Uzasadnienie

Na podstawie art. 22 § 1 pkt 1 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. — Ordynacja podatkowa (Dz.
U. z 2021 r. poz. 1540, z p6zn. zm.) minister wtasciwy do spraw finanséw publicznych moze,
W drodze rozporzadzenia, w przypadkach uzasadnionych interesem publicznym lub waznym
interesem podatnikow, zaniecha¢ w catosci lub w czeséci poboru podatkéw, okreslajac rodzaj
podatku, okres, w ktérym nastgpuje zaniechanie, i grupy podatnikow, ktorych dotyczy
zaniechanie.

Rozporzadzeniem Ministra Finansow z dnia 23 grudnia 2019 r. w sprawie zaniechania poboru
podatku dochodowego od niektorych dochodéw spotek kapitatowych powstatych
z przeksztatcenia samodzielnych publicznych zaktadow opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2020 r.
poz. 12), dziatajac na podstawie art. 22 § 1 pkt 1 Ordynacji podatkowej, zarzadzono zaniechanie
poboru podatku dochodowego od oséb prawnych, od dochodéw stanowigcych rownowartos¢
niezaliczonych do kosztow uzyskania przychodow odpisow amortyzacyjnych od wartosci
poczatkowej Srodkow trwatych wniesionych nieodptatnie przez podmiot tworzacy w
rozumieniu ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz.U. z 2018 r. poz.
2190, z pézn. zm.), do spotki kapitalowej powstatej na podstawie tej ustawy w wyniku
przeksztalcenia samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej (dalej: ,,SP ZOZ”).
Powyzsze zaniechanie ma zastosowanie do spdtek kapitalowych, ktorych wytacznymi
udzialowcami lub akcjonariuszami w dniu przeksztatcenia byly podmioty, o ktéorych mowa w
art. 6 ust. 1, 2 lub 6 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalno$ci leczniczej. Zaniechanie
ma zastosowanie do dochodoéw uzyskanych od dnia 1 stycznia 2020 r. do dnia 31 grudnia 2022
r.

Niniejszy projekt rozporzadzenia stanowi propozycje zmiany WW. rozporzadzenia, poprzez
przedtuzenie obowigzywania zaniechania poboru podatku do dnia 31 grudnia 2025 r.

Na gruncie przepiséw art. 70—82 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalno$ci leczniczej
(Dz. U. 22022 r. poz. 633, z p6zn. zm.) SP ZOZ s przeksztatcane w spotki kapitatowe.

Projektowana regulacja jest uzasadniona waznym interesem publicznym. Spotki powstajace w
wyniku przeksztatcenia SP ZOZ na podstawie ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnos$ci
leczniczej, sa w dniu przeksztatcenia spotkami z pelnym udziatem podmiotéw publicznych.
Glownym zrodtem przychodéw podmiotéw leczniczych funkcjonujacych w formie spotek
kapitalowych sg $rodki publiczne tj. srodki pochodzace z Narodowego Funduszu Zdrowia (a
wiec majace zrodlo w sktadkach na ubezpieczenie zdrowotne optacanych przez wiekszos¢
obywateli RP) oraz $rodki z budzetu panstwa, w czesci ktorg dysponuje Minister Zdrowia.
Pozostawanie tych srodkow w sektorze zdrowia oznacza wydatkowanie ich w tym sektorze, co
stanowi uzasadnienie dla zwolnienia z podatku w przedmiotowym zakresie.

W kontekscie oceny skutkow projektowanej regulacji, z danych przedstawionych przez
Ministerstwo Zdrowia wynika, ze forme organizacyjno-prawng z SP ZOZ w spotke kapitatowg
zmienity 73 zaktady lecznicze, przy czym jednostki samorzadu terytorialnego posiadaja 100%
udziatow w 66 spotkach kapitatowych, natomiast w jednej spolce — w Specjalistycznym
Centrum Medycznym w Polanicy Zdroju prawa z akcji wykonuje Minister Zdrowia.

Biorgc pod uwage szacunkowe obliczenia, przy zalozeniu uznania kosztow odpisow
amortyzacyjnych za koszty uzyskania przychodow, powstatby ujemny skutek dla dochodéw
budzetu panstwa — zblizony do skutku jaki spowoduje wprowadzenie projektowanego
zaniechania — w wysokosci, odpowiednio: 0,89 min w 2023 r., 0,89 mIn w 2024 r. i 0,89 min
w 2025 r., co daje tacznie kwote 2,67 min zt.



Proponuje si¢, aby projektowane rozporzadzenie weszto w zycie z dniem nastgpujacym po dniu
ogloszenia. Projektowany termin wejscia w zycie jest zgodny z art. 4 ust. 2 ustawy z dnia 20
lipca 2000 r. o oglaszaniu aktow normatywnych i niektorych innych aktow prawnych (Dz. U.
z2019r. poz. 1461), i wynika z potrzeby mozliwie najszybszego uregulowania sytuacji prawnej
zainteresowanej grupy podatnikéw. Zasady demokratycznego panstwa prawnego nie stojg temu
na przeszkodzie, gdyz projektowane rozwigzanie jest korzystne dla tej grupy podmiotéw oraz
jest podyktowane waznym interesem publicznym.

Projektowane rozporzadzenie moze mie¢ pozytywny wptyw na warunki funkcjonowania i
rozwoju mikroprzedsigbiorcow, matych i $rednich przedsigbiorcow. Srodki finansowe, ktére
pozostang w podmiocie $wiadczacym ustugi lecznicze beda mogly by¢ przeznaczone na
preferowang dzialalno$¢ statutowa polegajaca na ochronie zdrowia. Jednocze$nie, projekt
rozporzadzenia nie naklada na mikroprzedsigbiorcow, matych i $Srednich przedsiebiorcow
zadnych dodatkowych obowigzkow lub obcigzen, ktére moglyby rodzi¢ skutki finansowe po
ich stronie.

Projekt rozporzadzenia nie zawiera norm technicznych w rozumieniu przepisow
rozporzadzenia Rady Ministréw z dnia 23 grudnia 2002 r. w sprawie sposobu funkcjonowania
krajowego systemu notyfikacji norm i aktow prawnych (Dz. U. poz. 2039, z p6zn. zm.), W
zwigzku z tym nie podlega notyfikacji zgodnie z trybem w nim okre$lonym.

Przewidziane w projekcie zaniechanie poboru podatku dochodowego nie powinno stanowic
pomocy publicznej w rozumieniu art. 107 ust. 1 TFUE, z uwagi na fakt, iz dotyczy ono
podmiotoéw $wiadczacych ustugi medyczne w ramach publicznego systemu opieki zdrowotne;j
w Polsce, ktory dziala na zasadzie solidarnosci. Podmioty lecznicze, realizujace §wiadczenia
finansowane na podstawie uméw z Narodowym Funduszem Zdrowia, nie sg co do zasady
przedsigbiorcami w rozumieniu przepisOw o pomocy publiczne;.

Projekt rozporzadzenia nie wymaga uzgodnienia z organami oraz instytucjami Unii
Europejskiej.

Projekt rozporzadzenia jest zgodny z prawem Unii Europejskiej.

Nie ma mozliwos$ci podjecia alternatywnych w stosunku do projektowanego rozporzadzenia
srodkow umozliwiajacych osiggniecie zamierzonego celu.



