacji, o ktérych mowa w art. 12;

7) sporzadzanie informacji 0 zadaniach z zakresu zdrowia publicznego zrealizowanych lub podj¢tych w danym roku,
wraz z ich ewaluacja.

3. Do realizacji zadan, 0 ktéorych mowa w ust. 2 pkt 1, 2 i 6, minister wlasciwy do spraw zdrowia moze powolywaé
zespoly robocze skladajace si¢ Z 0sob posiadajacych wiedze i doswiadczenie zwiazane z realizacja zadan z zakresu zdrowia
publicznego. Dziatalno$¢ zespotow jest finansowana z budzetu panstwa z czeéci pozostajacej W dyspozycji ministra whasci-
wego do spraw zdrowia.

4. Rada Ministrow moze, na podstawie art. 10 ust. 1 i 4 ustawy z dnia 8 sierpnia 1996 r. 0 Radzie Ministrow (Dz. U.
2 2024 r. poz. 1050 i 1473), ustanowi¢ Pelnomocnika Rzadu do spraw zdrowia publicznego. Pelnomocnik, w zakresie okreslo-
nym w przepisach o jego ustanowieniu, realizuje zadania ministra wlasciwego do spraw zdrowia z zakresu zdrowia publicz-
nego wynikajace z ustawy.

Art. 5. 1. Minister wlasciwy do spraw zdrowia wspotdziata z organami wiadzy publicznej, jednostkami podleglymi
lub nadzorowanymi przez ministra wtasciwego do spraw zdrowia, w tym z Narodowym Funduszem Zdrowia, Narodowym
Instytutem Zdrowia Publicznego — Panstwowym Zaktadem Higieny, Krajowym Centrum Przeciwdziatania Uzaleznieniom,
zwanym dalej ,,Centrum”, Instytutem Medycyny Wsi, Gtéwnym Inspektorem Sanitarnym, a takze Centralnym Instytutem
Ochrony Pracy — Panstwowym Instytutem Badawczym, Glownym Inspektorem Sanitarnym Wojska Polskiego oraz pod-
miotami, o ktorych mowa w art. 3 ust. 2.

2. Organy wiadzy publicznej oraz panstwowe jednostki organizacyjne sa obowigzane do wspétpracy i udzielania pomocy
ministrowi wlasciwemu do spraw zdrowia, W tym do bezptatnego udostepniania mu informacji, dokumentéw i danych,
ktorymi dysponujg, niezb¢dnych do realizacji jego zadan, w terminie okreslonym przez ministra wiasciwego do spraw zdrowia.
Dane sg udostgpniane W postaci zbioréw danych jednostkowych uniemozliwiajacych identyfikacje osob, ktorych dotycza.

Art. 6. 1. Tworzy si¢ Rade do spraw Zdrowia Publicznego, zwang dalej ,,Rada”, petniaca funkcje opiniodawczo-doradcza
dla ministra wlasciwego do spraw zdrowia.

2. Do zadan Rady nalezy:

1) opiniowanie projektu Narodowego Programu Zdrowia, 0 ktorym mowa w art. 9 ust. 1, i ewaluacja wdrazania tego pro-
gramu;

2) przedstawianie ministrowi wlasciwemu do spraw zdrowia propozycji nowych zadan stuzacych realizacji celow operacyj-
nych Narodowego Programu Zdrowia, 0 ktorym mowa w art. 9 ust. 1;

3) wykonywanie innych zadan opiniodawczo-doradczych w zakresie zdrowia publicznego powierzonych przez ministra
wiasciwego do spraw zdrowia.
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3. Obstuge Rady zapewnia komoérka organizacyjna W urzedzie obstugujgcym ministra wlasciwego do spraw zdrowia.

4. Koszty funkcjonowania Rady sa pokrywane z budzetu panstwa z czg¢éci pozostajacej W dyspozycji ministra wlasci-
wego do spraw zdrowia.

Art. 7. 1. Rada sktada sig z:
1) przedstawiciela Prezydenta Rzeczypospolitej Polskiej;
2) przedstawicieli kazdego z ministrow kierujacych dziatami administracji rzagdowej;

3)  konsultantow krajowych w dziedzinach: zdrowia publicznego, epidemiologii, chordb zakaznych, kardiologii, onkologii
klinicznej, diabetologii, psychiatrii, medycyny pracy, zdrowia srodowiskowego oraz pielggniarstwa;

4) nie wiecej niz czterech przedstawicieli wskazanych przez strong samorzgdows Komisji Wspolnej Rzadu i Samorzadu
Terytorialnego;

5) przedstawiciela Narodowego Funduszu Zdrowia;

6) przedstawiciela Narodowego Instytutu Zdrowia Publicznego — Panstwowego Zaktadu Higieny;
7)  (uchylony)

7a) przedstawiciela Centrum;

8) przedstawiciela Gtownego Inspektora Sanitarnego;

9) (uchylony)

10) przedstawiciela Gtownego Inspektora Sanitarnego Wojska Polskiego;

11) przedstawiciela Naczelnej Rady Pielggniarek i Potoznych;

12) przedstawiciela Naczelnej Rady Lekarskiej;

13) przedstawiciela Naczelnej Rady Aptekarskiej;

14) przedstawiciela Krajowej Rady Diagnostow Laboratoryjnych;

14a) przedstawiciela Krajowej Rady Fizjoterapeutow;

15) nie wiecej niz dwoch przedstawicieli reprezentatywnych organizacji pracodawcow;

16) przedstawiciela organizacji pozarzadowych i podmiotéw, 0 ktorych mowa w art. 3 ust. 2 i 3 ustawy z dnia 24 kwietnia
2003 r. 0 dziatalno$ci pozytku publicznego i 0 wolontariacie, ktorych cele statutowe lub przedmiot dziatalnosci doty-
Cza spraw objetych zadaniami okreslonymi w art. 2.

2. Cztonkow Rady powotuje minister wlasciwy do spraw zdrowia:

1) nawniosek wladciwego organu, organizacji lub podmiotu, 0 ktorych mowa w ust. 1 pkt 1, 2 i 4-14a, z wyjatkiem cztonka
powotywanego z wiasnej inicjatywy;

2)  sposrod osob zgtoszonych, w terminie 14 dni od dnia publikacji na stronie podmiotowej Biuletynu Informacji Publicznej
urze¢du obstugujacego ministra wlasciwego do spraw zdrowia ogloszenia 0 zamiarze powotania Rady lub zmian w jej
sktadzie, przez organizacje lub podmioty okreslone w ust. 1 pkt 15 i 16.

3. Minister wlasciwy do spraw zdrowia odwotuje cztonka Rady z wlasnej inicjatywy albo na wniosek wiasciwego
organu, organizacji lub podmiotu, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 1, 2 i 4-16. W przypadku odwotania cztonka Rady z wiasnej
inicjatywy minister wlasciwy do spraw zdrowia niezwlocznie powiadamia 0 tym wlasciwy organ, organizacj¢ lub podmiot.

4. Przewodniczacego Rady wyznacza minister wiasciwy do spraw zdrowia.

5. Rada podejmuje uchwaly zwykla wickszosécia gtoséw W obecno$ci co najmniej potowy jej cztonkow. W przypadku
rownej liczby gltoséw decyduje glos przewodniczacego Rady.

6. W posiedzeniach Rady mogg bra¢ udziat z gtosem doradczym osoby zaproszone przez przewodniczacego Rady.
7. W celu realizacji zadan okreslonych w art. 6 ust. 2 Rada moze tworzy¢ zespoty robocze.
8. W sktad zespotow, 0 ktorych mowa w ust. 7, mogg wchodzi¢ osoby niebedace cztonkami Rady.

9. Szczegdtowy tryb pracy Rady okresla regulamin pracy Rady uchwalony przez Radg i zatwierdzony przez ministra
wlasciwego do spraw zdrowia.
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Art. 8. 1. Czlonkom Rady oraz osobom, 0 ktorych mowa w art. 7 ust. 6 i 8, w zwigzku z wykonywanymi czynnos$ciami
przystuguje zwrot kosztow przejazdu w wysokoséci i na warunkach okreslonych w przepisach wydanych na podstawie
art. 77° § 2 ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. — Kodeks pracy (Dz. U. z 2023 r. poz. 1465 oraz z 2024 r. poz. 878 i 1222).

2. Pracodawca jest obowigzany zwolni¢ pracownika od pracy na czas niezbedny do wzigcia udziatu w posiedzeniach
Rady. W przypadku skorzystania przez pracownika ze zwolnienia od pracy pracodawca wydaje zaswiadczenie okre$lajace
wysoko$¢ utraconego wynagrodzenia za czas tego zwolnienia w celu uzyskania przez pracownika od ministra wlasciwego
do spraw zdrowia rekompensaty pieni¢znej z tego tytutu — w wysokosci przewidzianej W za§wiadczeniu, chyba ze obowig-
zujace u danego pracodawcy przepisy prawa pracy przewiduja zachowanie przez pracownika prawa do wynagrodzenia
za czas zwolnienia.

3. Zwrot kosztow przejazdu oraz rekompensata, 0 ktorych mowa w ust. 1 i 2, sg finansowane z budzetu panstwa z czesci
pozostajacej W dyspozycji ministra wlasciwego do spraw zdrowia.

Rozdziat 2a
Profilaktyka i rozwigzywanie probleméw zwigzanych z uzaleznieniami

Art. 8a. 1. Dziatalno$¢ w zakresie profilaktyki i rozwigzywania probleméw zwigzanych z uzaleznieniami prowadzi
Centrum.

2. Centrum jest panstwowa jednostka budzetowa podleglta ministrowi wtasciwemu do spraw zdrowia.

3. Siedzibg Centrum jest miasto stoteczne Warszawa.

Art. 8b. 1. Centrum realizuje zadania z zakresu:

1) profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych;

2) przeciwdziatania narkomanii;

3) przeciwdziatania innym uzaleznieniom, w tym dofinansowane z Funduszu Rozwigzywania Probleméw Hazardowych.
2. Do zadan Centrum nalezy:

1) wykonywanie zadan w zakresie profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych, przeciwdziatania narkomanii
oraz uzaleznieniom behawioralnym, ktére polegaja na powierzaniu i wspieraniu wykonywania zadan publicznych,
wraz z udzielaniem dotacji na finansowanie ich realizacji;

2) inicjowanie, wspieranie i prowadzenie dziatan, ktére zmierzaja do ograniczenia uzywania alkoholu, srodkow odurza-
jacych, substancji psychotropowych, srodkow zastepczych lub nowych substancji psychoaktywnych, w szczegolnosci
wsrod dzieci 1 mtodziezy;

3) inicjowanie, wspieranie i prowadzenie dzialan w zakresie przeciwdziatania przemocy domowej, w tym w rodzinach
z problemem uzywania alkoholu, $srodkow odurzajgcych, substancji psychotropowych, srodkéw zastepczych lub nowych
substancji psychoaktywnych oraz uzaleznien behawioralnych;

4) inicjowanie, wspieranie i prowadzenie dziatan w zakresie profilaktyki zaburzen, ktore wynikaja z prenatalnej ekspo-
zycji na alkohol, $rodki odurzajace, substancje psychotropowe, srodki zastepcze lub nowe substancje psychoaktywne,
oraz inicjowanie i wspieranie dziatan w zakresie pomocy osobom ze spektrum ptodowych zaburzen alkoholowych
(FASD) oraz ich rodzinom lub opiekunom;

5) prowadzenie dziatan, ktore zmierzaja do podnoszenia jako$ci oddzialywan profilaktycznych kierowanych do dzieci
i mlodziezy;

6) inicjowanie dziatan, ktore zmierzaja do poprawy dostepnosci i jakosci pomocy na rzecz cztonkow rodzin z problemem
uzywania alkoholu, srodkéw odurzajacych, substancji psychotropowych, srodkow zastepczych lub nowych substancji
psychoaktywnych oraz uzaleznien behawioralnych, w szczegdlnosci wsrod dzieci i mtodziezy;

7) wspotpraca z przedstawicielami instytucji i organizacji, ktére zajmuja si¢ przeciwdziataniem przemocy w rodzinie,
profilaktyka i rozwigzywaniem problemow zwigzanych z uzywaniem alkoholu, $rodkéw odurzajacych, substancji psycho-
tropowych, srodkow zastepczych lub nowych substancji psychoaktywnych, a takze przeciwdziataniem uzaleznieniom
behawioralnym;

8) wspotpraca z sadami powszechnymi w sprawach rodzinnych i sprawach nieletnich w zakresie realizacji zadah zwigza-
nych z przeciwdziataniem uzaleznieniom oraz ich skutkom;

9) opiniowanie i przygotowywanie projektow aktow prawnych w zakresie, 0 ktorym mowa w pkt 1-7, oraz inicjowanie
prac nad nowymi rozwigzaniami w tym zakresie;

10) opracowywanie standardéw i rekomendacji w zakresie profilaktyki uzywania alkoholu, srodkoéw odurzajgcych, substancji
psychotropowych, $rodkow zastepczych lub nowych substancji psychoaktywnych oraz uzaleznien behawioralnych,
a takze leczenia i rehabilitacji osob uzaleznionych;
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11) monitorowanie dostepnosci i jako$ci $wiadczen opieki zdrowotnej z zakresu leczenia uzaleznien;

12) udzielanie merytorycznej pomocy w ramach wspotpracy z podmiotami, ktore realizujg zadania w zakresie przeciw-
dziatania uzaleznieniom, w tym z jednostkami samorzadu terytorialnego, instytucjami, stowarzyszeniami i innymi podmiotami
prowadzacymi dziatalno$¢ oswiatowo-informacyjna, badawcza, profilaktyczng, lecznicza, rehabilitacyjng i reintegracyjna,
a takze osobami fizycznymi, ktore realizujg zadania zwigzane z profilaktyka i rozwigzywaniem probleméw w zakresie
uzaleznien, oraz zlecanie i finansowanie realizacji tych zadan;

13) wspolpraca z organizacjami migdzynarodowymi, ktore prowadza dziatalno$¢ w zakresie przeciwdziatania uzaleznie-
niom i ograniczenia szk6d nimi wywotanych, w tym udziat w pracach sprawozdawczych na rzecz tych organizacji;

14) zbieranie, gromadzenie, wymiana informacji i dokumentacji objetych badaniami statystycznymi statystyki publicznej
w zakresie problemow alkoholowych oraz dotyczacych srodkow odurzajacych, substancji psychotropowych, §rodkow
zastepczych lub nowych substancji psychoaktywnych i narkomanii oraz opracowywanie i przetwarzanie zebranych danych;

15) inicjowanie, wspieranie i prowadzenie analiz oraz badan naukowych w zakresie probleméw alkoholowych oraz problemow
dotyczacych $rodkow odurzajacych, substancji psychotropowych, srodkow zastepczych lub nowych substancji psycho-
aktywnych i narkomanii, w tym sporzadzanie ocen epidemiologicznych zagrozen, oraz opracowywanie i udostepnianie
ich wynikow;

16) prowadzenie dziatalnosci informacyjno-edukacyjnej, opracowywanie ekspertyz oraz opracowywanie i wdrazanie nowych
metod profilaktyki i rozwigzywania problemoéw w zakresie uzaleznien;

17) wspdlpraca z jednostkami samorzadu terytorialnego, w tym z pelnomocnikami, o ktérych mowa w art. 4 ust. 3 i w art. 4*
ust. 2 ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. 0 wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi (Dz. U.
22023 r. poz. 2151), oraz z ekspertami W zakresie uzaleznien;

18) podejmowanie dziatan interwencyjnych w sprawach skarg i wnioskow kierowanych do Centrum;
19) monitorowanie i inicjowanie dziatan, ktore zwickszajg skuteczno$é i dostepnos¢ lecznictwa uzaleznien;

20) podejmowanie interwencji w zwigzku z naruszeniem przepisow art. 13%i art. 15 ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r.
0 wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi, jezeli interwencji nie podejmuje gmina;

21) dokonywanie okresowych ocen programow profilaktycznych, leczniczych, rehabilitacyjnych i readaptacyjnych pod
wzgledem ich skuteczno$ci w zakresie ograniczenia uzywania alkoholu, srodkow odurzajacych, substancji psycho-
tropowych, srodkow zastgpczych lub nowych substancji psychoaktywnych;

22) prowadzenie krajowego systemu informacji o alkoholu, srodkach odurzajacych, substancjach psychotropowych, $rodkach
zastepczych oraz nowych substancjach psychoaktywnych, a takze monitorowanie dziatan, ktore sg podejmowane
na rzecz rozwigzywania problemow alkoholowych i przeciwdziatania narkomanii na poziomie kKrajowym i miedzy-
narodowym, w szczegdlnosci:

a) pehienie roli punktu obserwacyjnego (Focal Point) Europejskiego Centrum Monitorowania Narkotykow i Narko-
manii,

b) wspolpraca z Europejskim Centrum Monitorowania Narkotykéw i Narkomanii oraz Europejska Siecia Informacji
o Narkotykach i Narkomanii (Reitox);

23) dofinansowywanie kosztow szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie psychoterapii uzaleznien, o ktérym mowa w ustawie
z dnia 24 lutego 2017 r. 0 uzyskiwaniu tytutu specjalisty w dziedzinach majacych zastosowanie w ochronie zdrowia
(Dz. U. z 2023 r. poz. 506) oraz w przepisach wydanych na podstawie art. 46 tej ustawy;

24) obshuga techniczno-organizacyjna Rady do Spraw Przeciwdziatania Uzaleznieniom;
25) monitorowanie realizacji:
a) wojewoddzkich programéw profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych oraz przeciwdziatania narko-
manit,
b) gminnych programéw profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych oraz przeciwdziatania narkomanii;

26) opracowywanie analizy realizacji dziatan, ktore sg podejmowane w danym roku przez samorzad wojewddztwa oraz
samorzad gminny w ramach programu profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych oraz przeciwdziatania
narkomanii;

27) wykonywanie innych zadan zleconych przez ministra wtasciwego do spraw zdrowia.

3. Minister wiasciwy do spraw zdrowia nadaje, w drodze zarzadzenia, statut Centrum, ktory okresla strukture organi-
zacyjng Centrum, majac na uwadze stworzenie optymalnych warunkow do efektywnej realizacji zadan przez Centrum.
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Art. 8c. Centrum ma prawo uzywania pieczeci okraglej z wizerunkiem godta Rzeczypospolitej Polskiej posrodku, z nazwg
Centrum w otoku.

Art. 8d. 1. Centrum jest kierowane i reprezentowane na zewnatrz przez Dyrektora Centrum.
2. Dyrektora Centrum powotuje i odwotuje minister wtasciwy do spraw zdrowia.
3. Stanowisko Dyrektora Centrum moze zajmowac osoba, ktdra:
1) posiada wyksztalcenie wyzsze magisterskie lub rownorzgdne;
2) jest obywatelem polskim;
3)  korzysta z pelni praw publicznych;
4) nie byta skazana prawomocnym wyrokiem za umyslne przestgpstwo lub umyslne przestgpstwo skarbowe;

5) posiada co najmniej 5-letni staz pracy, w tym co najmniej 3-letni staz pracy na stanowisku kierowniczym lub samo-
dzielnym;

6) posiada wiedze z zakresu spraw nalezgcych do wiasciwoséci Centrum.

4. Zastgpcow Dyrektora Centrum, nie wigcej niz trzech, powotuje i odwotuje Dyrektor Centrum po uzyskaniu pisemne;j
akceptacji ministra wlasciwego do spraw zdrowia.

5. W przypadku $mierci albo odwotania Dyrektora Centrum jego zadania do czasu powotania nowego Dyrektora Centrum
wykonuje zastgpca Dyrektora Centrum wskazany przez ministra wlasciwego do spraw zdrowia.

Art. 8e. Powotanie na stanowiska, o ktorych mowa w art. 8d ust. 1 i 4, jest rOwnoznaczne z nawigzaniem stosunku
pracy na podstawie powotania w rozumieniu przepisow ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. — Kodeks pracy.

Art. 8f. 1. Nabér kandydatow, ktorzy majg by¢ zatrudnieni na wolne stanowiska pracy w Centrum, z wylaczeniem
powolania na stanowiska pracy, o ktorych mowa w art. 8d ust. 1 i 4, jest otwarty i konkurencyjny.

2. Ogloszenie o naborze zamieszcza si¢ w Biuletynie Informacji Publicznej, o ktorym mowa w ustawie z dnia 6 wrzesénia
2001 r. o dostepie do informacji publicznej (Dz. U. z 2022 r. poz. 902), na stronie podmiotowej Centrum oraz w miejscu
powszechnie dostepnym w siedzibie Centrum. Ogloszenie o naborze zawiera co najmniej:

1) nazwe i adres Centrum;
2) okreslenie stanowiska pracy;

3) wymagania zwigzane ze stanowiskiem pracy, zgodnie z opisem danego stanowiska, ze wskazaniem, ktore z nich sg
niezb¢dne, a ktore dodatkowe;

4)  zakres zadan wykonywanych na danym stanowisku;
5) informacje o warunkach pracy na danym stanowisku;

6) informacje, czy w miesigcu poprzedzajacym dat¢ upublicznienia ogloszenia wskaznik zatrudnienia osob niepetno-
sprawnych w Centrum, w rozumieniu przepisoéw ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej
oraz zatrudnianiu osob niepetnosprawnych (Dz. U. z 2024 r. poz. 44, 858, 1089, 1165 i 1494), wynosi co najmniej 6 %;

7)  wskazanie wymaganych dokumentow;
8) termin i okreslenie miejsca sktadania dokumentow;
9) informacje o metodach i technikach naboru.

3. Imiona i nazwiska kandydatéw, ktorzy spelniaja wymagania formalne, oraz wynik naboru stanowig informacje
publiczng w zakresie objetym wymaganiami, ktore sg okreslone w ogtoszeniu o naborze.

4. Termin sktadania dokumentow, ktory jest okreslony w ogloszeniu o naborze, nie moze by¢ krotszy niz 14 dni, liczac
od dnia zamieszczenia tego ogloszenia w Biuletynie Informacji Publicznej na stronie podmiotowej Centrum.

5. Po uptywie terminu sktadania dokumentow, ktory jest okreslony w ogloszeniu o naborze, niezwlocznie upowszech-
nia si¢ liste kandydatow, ktorzy spetniajg wymagania formalne okre$lone w ogloszeniu o naborze, przez umieszczenie jej
W miejscu powszechnie dostgpnym w siedzibie Centrum, w ktérej jest prowadzony nabor, a takze przez zamieszczenie jej
w Biuletynie Informacji Publicznej na stronie podmiotowej Centrum.

6. Lista, 0 ktorej mowa w ust. 5, zawiera imi¢ i nazwisko kandydata oraz okre$lenie jego miejsca zamieszkania w rozu-
mieniu przepisoéw ustawy z dnia 23 kwietnia 1964 r. — Kodeks cywilny (Dz. U. z 2024 r. poz. 1061 i 1237).
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7. Z przeprowadzonego naboru kandydatéw do zatrudnienia na wolne stanowiska pracy w Centrum sporzadza si¢ pro-
tokot oraz informacje o wyniku naboru.

8. Protokot, o ktérym mowa w ust. 7, zawiera:

1)  okreélenie stanowiska pracy, na ktore byt prowadzony nabor, liczbe kandydatow oraz imig, nazwisko i okreslenie miejsca
zamieszkania w rozumieniu przepisoéw ustawy z dnia 23 kwietnia 1964 r. — Kodeks cywilny nie wigcej niz 5 najlep-
szych kandydatow uszeregowanych wedtug poziomu spetniania przez nich wymagan okreslonych w ogloszeniu o naborze;

2) informacje o zastosowanych metodach i technikach naboru;
3) uzasadnienie dokonanego wyboru.
9. Informacja, o ktorej mowa w ust. 7, zawiera:
1) nazwe i adres Centrum;
2) okre$lenie stanowiska pracy;

3) imie i nazwisko wybranego kandydata oraz okre$lenie jego miejsca zamieszkania w rozumieniu przepisow ustawy z dnia
23 kwietnia 1964 r. — Kodeks cywilny;

4) uzasadnienie dokonanego wyboru kandydata albo uzasadnienie niezatrudnienia zadnego kandydata.

10. Informacje, o ktorej mowa w ust. 7, zamieszcza si¢ w Biuletynie Informacji Publicznej na stronie podmiotowej
Centrum i w miejscu powszechnie dostgpnym w siedzibie Centrum, w ktorej byt prowadzony naboér, w terminie 14 dni od
dnia zatrudnienia wybranego kandydata albo zakonczenia naboru — w przypadku gdy w jego wyniku nie doszto do zatrud-
nienia zadnego kandydata.

11. Jezeli stosunek pracy osoby wytonionej w drodze naboru ustat w terminie 3 miesigcy od dnia nawigzania stosunku
pracy, mozna zatrudni¢ na tym samym stanowisku kolejnego najlepszego kandydata wymienionego w protokole tego naboru.
Przepisy ust. 9 i 10 stosuje si¢ odpowiednio.

Art. 8g. 1. Pracownik Centrum nie moze wykonywaé¢ dodatkowych zaje¢ zarobkowych, w tym podejmowac dodatko-
wego zatrudnienia, bez zgody:

1) ministra wlasciwego do spraw zdrowia — w przypadku Dyrektora Centrum;
2) Dyrektora Centrum — w przypadku pracownika innego niz wymieniony w pkt 1.

2. Wykonywanie dodatkowych zaje¢ zarobkowych, w tym podejmowanie dodatkowego zatrudnienia, przez osoby,
0 ktoérych mowa w ust. 1, nie moze pozostawaé w sprzecznosci z ich obowigzkami lub wywotywaé podejrzenia o ich stron-
niczo$¢ lub interesownos¢.

3. Naruszenie zakazow, o ktorych mowa w ust. 1 i 2, stanowi podstawe do odwotania ze stanowiska albo rozwigzania
stosunku pracy za wypowiedzeniem.

Art. 8h. 1. Dyrektor Centrum moze upowaznia¢ pracownikoéw Centrum do podejmowania okre$lonych czynnosci,
w tym do wydawania decyzji administracyjnych.

2. W postgpowaniu administracyjnym organem wyzszego stopnia w rozumieniu ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. —
Kodeks postepowania administracyjnego (Dz. U. z 2024 r. poz. 572) w stosunku do Dyrektora Centrum jest minister wtasciwy
do spraw zdrowia.

Art. 8i. Koszty dziatalno$ci Centrum i wykonywanych przez nie zadan sa pokrywane z budzetu panstwa z czesci, ktorej
dysponentem jest minister wtasciwy do spraw zdrowia.

Art. 8j. 1. Przy Prezesie Rady Ministrow dziata Rada do spraw Przeciwdziatania Uzaleznieniom.

2. Rada do spraw Przeciwdziatania Uzaleznieniom jest organem koordynacyjno-doradczym w sprawach z zakresu uza-
leznien.

3. Prezes Rady Ministréw okresli, w drodze zarzadzenia, statut Rady do spraw Przeciwdzialania Uzaleznieniom okreslajacy

szczegotowe warunki i tryb jej dziatania, w tym dziatania zespotéw roboczych, o ktoérych mowa w art. 8o, uwzgledniajac
potrzebe zapewnienia sprawnego dziatania tej rady oraz efektywnosci realizowania przez nig zadan.
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Art. 8k. 1. Osoby wchodzace w sktad Rady do spraw Przeciwdziatania Uzaleznieniom powotuje i odwoluje Prezes
Rady Ministrow.

2. W sktad Rady do spraw Przeciwdziatania Uzaleznieniom wchodza:

1) przewodniczacy — przedstawiciel ministra wlasciwego do spraw zdrowia w randze sekretarza lub podsekretarza stanu
W urzedzie obshugujacym ministra wtasciwego do spraw zdrowia;

2) zastgpca przewodniczacego — przedstawiciel ministra wlasciwego do spraw wewnetrznych w randze sekretarza lub
podsekretarza stanu w urzedzie obstugujagcym ministra whasciwego do spraw wewnetrznych;

3) sekretarz — Dyrektor Centrum;
4) czlonkowie — przedstawiciele w randze sekretarza lub podsekretarza stanu w urzgdach obstugujacych:
a) ministra wlasciwego do spraw finansow publicznych,
b) ministra wlasciwego do spraw gospodarki,
c) Ministra Obrony Narodowej,
d) Ministra Sprawiedliwosci,
€) ministra wlasciwego do spraw rolnictwa,
f)  ministra wlasciwego do spraw szkolnictwa wyzszego i nauki,
g) ministra wlasciwego do spraw zabezpieczenia spotecznego,
h) ministra wlasciwego do spraw zagranicznych
— wskazani przez wlasciwego ministra;
5)  czionek — przedstawiciel strony samorzadowej w Komisji Wspolnej Rzadu i Samorzadu Terytorialnego, przez nig wskazany.
3. Posiedzenia Rady do spraw Przeciwdziatania Uzaleznieniom sg zwotywane co najmniej 2 razy w roku.

Art. 8l. 1. Prezes Rady Ministrow odwotuje osobe wchodzaca w sktad Rady do spraw Przeciwdziatania Uzaleznieniom
z powodu:

1) zlozenia rezygnacji przez t¢ osobg;
2)  zlozenia wniosku o jej odwotanie przez podmiot, ktorego osoba ta jest przedstawicielem;
3) skazania jej prawomocnym wyrokiem za umys$lne przestepstwo lub umyslne przestepstwo skarbowe.

2. W przypadku odwotania albo $mierci osoby wchodzacej w sktad Rady do spraw Przeciwdziatania Uzaleznieniom
wlasciwy podmiot przedstawia wniosek o powotanie innego przedstawiciela.

Art. 8m. Do zadan Rady do spraw Przeciwdziatania Uzaleznieniom nalezy:
1) monitorowanie i koordynowanie dziatan w zakresie realizacji polityki panstwa w obszarze uzaleznien;

2) wystepowanie do ministra wlasciwego do spraw zdrowia w sprawach, ktore dotycza tworzenia, zmian i uzupetnien
do krajowych strategii i planow przeciwdziatania problemom wywotywanym przez uzaleznienia;

3) monitorowanie informacji o realizacji krajowych strategii i planéw przeciwdziatania problemom wywolywanym przez
uzaleznienia;

4) monitorowanie realizacji Narodowego Programu Zdrowia w zakresie dziatan, ktore dotycza uzaleznien;
5)  zalecanie rozwigzan organizacyjnych w zakresie dotyczacym uzaleznien;

6) wspotdziatanie z podmiotami, ktore realizujg zadania w zakresie problematyki dotyczacej przedmiotu dziatalnosci tej
rady;

7)  wydawanie opinii w sprawach zleconych przez Prezesa Rady Ministrow albo ministra wtasciwego do spraw zdrowia.

Art. 8n. 1. Do udzialu w posiedzeniach Rady do spraw Przeciwdzialania Uzaleznieniom jej przewodniczacy moze
zapraszac specjalistow zajmujacych si¢ problematyka przeciwdziatania uzaleznieniom.

2. Rada do spraw Przeciwdziatania Uzaleznieniom wydaje opinie i przedstawia wnioski w formie uchwat podejmowa-
nych wiekszoscig gtosow.

Art. 80. W celu wykonywania zadan Rady do spraw Przeciwdziatania Uzaleznieniom jej przewodniczacy moze
powotywacé zespoly robocze, w ktorych sktad wchodza czlonkowie tej rady lub inne osoby, w szczegodlnosci specjalisci
zajmujacy si¢ problematyka przeciwdzialania uzaleznieniom.
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Art. 8p. 1. Za udziat w pracach Rady do spraw Przeciwdziatania Uzaleznieniom osobom wchodzacym w jej sktad nie
przyshuguje wynagrodzenie.

2. Osobom wchodzacym w sktad Rady do spraw Przeciwdziatania Uzaleznieniom przyshuguje zwrot kosztow przejazdu
w wysokosci i na warunkach okreslonych w przepisach wydanych na podstawie art. 77°§ 2 ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. —
Kodeks pracy.

3. Obstuge techniczno-organizacyjna Rady do spraw Przeciwdziatania Uzaleznieniom zapewnia Centrum.

Art. 8q. 1. Dyrektor Centrum moze dofinansowac¢ koszty szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie psychoterapii uzalez-
nien, 0 ktorym mowa w ustawie z dnia 24 lutego 2017 r. 0 uzyskiwaniu tytulu specjalisty w dziedzinach majacych zastosowa-
nie w ochronie zdrowia oraz w przepisach wydanych na podstawie art. 46 tej ustawy, na wniosek uczestnika tego szkolenia
po potwierdzeniu przez jednostke szkolaca rozpoczecia tego szkolenia, jezeli jego uczestnik jest zatrudniony w podmiocie
prowadzacym rehabilitacj¢ lub psychoterapie osob uzaleznionych w zakresie uzaleznien.

2. Dyrektor Centrum wskazuje termin sktadania wnioskoéw, o ktorych mowa w ust. 1, a takze ustala corocznie maksy-
malng kwotg dofinansowania przypadajacg na jednego uczestnika szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie psychoterapii
uzaleznien oraz liczbe uczestnikow objetych dofinansowaniem, majac na wzgledzie wysoko$¢ srodkow przewidzianych
na ten cel w planie finansowym Centrum.

3. Dane, 0 ktorych mowa w ust. 2, Dyrektor Centrum zamieszcza niezwlocznie po ich ustaleniu w Biuletynie Informacji
Publicznej na stronie podmiotowej Centrum.

4. Whniosek, o0 ktorym mowa w ust. 1, zawiera:
1) imie i nazwisko uczestnika szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie psychoterapii uzaleznief;
2) adres miejsca zamieszkania uczestnika szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie psychoterapii uzaleznien;
3) terminy rozpoczgcia szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie psychoterapii uzaleznien;
4) potwierdzenie rozpoczecia szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie psychoterapii uzaleznien przez jednostke szkolaca;
5) uzasadnienie dofinansowania kosztow szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie psychoterapii uzaleznien.

5. O dofinansowaniu kosztow szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie psychoterapii uzaleznien decyduje kolejnos¢
wplywu wnioskow, do wyczerpania srodkéw przewidzianych na ten cel w planie finansowym Centrum.

Rozdziat 3
Narodowy Program Zdrowia i Komitet Sterujacy Narodowego Programu Zdrowia

Art. 9. 1. Narodowy Program Zdrowia, zwany dalej ,,NPZ”, jest dokumentem ustanawianym w celu realizacji polityki
zdrowia publicznego i opiera si¢ na wspotdziataniu organéw administracji rzadowej, jednostek samorzadu terytorialnego
oraz podmiotow, 0 ktorych mowa w art. 3 ust. 2.

2. Rada Ministréw okresli, w drodze rozporzadzenia, NPZ obejmujacy:

1) cel strategiczny NPZ ukierunkowany na wydtuzenie zycia w zdrowiu ludnoéci Rzeczypospolitej Polskiej i poprawe
jakosci zycia zwigzanej ze zdrowiem oraz ograniczanie spotecznych nierdwnosci w zdrowiu,

2) cele operacyjne stuzace realizacji celu strategicznego ukierunkowane na zmniejszenie narazenia spoteczefstwa na naj-
wieksze zagrozenia zdrowia,

3) zadania stuzace realizacji celow operacyjnych,

4) podmioty odpowiedzialne za realizacje zadan,

5) realizatoréw zadan,

6) tryb i wysoko$¢ finansowania zadan,

7)  wskazniki i spos6b monitorowania i ewaluacji NPZ

— majac na uwadze stan zdrowia spoteczenstwa, skale wystepowania czynnikow ryzyka zdrowotnego i czynnikow 0 dziataniu
ochronnym dla zdrowia oraz efektywnos$¢ i skutecznos$¢ zadan podejmowanych na rzecz poprawy stanu zdrowia i jakosci zycia.

3. NPZ sporzadza si¢ na okres nie krotszy niz 5 lat.

4. Na realizacj¢ zadan okreslonych w NPZ jednostki samorzadu terytorialnego oraz podmioty, 0 ktérych mowa w art. 3
ust. 2, moga otrzymywac dotacje celowe z budzetu panstwa.

Art. 10. 1. Tworzy si¢ Komitet Sterujacy Narodowego Programu Zdrowia, zwany dalej ,,Komitetem”. Do zadan
Komitetu nalezy biezaca koordynacja dziataf i rozwigzywanie problemow zwigzanych z realizacjg NPZ.

2. Komitet sktada si¢ z przedstawicieli ministrow wskazanych w NPZ jako podmioty odpowiedzialne za realizacj¢ zadan
w nim okreslonych, w randze sekretarza lub podsekretarza stanu, oraz z ministra wlasciwego do spraw zdrowia.
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3. Cztonkéw Komitetu powotuje i odwotuje minister wlasciwy do spraw zdrowia na wniosek wiasciwych ministrow.
4. Przewodniczacym Komitetu jest minister wtasciwy do spraw zdrowia.

5. Komitet podejmuje rozstrzygnigcia zwykla wigkszoscia glosow w obecnosci Co najmniej potowy jego czlonkow.
W przypadku rownej liczby gltosow decyduje glos przewodniczgcego Komitetu.

6. Czlonkowie Komitetu odpowiadajg za wdrazanie zadan NPZ w zakresie wiasciwym dla reprezentowanego ministra.
7. Obstuge Komitetu zapewnia komorka organizacyjna W urzedzie obstugujacym ministra whasciwego do spraw zdrowia.
8. Cztonkom Komitetu, w zwigzku z wykonywanymi czynnos$ciami, nie przystuguje wynagrodzenie.

9. Koszty funkcjonowania Komitetu sg pokrywane z budzetu panstwa z czesci pozostajacej W dyspozycji ministra wlasci-
wego do spraw zdrowia.

10. Szczegdtowy tryb pracy Komitetu okresla regulamin pracy Komitetu uchwalony przez Komitet.

Art. 11. 1. Minister wlasciwy do spraw zdrowia moze zgtasza¢ do Prezesa Rady Ministrow wnioski dotyczace reali-
zacji zadan z zakresu spraw wskazanych w NPZ.

2. Podmiot wskazany jako odpowiedzialny za realizacje¢ zadan z zakresu spraw wskazanych w NPZ, dla osiggniecia
celow okreslonych w tym programie, jest obowiagzany wspotdziata¢ z ministrem wtasciwym do spraw zdrowia.

Art. 12. 1. Organy administracji rzadowej, Z wylgczeniem wojewody, agencje wykonawcze oraz inne panstwowe jednostki
organizacyjne uczestniczace W realizacji zadan z zakresu zdrowia publicznego przekazuja ministrowi whasciwemu do spraw
zdrowia, do dnia 30 kwietnia kazdego roku, roczng informacj¢ 0 zrealizowanych lub podjetych w ubiegtym roku zadaniach
z zakresu zdrowia publicznego.

2. Jednostki samorzadu terytorialnego przekazuja wlasciwemu wojewodzie, do dnia 31 marca kazdego roku, roczng
informacje 0 zrealizowanych lub podjetych w ubieglym roku zadaniach z zakresu zdrowia publicznego.

3. Wojewoda weryfikuje informacje, 0 ktorej mowa w ust. 2, pod wzgledem:

1) spetniania wymagan, 0 ktérych mowa w ust. 7;

2)  zgodnosci realizowanych przez jednostke samorzadu terytorialnego celow i podjetych lub zrealizowanych zadan z celami
operacyjnymi i zadaniami stuzacymi do ich realizacji, okreslonymi w NPZ.
4. W przypadku braku mozliwosci zweryfikowania informacji w zakresie, 0 ktorym mowa w ust. 3, wojewoda wyste-

puje do jednostki samorzadu terytorialnego 0 jej uzupetienie lub dostosowanie do wymagan, 0 ktérych mowa w ust. 7.

5. Wojewoda na podstawie informacji, o ktéorych mowa w ust. 2, przygotowuje informacje zbiorcza wraz z opinig do-
tyczaca zgodnosci zrealizowanych lub podjetych zadan z krajowym planem transformacji, o ktérym mowa w art. 95b ust. 1
ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. 0 $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow publicznych, i wojewddz-
kim planem transformacji, o ktérym mowa w art. 95c ust. 1 tej ustawy.

6. Informacj¢ zbiorcza oraz opinig, 0 ktorych mowa w ust. 5, wojewoda, wraz z informacjami o zadaniach zrealizowanych
przez niego w okresie objetym sprawozdaniem, przekazuje ministrowi wiasciwemu do spraw zdrowia do dnia 30 wrze$nia
kazdego roku.

7. Informacje, o ktorych mowa w ust. 1, 2 i 5, zawieraja:
1) okreslenie odpowiednio organu sporzadzajgcego informacje lub ja przekazujacego;

2) wskazanie realizowanego celu operacyjnego NPZ dla podjetych lub zrealizowanych zadan z zakresu zdrowia publicz-
nego, jezeli dotyczy;

3) opis zadan z zakresu zdrowia publicznego zrealizowanych lub podjetych w ubiegltym roku;
4)  wskazanie zrodet | wysokosci finansowania zadan zrealizowanych lub podjetych w ubiegtym roku;
5) inne informacje uznane przez dany organ za istotne w zakresie zadan podjetych w ubiegtym roku.

8. Na podstawie informacji oraz opinii, 0 ktérych mowa w ust. 1, 2 i 5, minister wlasciwy do spraw zdrowia sporzadza,
co dwa lata, informacje o zrealizowanych lub podjetych zadaniach z zakresu zdrowia publicznego, o ktorej mowa w art. 4
ust. 2 pkt 7, zawierajaca ocene zgodnosci zrealizowanych lub podjetych przez jednostki samorzadu terytorialnego zadan
z krajowym planem transformacji, o ktérym mowa w art. 95b ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. 0 $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkoéw publicznych, i wojewodzkim planem transformacii, o ktérym mowa w art. 95c ust. 1 tej
ustawy. Minister wiasciwy do spraw zdrowia przekazuje informacj¢ Radzie Ministréw do dnia 30 listopada roku nast¢puja-
cego po ostatnim roku objetym informacja.
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9. W przypadku stwierdzenia niezgodnos$ci zadan realizowanych przez jednostke samorzadu terytorialnego z krajo-
wym planem transformacji, o ktérym mowa w art. 95b ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdro-
wotnej finansowanych ze srodkow publicznych, i wojewddzkim planem transformacji, o ktérym mowa w art. 95¢ ust. 1 tej
ustawy, wojewoda przekazuje swojg opinie¢ w tym zakresie organowi stanowigcemu danej jednostki.

10. Rada Ministrow przekazuje Sejmowi informacje, 0 ktorej mowa w ust. 8, nie pdzniej niz W terminie trzech miesiecy
od dnia przyjecia jej przez Rade Ministrow.

11. Minister wtasciwy do spraw zdrowia okresli, w drodze rozporzadzenia, sposob przekazywania informacji, 0 ktorych
mowa w ust. 1 i 2, oraz wzor dokumentu zawierajacego taka informacje, uwzgledniajac mozliwo$¢ sprawnego przeprowa-
dzenia analizy uzyskanych informacji i ich przetworzenia w celu sporzadzenia informacji, 0 ktérej mowa w ust. 5.

Rozdziat 3a
Oplata od Srodkéw spozywczych

Art. 12a. 1. Wprowadzanie na rynek krajowy napojow z dodatkiem:

1) cukréw bedacych monosacharydami lub disacharydami oraz $rodkow spozywczych zawierajacych te substancje oraz
substancji stodzacych, o ktérych mowa w rozporzadzeniu Parlamentu Europejskiego i Rady (WE) nr 1333/2008 z dnia
16 grudnia 2008 r. w sprawie dodatkéw do zywnosci (Dz. Urz. UE L 354 z 31.12.2008, str. 16, z p6zn. zm.?), zwanym
dalej ,,rozporzadzeniem nr 1333/2008”,

2) kofeiny lub tauryny
— podlega optacie, zwanej dalej ,,optata”.

2. Przez wprowadzenie na rynek krajowy napojow, o ktorych mowa w ust. 1, rozumie si¢ sprzedaz napojow przez pod-
mioty obowiazane do zaptaty optaty, o ktérych mowa w art. 12d ust. 1, do pierwszego punktu, w ktérym jest prowadzona
sprzedaz detaliczna oraz sprzedaz detaliczna napojow przez: producenta, podmiot, o ktorym mowa w art. 12d ust. 1 pkt 2,

podmiot nabywajacy napoje w ramach wewnatrzwspdlnotowego nabycia towar6w lub importera napoju, albo sprzedaz
w przypadku, o ktérym mowa w art. 12e ust. 3.

3. Przez sprzedaz detaliczna, o ktorej mowa w ust. 2, rozumie si¢ dokonywanie na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej,
w ramach dziatalnosci gospodarczej zbywcy, odptatnego zbywania towaréw konsumentom na podstawie umowy zawartej:

1) w lokalu przedsigbiorstwa w rozumieniu art. 2 pkt 3 ustawy z dnia 30 maja 2014 r. o prawach konsumenta (Dz. U.
22023 r. poz. 2759 oraz z 2024 r. poz. 1222),

2) poza lokalem przedsigbiorstwa w rozumieniu art. 2 pkt 2 ustawy z dnia 30 maja 2014 r. o prawach konsumenta

— takze w przypadku, gdy zbywaniu towaru towarzyszy $wiadczenie ushugi odrebnie niezaewidencjonowane;j.

2 Zmiany wymienionego rozporzadzenia zostaty ogloszone w Dz. Urz. UE L 75 z 23.03.2010, str. 17, Dz. Urz. UE L 295z 12.11.2011,
str. 1, Dz. Urz. UE L 311 z 20.11.2013, str. 17, Dz. Urz. UE L 295 z 12.11.2015, str. 178 i 205, Dz. Urz. UE L 78 z 17.03.2012, str. 1,
Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2012, str. 14, Dz. Urz. UE L 144 z 05.06.2012, str. 16, 19 i 22, Dz. Urz. UE L 169 z 29.06.2012, str. 43,
Dz. Urz. UE L 173 2 03.07.2012, str. 8, Dz. Urz. UE L 196 z 24.07.2012, str. 52, Dz. Urz. UE L 310 z 09.11.2012, str. 41, Dz. Urz.
UE L 313z 13.11.2012, str. 11, Dz. Urz. UE L 333 z 05.12.2012, str. 34, 37 i 40, Dz. Urz. UE L 336 z 08.12.2012, str. 75, Dz. Urz.
UE L 13 7 17.01.2013, str. 1, Dz. Urz. UE L 77 z 20.03.2013, str. 3, Dz. Urz. UE L 79 z 21.03.2013, str. 24, Dz. Urz. UE L 129
2 14.05.2013, str. 28, Dz. Urz. UE L 150 2 04.06.2013, str. 1317, Dz. Urz. UE L 202 z 27.07.2013, str. 8, Dz. Urz. UE L 204 z 31.07.2013,
str. 321 35, Dz. Urz. UE L 230 z 29.08.2013, str. 1, 7i 12, Dz. Urz. UE L 252 z 24.09.2013, str. 11, Dz. Urz. UE L 289 z 31.10.2013,
str. 581 61, Dz. Urz. UE L 328 z 07.12.2013, str. 79, Dz. Urz. UE L 21 z 24.01.2014, str. 9, Dz. Urz. UE L 76 z 15.03.2014, str. 22,
Dz. Urz. UE L 89 z 25.03.2014, str. 36, Dz. Urz. UE L 143 z 15.05.2014, str. 6, Dz. Urz. UE L 145 z 16.05.2014, str. 32 i 35, Dz. Urz.
UE L 151 7 21.05.2014, str. 26, Dz. Urz. UE L 166 z 05.06.2014, str. 11, Dz. Urz. UE L 182 z 21.06.2014, str. 23, Dz. Urz. UE L 252
7 26.08.2014, str. 11, Dz. Urz. UE L 270z 11.09.2014, str. 1, Dz. Urz. UE L 272 z 13.09.2014, str. 8, Dz. Urz. UE L 298 7 16.10.2014,
str.9, Dz. Urz. UE L 299z 17.10.2014, str. 19 i 22, Dz. Urz. UE L 88 z 01.04.2015, str. 1i 4, Dz. Urz. UE L 106 z 24.04.2015, str. 16,
Dz. Urz. UE L 107 2 25.04.2015, str. 1i 17, Dz. Urz. UE L 210 z 07.08.2015, str. 22, Dz. Urz. UE L 213 2 12.08.2015, str. 22, Dz. Urz.
UE L 213 z 12.08.2015, str. 1, Dz. Urz. UE L 253 z 30.09.2015, str. 3, Dz. Urz. UE L 266 z 13.10.2015, str. 27, Dz. Urz. UE L 13
z 20.01.2016, str. 46, Dz. Urz. UE L 50 z 26.02.2016, str. 25, Dz. Urz. UE L 61 z 08.03.2016, str. 1, Dz. Urz. UE L 78 z 24.03.2016,
str. 47, Dz. Urz. UE L 87 z 02.04.2016, str. 1, Dz. Urz. UE L 117 z 03.05.2016, str. 28, Dz. Urz. UE L 120 z 05.05.20186, str. 4, Dz. Urz.
UE L 272 z07.10.2016, str. 2, Dz. Urz. UE L 50 z 28.02.2017, str. 15, Dz. Urz. UE L 125 z 18.05.2017, str. 7, Dz. Urz. UE L 134
2 23.05.2017, str. 3 i 18, Dz. Urz. UE L 184 z 15.07.2017, str. 3 i 8, Dz. Urz. UE L 199 z 29.07.2017, str. 8, Dz. Urz. UE L 13
2 18.01.2018, str. 21, Dz. Urz. UE L 17 z 23.01.2018, str. 11 i 14, Dz. Urz. UE L 104 z 24.04.2018, str. 57, Dz. Urz. UE L 114
2 07.05.2018, str. 10, Dz. Urz. UE L 116 z 07.05.2018, str. 5, Dz. Urz. UE L 245z 01.10.2018, str. 1, Dz. Urz. UE L 247 z 03.10.2018,
str. 1, Dz. Urz. UE L 251 z 05.10.2018, str. 13, Dz. Urz. UE L 253 z 09.10.2018, str. 36, Dz. Urz. UE L 60 z 28.02.2019, str. 35,
Dz. Urz. UE L 132 z 20.05.2019, str. 15 i 18, Dz. Urz. UE L 132 z 29.05.2019, str. 54 oraz Dz. Urz. UE L 257 z 08.10.2019, str. 11.
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Art. 12b. 1. Za napdj, o ktorym mowa w art. 12a ust. 1, uwaza si¢ wyrdb w postaci napoju oraz syrop bedacy srodkiem
spozywczym, ujety w Polskiej Klasyfikacji Wyrobow i Ustug w klasach 10.32 i 10.89 oraz w dziale 11, w ktorego sktadzie
znajduje sie co najmniej jedna z substancji, o ktorych mowa w art. 12a ust. 1, z wylgczeniem substancji wystepujacych
w nich naturalnie.

2. Optacie nie podlega wprowadzenie na rynek krajowy napojow:

1) bedacych wyrobami medycznymi w rozumieniu art. 2 pkt 1 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2017/745 z dnia 5 kwietnia 2017 r. w sprawie wyrobow medycznych, zmiany dyrektywy 2001/83/WE, rozporzadzenia
(WE) nr 178/2002 i rozporzadzenia (WE) nr 1223/2009 oraz uchylenia dyrektyw Rady 90/385/EWG i 93/42/EWG
(Dz. Urz. UE L 117 7 05.05.2017, str. 1, z p6zn. zm.%);

2) bedacych suplementami diety w rozumieniu art. 3 ust. 3 pkt 39 ustawy z dnia 25 sierpnia 2006 r. o bezpieczenstwie
zywnosci i zywienia (Dz. U. z 2023 r. poz. 1448);

3) bedacych zywnos$cig specjalnego przeznaczenia medycznego, preparatami do poczatkowego Zywienia niemowlat, pre-
paratami do dalszego zywienia niemowlat, o ktérych mowa w rozporzadzeniu Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
nr 609/2013 z dnia 12 czerwca 2013 r. w sprawie zywnosci przeznaczonej dla niemowlat i matych dzieci oraz zywnosci
specjalnego przeznaczenia medycznego i srodkéw spozywczych zastepujacych catodzienng diete, do kontroli masy ciata
oraz uchylajacym dyrektywe Rady 92/52/EWG, dyrektywy Komisji 96/8/WE, 1999/21/WE, 2006/125/WE i 2006/141/WE,
dyrektywe Parlamentu Europejskiego i Rady 2009/39/WE oraz rozporzadzenia Komisji (WE) nr 41/2009 i (WE) nr 953/2009
(Dz. Urz. UE L 181 7 29.06.2013, str. 35, z p6zn. zm.%);

4)  bedacych wyrobami akcyzowymi w rozumieniu art. 2 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 6 grudnia 2008 r. o podatku akcyzo-
wym (Dz. U. z 2023 r. poz. 1542, 1598 i 1723);

5)  w ktorych udzial masowy soku owocowego, warzywnego lub owocowo-warzywnego wynosi nie mniej niz 20 % sktadu
surowcowego oraz zawarto$¢ cukrow jest mniejsza lub rowna 5 g w przeliczeniu na 100 ml napoju;

6) bedacych roztworami weglowodanowo-elektrolitowymi, o ktorych mowa w rozporzadzeniu Komisji (UE) nr 432/2012
z dnia 16 maja 2012 r. ustanawiajagcym wykaz dopuszczonych oswiadczen zdrowotnych dotyczacych zywnosci, innych
niz o$wiadczenia odnoszace si¢ do zmniejszenia ryzyka choroby oraz rozwoju i zdrowia dzieci (Dz. Urz. UE L 136
2 25.05.2012, str. 1, z p6zn. zm.»), zwanym dalej ,,rozporzadzeniem nr 432/2012”, w ktérych zawarto$é cukrow jest
mniejsza lub réwna 5 g w przeliczeniu na 100 ml napoju;

7)  bedacych wyrobami, w ktorych na pierwszym miejscu w wykazie sktadnikow znajduje sie¢ mleko albo jego przetwory,
niezaleznie od ich sklasyfikowania w Polskiej Klasyfikacji Wyrobow i Ustug.

Art. 12c. 1. Optata oraz dodatkowa optata, o ktorej mowa w art. 12i ust. 1, stanowia w wysokosci:
1) 96,5 % przychod Narodowego Funduszu Zdrowia;
2) 3,5 % dochdd budzetu panstwa, w czesci, ktorej dysponentem jest minister wlasciwy do spraw finansow publicznych.

2. Narodowy Fundusz Zdrowia przeznacza $rodki, o ktorych mowa w ust. 1 pkt 1, na dziatania o charakterze eduka-
cyjnym i profilaktycznym oraz na $wiadczenia opieki zdrowotnej zwigzane z utrzymaniem i poprawg stanu zdrowia $wiadczenio-
biorcow z chorobami rozwinigtymi na tle niewlasciwych wyborow i zachowan zdrowotnych, w szczegolnosci z nadwaga
i otyloscig.

Art. 12d. 1. Obowiazek zaptaty optaty cigzy na osobie fizycznej, osobie prawnej oraz jednostce organizacyjnej nie-
posiadajacej osobowosci prawnej bedacej:

1) podmiotem sprzedajacym napoje do punktéw sprzedazy detalicznej albo prowadzacym sprzedaz detaliczng napojow
w przypadku: producenta, podmiotu nabywajacego napoje w ramach wewnatrzwspolnotowego nabycia towaréw lub
importera napoju;

2) zamawiajacym, w przypadku gdy sktad napoju objetego optatg stanowi element umowy zawartej przez producenta
a dotyczacej produke;ji tego napoju dla zamawiajacego.

3 Zmiany wymienionego rozporzadzenia zostaty ogtoszone w Dz. Urz. UE L 117 z 03.05.2019, str. 9, Dz. Urz. UE L 334 z 27.12.2019,
str. 165, Dz. Urz. UE L 130 z 24.04.2020, str. 18 i Dz. Urz. UE L 241 z 08.07.2021, str. 7.

4 Zmiany wymienionego rozporzadzenia zostaty ogtoszone w Dz. Urz. UE L 349 z 05.12.2014, str. 67, Dz. Urz. UE L 25 z 02.02.20186, str. 1,
Dz.Urz. UE L 1582 21.06.2017, str. 5, Dz. Urz. UE L 230z 06.09.2017, str. 1, Dz. Urz. UE L 234 2 12.09.2017, str. 7, Dz. Urz. UE L 259
2 07.10.2017, str. 2 oraz Dz. Urz. UE L 94 7 12.04.2018, str. 1.

%  Zmiany wymienionego rozporzadzenia zostaty ogtoszone w Dz. Urz. UE L 160 z 12.06.2013, str. 4, Dz. Urz. UE L 235 z 04.09.2013,
str. 3, Dz. Urz. UE L 282 z 24.10.2013, str. 43, Dz. Urz. UE L 14 z 18.01.2014, str. 8, Dz. Urz. UE L 3z 07.01.2015, str. 3, Dz. Urz.
UE L 88 z 01.04.2015, str. 7, Dz. Urz. UE L 328 z 12.12.2015, str. 46, Dz. Urz. UE L 142 z 31.05.2016, str. 5, Dz. Urz. UE L 230
2 25.08.2016, str. 8, Dz. Urz. UE L 97 z 28.04.2017, str. 24 oraz Dz. Urz. UE L 98 7 11.04.2017, str. 1.
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2. W przypadku powstania obowiazku zaptaty optaty na podstawie ust. 1 pkt 2 obowigzek ten spoczywa wyltacznie na
zamawiajgcym, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 2.

3. Informacje o zawarciu umowy, 0 ktérej mowa w ust. 1 pkt 2, producent zglasza do organu wiasciwego w sprawie
optaty na pi$mie nie p6zniej niz w dniu powstania obowigzku zaptaty optaty.

4. Informacja 0 zawarciu umowy zawiera nastepujace dane:
1) dane producenta oraz podmiotu obowigzanego do zaptaty optaty:
a) nazwe (firme) albo imie i nazwisko,
b) adres siedziby albo miejsce zamieszkania,
c) NIP,
d) imie i nazwisko, numer telefonu lub adres poczty elektronicznej osoby wskazanej do kontaktu;

2) informacje o sktadzie napojow bedacych przedmiotem umowy, w tym o dodatku kofeiny lub tauryny, substancji stodza-
cych, o ktorych mowa w art. 12a ust. 1 pkt 1, oraz o0 zawarto$ci cukrow w przeliczeniu na objeto$é napojow, w zakresie
niezbednym do obliczenia oplaty, zgodnie z ich etykieta;

3) date i podpis producenta lub osoby przez niego upowaznione;.

Art. 12e. 1. Obowigzek zaptaty optaty powstaje z dniem wprowadzenia na rynek krajowy napoju, o ktorym mowa
w art. 12a ust. 1.

2. Producent, 0 ktorym mowa w art. 12d ust. 1 pkt 2, ma obowiazek przekazywaé podmiotowi obowigzanemu do zaptaty
optaty informacje, o ktorych mowa w art. 12d ust. 4, w terminie pozwalajacym na wypelnienie obowigzkéw, o ktorych
mowa w art. 12g ust. 1.

3. Obowiazek zaptaty optaty cigzy na podmiocie sprzedajgcym napoje, o ktérych mowa w art. 12a ust. 1, podmiotowi
prowadzacemu jednocze$nie sprzedaz detaliczng oraz hurtowa. W takim przypadku optate odprowadza si¢ od wszystkich
sprzedanych temu podmiotowi napojéw objetych optata.

4. W przypadku, o ktérym mowa w ust. 3, pozostate podmioty wprowadzajace na rynek napoje, o ktorych mowa w art. 12a
ust. 1, za ktorych wprowadzenie zostata zaptacona oplata, nie uwzgledniajg tych napojéw w informacji, o ktorej mowa
w art. 12g ust. 1 pkt 1.

5. Organem wlasciwym w sprawie oplaty jest naczelnik urzedu skarbowego wlasciwy ze wzgledu na miejsce
zamieszkania albo siedzib¢ podmiotu obowigzanego do zaptaty optaty, o ktérym mowa w art. 12d ust. 1.

Art. 12f. 1. Na wysokos$¢ optaty sktadajg si¢ nastepujace czeSci:

1) 0,50 zt za zawarto$¢ cukrow w ilosci rownej lub mniejszej niz 5 g w 100 ml napoju, lub za zawartos¢ w jakiejkolwiek
ilo$ci co najmniej jednej substancji stodzacej, o ktorych mowa w rozporzadzeniu nr 1333/2008,

2) 0,05 zt za kazdy gram cukrow powyzej 5 g w 100 ml napoju
—w przeliczeniu na litr napoju.

2. Wysoko$¢ optaty dla napojow zawierajacych powyzej 5 g cukrow w 100 ml napoju stanowi sume czesci, o ktorych
mowa w ust. 1 pkt 1i 2, z wylaczeniem ust. 7.

3. Napoje zawierajace dodatek kofeiny lub tauryny sa objgte oplata w wysokoscei 0,10 zt w przeliczeniu na litr napoju.

4. Wysoko$¢ oplaty dla napojow zawierajacych substancje, o ktorych mowa w ust. 1 pkt 1 lub 2, oraz kofeine lub tauryng
stanowi odpowiednio sume cze$cei, o ktorych mowa w ust. 1 pkt 1 lub 2, oraz optaty, o ktorej mowa w ust. 3.

5. Do obliczenia optaty zawarto$¢ cukrow w 100 ml napoju jest zaokraglana w gore do pelnego grama.
6. Maksymalna wysoko$¢ optaty wynosi 1,2 zt w przeliczeniu na 1 litr napoju.
7. Napoje:

1)  w ktorych udzial masowy soku owocowego, warzywnego lub owocowo-warzywnego wynosi nie mniej niz 20 % sktadu
surowcowego,

2)  bedace roztworami weglowodanowo-elektrolitowymi, o ktorych mowa w rozporzadzeniu nr 432/2012
— zawierajgce powyzej 5 g cukrow w 100 ml napoju sg objete wylacznie czeéeig oplaty, o ktorej mowa w ust. 1 pkt 2.

8. Kwote naleznej optaty pomniejsza si¢ o kwotg optaty naliczonej od napojow zwréconych podmiotowi obowigza-
nemu do zaptaty optaty.
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Art. 12g. 1. Podmioty obowigzane do zaptaty optaty, o ktérych mowa w art. 12d ust. 1, sg obowigzane:

1) skfadac¢ w postaci elektronicznej informacje, opatrzona podpisem kwalifikowanym, wedtug wzoru, o ktérym mowa w ust. 3,
organowi wlasciwemu w sprawie oplaty za posrednictwem systemu informatycznego ministra wiasciwego do spraw
finanséw publicznych,

2) obliczac i wptacaé oplate

—Ww terminie do 25. dnia miesigca nast¢pujacego po miesiagcu, ktorego dotyczy informacja, na rachunek organu wiasciwego
W sprawie opfaty.

2. Informacja, o ktorej mowa w ust. 1 pkt 1, zawiera nastepujace dane:
1) okres, za ktory jest sktadana;
2) miejsce sktadania informacji: nazwe wlasciwego urzedu skarbowego;
3) cel sktadania informacji:
a) zlozenie informacji,
b) korekta informacii;
4)  dane podmiotu obowigzanego do zaptaty optaty:
a) nazwe (firme) albo imig i nazwisko,
b) NIP,
c) imig i nazwisko, numer telefonu lub adres poczty elektronicznej osoby wskazanej do kontaktu;
5) kwotg oplaty ustalona na podstawie art. 12f;
5a) kwotg optaty naliczonej od napojow zwroconych, pomniejszajacg kwote naleznej oplaty zgodnie z art. 12f ust. 8;
6) kwotg optaty do zaplaty;
7) informacje o optacie:
a) ‘taczng kwote optaty,
b) kwote oplaty za poszczegdlne napoje okreslone w art. 12f ust. 1i 3,

c) liczbe litrow napojow, o ktorych mowa w art. 12a ust. 1, sprzedanych w danym okresie —w podziale na poszczegolne
napoje okre$lone w art. 12f ust. 1 i 3 wraz z informacjg o dodatku w sktadzie kofeiny lub tauryny, lub substancji
stodzacych, o ktorych mowa w art. 12a ust. 1 pkt 1, oraz o zawartosci cukrow w 100 ml napoju,

d) numery faktur, daty ich wystawienia, odpowiednio NIP dostawcy albo nabywcy oraz numery partii towaru, jezeli nie
sg zawarte na fakturze;

8) date i podpis podmiotu obowigzanego do zaptaty optaty lub osoby przez niego upowaznionej;

9) pouczenie, ze informacja stanowi podstawe do wystawienia tytutu wykonawczego na podstawie ustawy z dnia 17 czerwca
1966 r. 0 postepowaniu egzekucyjnym w administracji (Dz. U. z 2023 r. poz. 2505, z p6zn. zm.?).

3. Minister wlasciwy do spraw finanséw publicznych okresli i udostepni na elektronicznej platformie ustug administracji
publicznej wzor dokumentu elektronicznego informacji, o ktoérej mowa w ust. 1 pkt 1.

Art. 12h. 1. Organ wlasciwy w sprawie optaty przekazuje 96,5 % kwoty pobranej oplaty oraz dodatkowej oplaty, o ktorej
mowa w art. 12i ust. 1, na rachunek bankowy Narodowego Funduszu Zdrowia w terminie 30 dni od dnia wptywu $rodkéw
na rachunek organu wlasciwego w sprawie oplaty albo przekazania jej na ten rachunek przez organ egzekucyjny.

2. W przypadku powstania nadptaty w optacie organ wlasciwy w sprawie optaty dokonuje zwrotu nadptaty ze srodkow
naleznych Narodowemu Funduszowi Zdrowia.

Art. 12i. 1. W przypadku niedokonania optaty w terminie, 0 ktorym mowa w art. 12g ust. 1, organ wlasciwy w sprawie
optaty ustala, w drodze decyzji, dodatkowa optate w wysokosci odpowiadajacej 50 % kwoty naleznej optaty.

2. Dodatkowa optate wnosi si¢ na rachunek organu wlasciwego w sprawie opfaty.

3. Do dodatkowej oplaty przepisy art. 12¢ oraz art. 12h ust. 2 stosuje si¢ odpowiednio.

6 Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaty ogtoszone w Dz. U. z 2023 r. poz. 2760 oraz z 2024 r. poz. 858, 859, 1222,
1473i 1572.
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Art. 12j. 1. Do optaty i dodatkowej optaty, o ktorej mowa w art. 12i ust. 1, stosuje si¢ odpowiednio przepisy ustawy z dnia
29 sierpnia 1997 r. — Ordynacja podatkowa (Dz. U. z 2023 r. poz. 2383 i 2760 oraz z 2024 r. poz. 879), przy czym uprawnienia
organdéw podatkowych przystuguja odpowiednio naczelnikowi urzedu skarbowego, dyrektorowi izby administracji skarboweyj,
Dyrektorowi Krajowej Informacji Skarbowej, Szefowi Krajowej Administracji Skarbowej i ministrowi wiasciwemu do spraw
finans6w publicznych.

2. Organ wlasciwy w sprawie interpretacji ogolnych, objasnien i interpretacji indywidualnych przepiséw dotyczacych
optaty i dodatkowej oplaty, o ktorej mowa w art. 12i ust. 1, moze wystapi¢ do ministra wlasciwego do spraw zdrowia
z wnioskiem 0 zajecie stanowiska w sprawie. W przypadku interpretacji ogoélnych wydawanych na wniosek i interpretacji
indywidualnych minister wiasciwy do spraw zdrowia zajmuje stanowisko w terminie 21 dni od dnia doreczenia wniosku
0 zajecie stanowiska, przy czym do terminu do wydania interpretacji ogdlnej i interpretacji indywidualnej nie wlicza si¢
okresu od dnia doreczenia tego wniosku do dnia otrzymania stanowiska.

Art. 12k. Prezes Narodowego Funduszu Zdrowia, nie pdzniej niz do dnia 15 kwietnia, przedstawia ministrowi wtasci-
wemu do spraw zdrowia informacje o sposobie wykorzystania srodkéw, o ktéorych mowa w art. 12¢ ust. 1 pkt 1, w poprzed-
nim roku kalendarzowym.

Rozdzial 3b”
Sprzedaz i oznaczenie napojow z dodatkiem kofeiny lub tauryny

Art. 121. Za nap6j z dodatkiem kofeiny lub tauryny w rozumieniu niniejszego rozdziatu uwaza si¢ wyrdb w postaci
napoju bedacy srodkiem spozywczym, ujety w Polskiej Klasyfikacji Wyrobow i Ustug w klasie 10.89 oraz w dziale 11,
w ktorego skladzie znajduje si¢ kofeina w proporcji przewyzszajacej 150 mg/l lub tauryna, z wylaczeniem substancji wy-
stepujacych w nim naturalnie.

Art. 12m. 1. Zabrania si¢ sprzedazy napojow z dodatkiem kofeiny lub tauryny:
1) osobom ponizej 18. roku zycia;

2) na terenie jednostek systemu o$wiaty, o ktorych mowa w art. 2 ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. — Prawo o$wiatowe
(Dz. U. z 2024 r. poz. 737, 854 i 1562);

3) w automatach.
2. W przypadku watpliwosci co do petnoletnosci kupujacego sprzedawca moze zadaé okazania dokumentu potwier-

dzajacego wiek kupujacego.

Art. 12n. Producent lub importer napoju z dodatkiem kofeiny lub tauryny jest obowiazany do oznaczenia opakowania
jednostkowego wyrobu widoczna, czytelng oraz umieszczong w sposob nieusuwalny i trwaly informacja o tresci ,,Napoj
energetyzujacy” lub ,,Napoj energetyczny”.

Rozdziat 4
Zasady finansowania zadan z zakresu zdrowia publicznego
Art. 13. Zadania z zakresu zdrowia publicznego sg finansowane ze $rodkéw pozostajacych w dyspozycji:
1) ministra wlasciwego do spraw zdrowia, W tym ze §rodkow panstwowych funduszy celowych;
2) realizujacych zadania z zakresu zdrowia publicznego:

a) innych ministrow lub centralnych organdéw administracji rzadowej, W tym ze $rodkow panstwowych funduszy
celowych,

b) agencji wykonawczych i innych panstwowych jednostek organizacyjnych, w tym Narodowego Funduszu Zdrowia;
3) jednostek samorzadu terytorialnego.

Art. 14. 1. Powierzenie realizacji zadan z zakresu zdrowia publicznego przez odpowiedniego dysponenta $rodkow,
0 ktérych mowa w art. 13, odbywa si¢ W trybie konkursu ofert ogtaszanego przez tego dysponenta.

2. Dysponent §rodkow, 0 ktorych mowa w art. 13, nie oglasza konkursu ofert na realizacj¢ zadania, 0 ktorym mowa
w ust. 1, jezeli w NPZ okreslono podmiot wlasciwy do realizacji tego zadania oraz wskazano, ze powierzenie jego realizacji
nastgpuje na wniosek tego podmiotu sktadany do odpowiedniego dysponenta srodkow.

) Rozdziat dodany przez art. 1 pkt 2 ustawy, o ktérej mowa w odnosniku 1; wszedt w Zycie z dniem 1 stycznia 2024 r.
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3. Na realizacj¢ powierzonego zadania w trybie, 0 ktorym mowa w ust. 1 i 2, odpowiedni dysponent przekazuje srodki
na podstawie umowy zawartej z realizatorem zadania.

4. Do wyboru realizatoréw zadan nie stosuje sie przepisow 0 zamowieniach publicznych oraz przepiséw 0 prowadzeniu
dziatalno$ci pozytku publicznego na podstawie zlecenia realizacji zadan publicznych, 0 ktorych mowa w rozdziale 2 dziatu I1
ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalno$ci pozytku publicznego i 0 wolontariacie.

5. Przepis6w ustawy nie stosuje si¢ do trybu powierzania realizacji zadan finansowanych ze §rodkéw panstwowych
funduszy celowych.

Art. 15. 1. W ogloszeniu 0 konkursie ofert okresla sie:
1) zadanie bedace przedmiotem konkursu ofert;
2)  wysoko$¢ srodkéw przeznaczonych na realizacje zadania,
3) terminy i warunki realizacji zadania;
4)  kryteria oceny ofert;

5) miejsce i termin sktadania ofert;

6) termin rozstrzygniecia konkursu ofert;

7)  termin i sposob ogloszenia wynikéw konkursu ofert;

8)  sposob odwotania si¢ od rozstrzygniecia konkursu ofert;

9) poziom i sposdb obliczania minimalnego wspotfinansowania zadania przez podmiot oglaszajacy konkurs, jezeli wspot-
finansowanie zadania jest warunkiem otrzymania srodkow;

10) wykaz dokumentow, ktore nalezy dotaczy¢ do oferty;

11) informacj¢ 0 mozliwosci odwotania konkursu ofert przed uptywem terminu na ztozenie ofert oraz mozliwosci przedtuzenia
terminu ztozenia ofert i terminu rozstrzygniecia konkursu ofert;

12) sposob ztozenia oferty i dokumentow, 0 ktorych mowa w pkt 10.

2. Ogloszenie 0 konkursie ofert moze zawiera¢ dodatkowo:
1) opis sposobu oceny ofert w zakresie kazdego z kryteriow oceny ofert;
2)  sposob i terminy przekazania §rodkow na rzecz realizatorow zadan.

3. Wraz z ogtoszeniem 0 konkursie ofert zamieszcza si¢ wzor formularza oferty, zgodnie z ktéorym realizator zadania
sktada ofertg.

4. Ogtoszenie 0 konkursie ofert umieszcza si¢ na stronie podmiotowej Biuletynu Informacji Publicznej podmiotu ogta-
szajacego konkurs oraz w jego siedzibie.

5. Oferta ztozona w konkursie ofert zawiera:
1) szczegdtowy sposob realizacji zadania;
2) termin i miejsce realizacji zadania;
3) harmonogram dziatan w zakresie realizacji zadania;
4)  informacj¢ 0 wysoko$ci wnioskowanych $rodkow;
5) informacje 0 wysokoéci wspotfinansowania realizacji zadania, jezeli dotyczy;

6) informacje 0 wczesniejszej dziatalnoéci podmiotu sktadajacego oferte, jezeli dziatalnoé¢ ta dotyczy zadania okreslo-
nego w ogloszeniu 0 konkursie ofert;

7) informacj¢ 0 posiadanych zasobach rzeczowych oraz zasobie kadrowym ikompetencjach 0sdb zapewniajacych
wykonanie zadania, a takze 0 zakresie obowigzkow tych o0sob;

8) informacje 0 wysokosci srodkow przeznaczonych na realizacj¢ zadania oraz kosztorys wykonania zadania, W szczegol-
nosci uwzgledniajacy koszty administracyjne.
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6. Do oferty dotacza si¢:

1) aktualny odpis z odpowiedniego rejestru lub inne dokumenty informujace 0 statusie prawnym podmiotu sktadajacego
ofertg i umocowanie 0sob go reprezentujacych;

2) os$wiadczenie potwierdzajace, ze W stosunku do podmiotu sktadajgcego oferte nie stwierdzono niezgodnego z przezna-
czeniem wykorzystania $srodkow publicznych;

3) os$wiadczenie osoby uprawnionej do reprezentowania podmiotu sktadajgcego oferte 0 niekaralnosci zakazem pelnienia
funkcji zwigzanych z dysponowaniem $rodkami publicznymi oraz niekaralnosci za umyslne przestepstwo lub umysine
przestepstwo skarbowe;

4) oswiadczenie, ze podmiot sktadajacy oferte jest jedynym posiadaczem rachunku, na ktory zostang przekazane $rodki,
i zobowiazuje si¢ go utrzymywac do chwili zaakceptowania rozliczenia tych srodkow pod wzgledem finansowym i rzeczo-

wym;

5) os$wiadczenie osoby upowaznionej do reprezentacji podmiotu sktadajacego oferte wskazujace, ze kwota srodkow prze-
znaczona zostanie na realizacje zadania zgodnie z oferta i ze W tym zakresie zadanie nie bedzie finansowane z innych
zrodet.

Art. 16. Wniosek, o ktérym mowa w art. 14 ust. 2, zawiera informacje, o ktérych mowa w art. 15 ust. 5 pkt 1-5 i 8.

Do wniosku dotacza si¢ dokumenty, 0 ktorych mowa w art. 15 ust. 6.

Art. 17. 1. Realizatorzy zadan, z ktérymi zostata zawarta umowa, 0 ktdrej mowa w art. 14 ust. 3, s3 obowiazani do pro-
wadzenia wyodrebnionej ewidencji ksieggowej otrzymanych $srodkow oraz dokonywanych z tych srodkéw wydatkow.

2. Odpowiedni dysponent srodkéw nadzoruje prawidtowos$¢ wydatkowania przekazanych srodkow pod wzgledem
racjonalnos$ci, celowosci, gospodarnosci i legalnosci ich wydatkowania oraz spetnienia zasad, 0 ktorych mowa w art. 44
ust. 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (Dz. U. z 2024 r. poz. 1530 i 1572).

3. Dysponentowi srodkow przystuguje prawo przeprowadzenia kontroli W siedzibie realizatora zadan, ktory otrzymat
$rodki, oraz odbierania W ramach przeprowadzanej kontroli oswiadczen.

4. Oswiadczenia, 0 ktorych mowa w ust. 3 oraz w art. 15 ust. 6 pkt 2-5, sktada si¢ pod rygorem odpowiedzialnosci
karnej za sktadanie falszywych zeznan. Sktadajacy oswiadczenie jest obowigzany do zawarcia W nim klauzuli nastepujace;j
tresci: ,,Jestem swiadomy odpowiedzialnosci karnej za zlozenie falszywego oswiadczenia.”. Klauzula ta zastepuje pouczenie
organu o odpowiedzialnos$ci karnej za sktadanie fatszywych zeznan.

5. Do $rodkow przekazywanych na podstawie umowy zawartej na podstawie art. 14 ust. 3, w zakresie nieuregulowa-
nym w ustawie, stosuje si¢ przepisy 0 finansach publicznych dotyczace dotacji.

Art. 18. Nie mniej niz 10 % $rodkow przeznaczonych na realizacje zadan NPZ przeznacza si¢ na zadania z zakresu:
1) monitorowania i oceny stanu zdrowia i zwigzanej z nim jako$ci zycia spoteczenstwa;
2) identyfikacji i analizy rozpowszechnienia czynnikoéw stanowiacych zagrozenie stanu zdrowia spoteczenstwa;
3) identyfikacji przyczyn nierowno$ci W zdrowiu wynikajacych z uwarunkowan spoteczno-ekonomicznych;
4) inicjowania i prowadzenia badan naukowych:

a) zmierzajacych do oceny zwigzku miedzy potencjalnymi czynnikami szkodliwymi dla zdrowia lub innymi czynnikami
ryzyka a stanem zdrowia ludnosci,

b) dotyczacych oceny skutecznosci i efektywnosci dziatan z zakresu zdrowia publicznego, obejmujacych testowanie
skuteczno$ci zadan z zakresu zdrowia publicznego polegajacych na promocji zdrowia lub profilaktyce chordb innych
niz okreslone w NPZ.

Rozdziat 4a®
Przepisy karne
Art. 18a. 1. Kto, wbhrew postanowieniom art. 12m ust. 1, sprzedaje napoje z dodatkiem kofeiny lub tauryny,
podlega karze grzywny do 2000 zt.

2. Tej samej karze podlega kierownik zaktadu handlowego lub gastronomicznego, ktory nie dopetnia obowigzku nad-
zoru i przez to dopuszcza do popetnienia w tym zaktadzie wykroczenia okreslonego w ust. 1.

3. W razie popetienia wykroczenia okreslonego w ust. 1 albo 2 sad moze orzec przepadek napojow z dodatkiem kofeiny
lub tauryny, chociazby nie stanowity one wlasno$ci sprawcy.

8) Rozdzial dodany przez art. 1 pkt 3 ustawy, o0 ktérej mowa w odno$niku 1; wszedt w zycie z dniem 1 stycznia 2024 r.
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Art. 18b. 1. Kto, produkuje lub importuje napoje z dodatkiem kofeiny lub tauryny, w opakowaniach jednostkowych
niespetniajgcych wymogow, o ktérych mowa w art. 12n,

podlega grzywnie do 200 000 zt albo karze ograniczenia wolnosci, albo obu tym karom tgcznie.

2. Jezeli czyn okreslony w ust. 1 zostat popetniony w zakresie dziatalno$ci przedsigbiorcy, za sprawce czynu zabronio-
nego uznaje sie osobe odpowiedzialng za produkcje lub import napojow z dodatkiem kofeiny lub tauryny.

Art. 18c. 1. Orzekanie w sprawach o czyny, o ktérych mowa w art. 18a, nastepuje w trybie przepiséw ustawy z dnia
24 sierpnia 2001 r. — Kodeks postepowania w sprawach o wykroczenia (Dz. U. z 2024 r. poz. 977 i 1544).

2. Orzekanie w sprawach o czyny, o ktorych mowa w art. 18b, nastepuje w trybie przepisow ustawy z dnia 6 czerwca
1997 r. — Kodeks postepowania karnego (Dz. U. z 2024 r. poz. 37, 1222 i 1248).

Rozdziat 5
Zmiany w przepisach obowigzujacych, przepisy przejsciowe, dostosowujace i koncowe
Art. 19-25. (pominigte)

Art. 26. Wojewoda po raz pierwszy dotacza opinie¢ dotyczaca zgodnosci zrealizowanych lub podjetych zadan z prio-
rytetami dla regionalnej polityki zdrowotnej, o ktérych mowa w art. 95¢ ustawy zmienianej w art. 229, do:

1) informacji zbiorczej, o ktoérej mowa w art. 12 ust. 5, za 2017 r.;
2)  wniosku, o ktorym mowa W art. 48d ust. 2 ustawy zmienianej w art. 229, sktadanego w 2017 r.

Art. 27. 1. Do zadan z zakresu zdrowia publicznego, ktorych realizacja rozpoczeta si¢ przed dniem wejscia W zycie
ustawy, stosuje si¢ przepisy dotychczasowe.

2. Do postepowan dotyczacych realizacji zadan z zakresu zdrowia publicznego wszczetych i niezakonczonych przed
dniem wejscia W zycie ustawy stosuje si¢ przepisy dotychczasowe.

Art. 28. 1. Na 2016 r. nastepujace programy:

1) wojewddzki program profilaktyki i rozwigzywania problemow alkoholowych oraz gminny program profilaktyki i rozwigzy-
wania problemow alkoholowych, 0 ktérych mowa w art. 4 ust. 1 oraz art. 4* ust. 2 ustawy zmienianej w art. 1919,

2)  Wojewodzki Program Przeciwdziatania Narkomanii oraz Gminny Program Przeciwdziatania Narkomanii, 0 ktorych
mowa W art. 9 ust. 1 oraz art. 10 ust. 2 ustawy zmienianej w art. 23V

— sg uchwalane i realizowane na dotychczasowych zasadach.

2. Dziatania podejmowane przez jednostki samorzadu terytorialnego w 2016 r. w zakresie ochrony zdrowia psychicznego sa
realizowane na dotychczasowych zasadach.

Art. 29. 1. W latach 2016-2025 maksymalny limit wydatkow budzetu panstwa, bedacych skutkiem finansowym ustawy,
wynosi w roku:

1) 2016 — 70,7 mln zt, w tym 0,7 mln zt w budzetach wojewodow;
2) 2017 —80,7 mln zt, w tym 0,7 mln zt w budzetach wojewodow;
3) 2018 —40,7 mln zt, w tym 0,7 mln zt w budzetach wojewodow;
4) 2019 - 80,7 min zt, w tym 0,7 mln zt w budzetach wojewodow;
5) 2020 — 80,7 mln zt, w tym 0,7 mln zt w budzetach wojewodow;
6) 2021 -80,7 mln zt, w tym 0,7 mln zt w budzetach wojewodow;
7) 2022 —80,7 mln zt, w tym 0,7 mln zt w budzetach wojewodow;
8) 2023 -80,7 mln zt, w tym 0,7 mln zt w budzetach wojewodow;
9) 2024 -80,7 mln zt, w tym 0,7 mln zt w budzetach wojewodow;
10) 2025 - 80,7 mln zt, w tym 0,7 mln zt w budzetach wojewodow.

9  Art. 22 zawiera zmiany do ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych.
10) Art. 19 zawiera zmiany do ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi.
1) Art. 23 zawiera zmiany do ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii.
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2. W latach 2016-2025 maksymalny limit wydatkow Funduszu Rozwigzywania Probleméw Hazardowych, Funduszu
Rozwoju Kultury Fizycznej i Funduszu Zaje¢ Sportowych dla Ucznidow, bedacych skutkiem finansowym ustawy, wynosi
w roku:

1) 2016 - 70 min zt;

2) 2017 - 60 min zi;

3) 2018 - 100 min zt;

4) 2019 - 60 min zt;

5) 2020 - 147,75 mln z;
6) 2021 -177 min zt;

7) 2022 —177 min zt;

8) 2023 -177 min zt;

9) 2024 —-177 min zt;
10) 2025 - 177 min zi.

3. W przypadku gdy wielkos¢ wydatkow, 0 ktorych mowa w ust. 1 i 2, po pierwszym poétroczu danego roku budzetowego
wyniesie wigcej niz 65 % limitu wydatkéw przewidzianych na dany rok, wielko$¢ przyznanych srodkow przeznaczonych
na wydatki obniza si¢ W drugim poétroczu 0 kwotg stanowiaca réznicg miedzy wielkoscia tego limitu a kwota przekroczenia
wydatkow. W pierwszej kolejnosci ogranicza si¢ wydatki na zadania, 0 ktorych mowa w art. 2 pkt 1, 5, 7 8.

4. Organem wiasciwym do monitorowania wykorzystania limitow wydatkow, 0 ktorych mowa w ust. 1 i 2, jest minister
wilasciwy do spraw zdrowia, a organami wiasciwymi do wdrozenia mechanizmu korygujacego, 0 ktérym mowa W ust. 3, sa
odpowiednio minister wiasciwy do spraw zdrowia, minister wtasciwy do spraw kultury fizycznej, inni wlasciwi ministrowie
wskazani jako podmioty odpowiedzialne za realizacj¢ zadan w Narodowym Programie Zdrowia oraz wojewodowie.

5. Minister wlasciwy do spraw kultury fizycznej, inni wlasciwi ministrowie wskazani jako podmioty odpowiedzialne
za realizacj¢ zadan w Narodowym Programie Zdrowia oraz wojewodowie sg obowigzani do przekazywania ministrowi wtasci-
wemu do spraw zdrowia informacji o stopniu realizacji zadan z zakresu zdrowia publicznego, umozliwiajacych monitorowanie
limitu wydatkow, 0 ktorych mowa w ust. 1 i 2, w terminie umozliwiajacym wdrozenie mechanizmu korygujacego.

Art. 30. Ustawa wchodzi w zycie po uptywie 14 dni od dnia ogloszenia'?, z wyjatkiem:
1) art. 4 ust. 2 pkt 7, ktory wchodzi w zycie z dniem 1 pazdziernika 2017 r.;
2) art.9,art. 19pkt 1, 3,416, art. 20, art. 23 i art. 25 pkt 1, ktére wchodza w zycie z dniem 1 stycznia 2016 r.;
3) art. 12 art. 22, ktére wehodzg w zycie z dniem 1 stycznia 2017 r.;
4)  art. 21, ktory wechodzi w zycie z dniem 1 stycznia 2018 r.

12) Ustawa zostata ogloszona w dniu 18 listopada 2015 r.



