
OPINIA NR 48/2022 

PREZYDENTA MIASTA KRAKOWA 

Z DNIA 5 lipca 2022 r. 
 

dotycząca projektu uchwały Rady Miasta Krakowa w sprawie zmiany uchwały  

Nr LIV/1480/21 Rady Miasta Krakowa z dnia 21 marca 2021 r. w sprawie przyjęcia 

„Gminnego Programu Leczenia Niepłodności Metodą Zapłodnienia Pozaustrojowego dla 

mieszkańców Krakowa” – druk nr 2830.  

Na podstawie § 30 ust. 4 pkt 4 Statutu Miasta Krakowa stanowiącego załącznik do uchwały Nr XLVIII/435/96 

Rady Miasta Krakowa z dnia 24 kwietnia 1996 r. w sprawie Statutu Miasta Krakowa (tekst jednolity: 

Dz. Urz. Woj. Małopolskiego z 2019 r. poz. 7074, z 2020 r. poz. 919) postanawia się, co następuje: 

  

Opiniuje się negatywnie projekt uchwały Rady Miasta Krakowa, wniesiony przez Klub 

Radnych Nowoczesny Kraków, w sprawie zmiany uchwały Nr LIV/1480/21 Rady Miasta 

Krakowa z dnia 21 marca 2021 r. w sprawie przyjęcia „Gminnego Programu Leczenia 

Niepłodności Metodą Zapłodnienia Pozaustrojowego dla mieszkańców Krakowa” – druk  

nr 2830. 

 

UZASADNIENIE 

 

Rada Miasta Krakowa w dniu 24 marca 2022 r. przyjęła Gminny Program Leczenia 

Niepłodności Metodą Zapłodnienia Pozaustrojowego dla mieszkańców Krakowa na lata 2021 

– 2022, zwany dalej Programem. Program posiada warunkowo pozytywną opinię Prezesa 

Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji nr 86/2020 z dnia 1 grudnia 2020 r. 

Jednocześnie w 2022 r. został przeprowadzony konkurs ofert na realizację Programu  

w 2022 r. oraz zlecono jego realizację w 15 ośrodkach, w brzmieniu przyjętym ww. uchwałą. 

 

Zgodnie z art. 48a ust. 4 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki 

zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych (tekst jednolity: Dz. U. z 2021 r., poz. 1285 

z późn. zm.), projekt programu polityki zdrowotnej jest przekazywany do Agencji Oceny 

Technologii Medycznych i Taryfikacji w celu wydania przez Prezesa Agencji opinii w sprawie 

projektu programu polityki zdrowotnej. Przedmiotowego przepisu nie stosuje się do projektu 

programu polityki zdrowotnej będącego kontynuacją w niezmienionej formie programu 

polityki zdrowotnej realizowanego w poprzednim okresie, dla którego Prezes Agencji wydał 

pozytywną albo warunkowo pozytywną opinię, na podstawie art. 48a ust. 5 pkt 1 lit. a  

ww. ustawy. 

 

Opiniowany projekt uchwały Rady Miasta Krakowa wprowadza zmiany  

w realizowanym Programie, poprzez wydłużenie terminu jego realizacji, zmianę budżetu 

Programu (w tym w latach 2021-2022) oraz zmianę załączników do Programu (w tym  

w obszarze liczby par objętych Programem). 

 

Mając na względzie przytoczone wyżej przepisy nadmieniam, że opiniowany projekt 

zmiany uchwały Rady Miasta Krakowa nie jest zgodny z ww. przepisami ustawy, gdyż 

wprowadza zmiany w realizowanym Programie, także zmiany wstecz i nie ma tu znaczenia to,  

że zmiany te nie są zmianami merytorycznymi. Z brzmienia ww. przepisów wynika,  

że właściwym rozwiązaniem w przedmiotowej sprawie jest opracowanie projektu programu 

polityki zdrowotnej na kolejne lata w niezmienionej formie, a nie zmienianie obowiązującego 



Programu, tym bardziej, że w tym kształcie został on już zlecony do realizacji w trybie 

konkursu ofert i brak możliwości dokonania zmian umów w tym zakresie.  

 

Dodatkowo wskazać także należy, że w projekcie uchwały nie wskazano podstawy 

prawnej przyjmowania do realizacji programu polityki zdrowotnej bez opinii Agencji Oceny 

Technologii Medycznych i Taryfikacji (przywołano ją wyłącznie opisowo w uzasadnieniu),  

a nadto błędnie wskazano liczbę par objętych Programem w 2022 r. (wskazano 200 par,  

a aktualnie dofinansowanie przyznano 201 parom i liczba ta może ulec zmianie), nie wskazano 

źródła finansowania Programu w latach 2023-2024, błędnie określono dzień podjęcia uchwały 

przyjmującej Program (uchwała podjęta została 24 marca 2021 r., a nie jak wskazano 21 marca 

2021 r.). 

 

Ponadto informuję,  że moja negatywna opinia wynika wyłącznie z niewłaściwego 

sposobu przyjmowania programu polityki zdrowotnej do realizacji w latach następnych. Sama 

realizacja Programu w latach kolejnych jest zasadna i w tym obszarze moje stanowisko jest 

pozytywne, przy czym przyjęcie do realizacji programu polityki zdrowotnej winno odbyć się 

w zgodzie z obowiązującymi przepisami prawa.   

 

Mając na uwadze powyższe opiniuję negatywnie projekt uchwały według druku  

nr 2830. 
 


