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Porzadek obrad:

1. Rozpatrzenie ustawy o zmianie niektérych ustaw w zwigzku z przeciwdzia-
laniem sytuacjom kryzysowym zwiazanym z wystapieniem COVID-19 (druk
senacki nr 235, druki sejmowe nr 683, 684, 685, 686, 698).



(Poczgtek posiedzenia o godzinie 10 minut 34)

(Posiedzeniu przewodniczy przewodniczgca
Beata Matecka-Libera)

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Rozpoczynamy posiedzenie senackiej Komi-
sji Zdrowia.

Chcialabym przywita¢ wszystkie osoby, kto-
re sg tutaj osobiScie, wszystkie panie i pandw
senatordow, pana ministra z osobami towarzy-
szacymi, wszystkie osoby, ktore sg na sali, jak
rowniez te, ktore sa polaczone zdalnie.

Nasze posiedzenie jest bezposrednio trans-
mitowane. Czes¢ senatordow jest obecna w trybie
zdalnym.

Stwierdzam, ze mamy kworum na dzisiej-
szym posiedzeniu.

Dzisiejszy porzadek obrad to rozpatrzenie
ustawy o zmianie niektérych ustaw w zwigzku
z przeciwdzialaniem sytuacjom kryzysowym
zwigzanym z wystapieniem COVID-19 — druk
senacki nr 235 oraz druki sejmowe nr 683, 684,
685, 686 1 698.

Mysle, ze wszystkie formalnosci zostalty wy-
pelnione.

Zanim oddam panu glos, Panie Ministrze,
chcialabym, Zeby na poczatku jasno pan wyja-
$nil, jaki to byl projekt, czy to byl projekt posel-
ski, czy rzadowy, bo co do tego mamy wiele wat-
pliwosci. Nie widze tutaj posta wnioskodawcy.
Rozumiem, ze nastgpily jakies przetasowania
w tej kwestii, wiec bardzo prosze o wyjasnie-
nia. Jest to do$¢ istotne, poniewaz méwimy tutaj
o ustawie, ktora ma pomdc przede wszystkim
systemowi ochrony zdrowia i pracownikom
medycznym. Co do liczby zagadnien, jaka jest

dedykowana pracownikom medycznym i ochro-
nie zdrowia w tym akcie... Mamy watpliwosci,
czy aby na pewno jest to tutaj najwazniejsza
kwestia, z tego wzgledu ze w ustawie pojawia sie
szereg roznych artykuldw, dotyczacych wielu in-
nych kwestii, poczawszy od kwestii zwigzanych
z prawem budowlanym, skonczywszy na innych
rozwigzaniach, ktére z ochrong zdrowia maja
o wiele mniej wspodlnego.

To, czy ten projekt jest projektem poselskim,
czy tez rzadowym, rodzi konkretne pytania. Sro-
dowiska spoteczne, srodowiska, ktorym tak na-
prawde ta ustawa jest dedykowana, skierowaly
do mnie szereg apeli i pism, w ktérych jedno-
znacznie podkreslaja, ze nie mialy mozliwosci
odbycia konsultacji w tym przedmiocie. Czesto
nawet sytuacja wygladala tak, ze projekt zoba-
czyly dopiero w momencie, kiedy pojawil sie
on na stronie sejmowej. Tak wiec rozumiem, ze
projekt nie byt konsultowany, ze zostal przygo-
towany napredce przez grupe postdw, bo sytu-
acja jest wyjgtkowa. Pozostaje tylko pytanie, czy
na pewno przez ostatnie 2—3 miesigce nie star-
czylo czasu na to, zeby rzeczy, o ktorych dzisiaj
bedziemy méwic, przewidziec.

Bardzo prosze pana ministra, zeby sie pan
odniodst do tej kwestii. Mysle, ze w trakcie dysku-
sji nad artykulami czy tez poprawkami bedzie-
my zadawac¢ pytania, ktore nas tutaj nurtuja.
Chce réwniez powiedzie¢, ze z wszystkimi pro-
pozycjami poprawek, ktore wplynely, senatorzy
dokladnie sie zapoznali. Ja przedyskutowalam
je roéwniez z biurem prawnym. Na ostatnim
posiedzeniu Komisji Zdrowia postanowili$my,
ze wszystkie poprawki beda wczesniej przedys-
kutowane i opracowane przez Komisje Zdrowia
oraz przez nasze Biuro Legislacyjne.
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Oddaje panu glos, Panie Ministrze. Bardzo
prosze o wprowadzenie nas we wszystkie za-
gadnienia tej szerokiej ustawy, ktéra dotyka
wielu réznych tematéw, nie tylko zwigzanych
z pracownikami ochrony zdrowia. Podkreslam,
ze pracownicy chyba czekali na taka ustawe
kilka miesiecy temu, kiedy to domagaliémy sie
roznych rozwigzan prawnych, zwigzanych cho-
ciazby z testowaniem. Dzisiaj mowimy tylko
i wylacznie o potrzebie zwiekszenia liczby pra-
cownikow. Nagle pojawily sie wlasnie tego typu
rozwigzania.

Bardzo prosze, Panie Ministrze. Oddaje panu
glos.

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Dziekuje bardzo.

Szanowna Pani Przewodniczgca! Wysoka Ko-
misjo!

Niektére pytania mnie zaskakuja. Oczywi-
Scie jest to projekt poselski, taka $ciezka trafil do
Sejmu i, jak rozumiem, Sejm Rzeczypospolitej
nie miat co do tego zadnych watpliwosci.

Materia tej ustawy jest na tyle rozbudowa-
na, na tyle skomplikowana i dotyczy, tak jak
pani przewodniczgca powiedziala, wielu roz-
nych aspektow, ze trzeba przyznac, ze w oczy-
wisty sposob jej projekt byl przygotowany we
wspOlpracy nie tylko z Ministerstwem Zdrowia,
chociaz wiekszos¢ tych przepisow rzeczywi-
Scie reguluje kwestie z obszaru zdrowotnego,
ale rowniez z innymi ministerstwami, ktorych
dzialan ona dotyczy. Mozna powiedzie¢, ze pro-
jekt powstal w $cistej wspotpracy ze strong rza-
dowa. W oczywisty sposob jako projekt poselski
nie podlegal on wczeéniejszym konsultacjom.
Jak slusznie pani zauwazyla, sytuacja jest wy-
jatkowa, wiec trafit on na posiedzenie Sejmu
w ramach takiej, mozna powiedzie¢, ekstraordy-
naryjnej $ciezki. Samo posiedzenie Sejmu bylo
przeciez posiedzeniem dodatkowym. Wydaje mi
sie, ze dalsze wyjasnienia, szczegdlnie z mojej
strony, sa chyba zbedne.

Dlaczego projekt jest tak szeroki i dlaczego
reguluje kwestie inne niz tylko kwestie zwiazane
z personelem medycznym? Wydaje mi sie, ze to
tez jest pewna oczywistos¢ czy jakby pewna przy-
padlos¢ rozwigzani covidowych. One nie mogg

skupia¢ sie na jednym watku. Przyklad: decyzje
o budowaniu szpitali polowych czy pewne decy-
zje zwigzane z rozbudows infrastruktury pocia-
gaja za sobg wymagane zmiany prawa w usta-
wach pozamedycznych, chociazby w ustawie
o zamodwieniach publicznych. Méwie tu o roz-
luznieniu w zakresie formalnej $ciezki z ustawy
0 zamowieniach publicznych czy tez pewnych
wymogéw zwigzanych z prawem budowlanym.
Wiadomo, ze funkcjonujgcym podmiotom byto-
by bardzo trudno dostosowaé pewne swoje roz-
wigzania w takiej szybkiej Sciezce, jezeliby robity
wszystkie kroki wymagane prawem budowla-
nym. Takim wyrazistym przykladem zmian wy-
kraczajacych poza same wymogi Ministerstwa
Zdrowia jest sposob oddawania szpitali polo-
wych. Jesli dobrze pamietam, w sejmowej Komi-
sji Zdrowia zostala ztozona stosowna poprawka,
ktéra rozluznia pewne kryteria dopuszczania
obiektu, dopuszczania takiego szpitala polowego
do funkcjonowania. Stad tez ta ustawa cze$ciowa
moze nawet w istotnej czesci wykracza poza te-
maty stricte zdrowotne. Dziekuje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje bardzo.

Panie Ministrze, jest wazne, czy to jest usta-
wa poselska, czy tez rzagdowa. Jak sam pan po-
wiedzial, byla ona konsultowana z réznymi
ministerstwami, ale nie byla konsultowana ze
srodowiskiem, ktoremu tak naprawde jest dedy-
kowana.

Poniewaz oficjalnie dostalam takie stano-
wiska, chcialabym chociazby fragment jednego
z nich przeczyta¢ z tego wzgledu, ze mnie o to
w tym pi$mie poproszono. Nie ma innej mozli-
wosci przedstawienia swojej opinii, jak tylko po-
przez senatordw.

Ogodlnopolski Zwigzek Zawodowy Pielegnia-
rek i Poloznych, jego Zarzad Krajowy pisze, ze
ta ustawa i stan faktyczny wyglada dosé¢ grote-
skowo. Wychodzi bowiem na to, ze jakas zde-
terminowana grupa kilkudziesieciu postow,
zaniepokojona stanem epidemii, bezczynnoscia
premiera i rzadu, postanowila aktywnie zadzia-
fa¢ i na kolanie przygotowala rozwigzania praw-
ne zmieniajace kilka réznych ustaw, oszacowala
ich kosztyidazy do ich natychmiastowego wpro-
wadzenia. Tempo prac jest nie do zaakceptowa-
nia przez strone spoteczna.
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Jajuz nie chce moéwic, jakie byly naciski zwia-
zane z praca w Komisji Zdrowia w Sejmie, bo to
wszystko panstwo widzieliScie. Podobnie byto
w Senacie, méwiono, zeby procedowa¢ jak naj-
szybciej. Ja chce powiedzie¢, ze nasza senacka
komisja dostala te ustawe dopiero w pigtek o go-
dzinie 15.00 i tego, ze dzisiaj o godzinie 10.30
rozpoczynamy procedowanie, nie mozna chyba
zaliczy¢ do opdznienia prac, co z calg mocg pod-
kreslam. Ustawa jest niestety obarczona wieloma
bledami i wymaga korekty. Na dzisiejszym posie-
dzeniu komisji rowniez bedg zglaszane poprawki.

Pan mecenas. Bardzo prosze o opinie prawna.

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Dziekuje uprzejmie.

Pani Przewodniczaca! Panie Przewodnicza-
cy! Wysoka Komisjo! Szanowni Panistwo!

Biuro Legislacyjne podniosto szereg zastrze-
zen co do zgodnosci ustawy zaréwno z konsty-
tucja, jak i prawem Unii Europejskiej. Postaram
sie je zwiezle scharakteryzowac.

Po pierwsze, zwracamy uwage, ze mozliwosc¢
wladczego wkraczania w sfere dzialalnosci jed-
nostek samorzadu terytorialnego, w tym jedno-
stek organizacyjnych tego samorzgdu, musi by¢
rozpatrywana w swietle wyrazonej w przepisach
art. 165 ust. 2 i art. 171 ust. 11 2 konstytucji zasady
samodzielno$ci jednostki samorzadu terytorial-
nego. W swietle tych wzorcow konstytucyjnych
negatywnie nalezy odnies¢ sie do przewidzianej
w nowelizacji ustawy o strazach gminnych pro-
pozycji, aby bez wspoétuczestniczenia wlasciwe-
go organu wykonawczego jednostki samorzadu
terytorialnego wojewoda podejmowatl arbitralng
decyzje polegajaca na uzyciu strazy miejskiej
z danego obszaru terytorialnego jednostki sa-
morzadu terytorialnego do wspélnych dziatan
z policja. W zwigzku z tym proponuje sie, aby
tego rodzaju zarzadzenie moglo by¢ wydane je-
dynie za zgoda wilasciwego terytorialnie wdijta,
burmistrza albo prezydenta miasta.

Po drugie, w $wietle art. 87 konstytucji za nie-
dopuszczalne nalezy uzna¢ unormowania ujete
w zmienianej ustawie — Prawo farmaceutycz-
ne oraz w zmienianej ustawie o $wiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw

publicznych. Z jednej strony nakazuja one ure-
gulowanie problematyki ewentualnego przedtu-
zenia terminu wazno$ci recept w obwieszczeniu,
a wiec w akcie prawnym o charakterze infor-
macyjnym, nie za§ w rozporzadzeniu bedgcym
zrodtem prawa powszechnie obowigzujgcego.
Z drugiej strony w zakresie dotyczacym kontro-
li regulowanej w zmienianej ustawie o $wiad-
czeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkéw publicznych nakazujg badaé¢ zgodnosé
dziatalnosci podmiotu — cytuje — ,,z wymagania-
mi okreslonymi przez prezesa funduszu”. Zwra-
cano uwage, ze zarzgdzenie prezesa funduszu
w $wietle art. 93 konstytucji nie ma charakteru
powszechnie obowiazujacego, a co za tym idzie,
wymagania te powinny by¢ ograniczone do kon-
troli z obowiazujacymi przepisami, tak jak doty-
czy to innych rodzajow kontroli przewidzianych
w tej ustawie.

Po trzecie, przewidziana w dodawanym
art. 47b ustawy o zapobieganiu oraz zwalczaniu
zakazen i chordb zakaznych u ludzi mozliwosé
wydawania przez ministra wlasciwego do spraw
zdrowia decyzji administracyjnej w przedmio-
cie zawieszenia kierownika podmiotu lecznicze-
go prowadzacego szpital budzi szereg zastrzezen
natury konstytucyjnej.

Przede wszystkim brzmienie dodawanego
przepisu prowadzi do wniosku, ze adresatem
tej decyzji moze by¢ zaréwno kierownik szpitala
publicznego, jak i kierownik podmiotu leczni-
czego bedacego klasycznym podmiotem pry-
watnoprawnym, np. przedsiebiorca, badz tez
spotka kapitalowa utworzona przez jednostke
samorzadu terytorialnego, co budzi watpliwosci
zarowno w $wietle zasady proporcjonalnosci,
jak i w swietle zasady wolnosci dziatalnosci go-
spodarczej, a wreszcie w Swietle zasady samo-
dzielnosci jednostek samorzgdu terytorialnego.
Podniesione watpliwosci sa jedynie wzmacniane
przez kolejne ustepy tego artykulu, gdyz ust. 3
dodawanego art. 47b przewiduje, ze decyzja mi-
nistra wlasciwego do spraw zdrowia wygasa do-
piero po uplywie 30 dni od dnia odwolania stanu
zagrozenia epidemicznego lub stanu epidemii,
a zatem w oderwaniu od przyczyny, dla ktorej
nastapito zawieszenie dotychczasowego kierow-
nika i powolanie pelnomocnika ministra wtasci-
wego do spraw zdrowia.

Nastepnie ust. 4 stanowi, ze wniesienie od
decyzji ministra wlasciwego do spraw zdrowia
skargi do sgdu administracyjnego w skroconym
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7-dniowym terminie nie wstrzymuje wykonania
tej decyzji.

I wreszcie, ust. 8 dodawanego artykutu sta-
nowi, ze na okres ustanowienia pelnomocni-
ka i zawieszenia dotychczasowego kierownika
ustajg kompetencje innych organéw podmiotu
leczniczego, co oznacza, ze przyczyna, dla kto-
rej nastgpilo ustanowienie pelnomocnika oraz
zawieszenie dotychczasowego kierownika, po-
zostaje bez zwigzku z art. 47b ust. 8. Zwro¢my
uwage, ze przyczyna, dla ktorej nastapito usta-
nowienie owego pelnomocnika, nie musi prze-
ciez abstrakcyjnie dotyczy¢ innych organéw
zawieszonego podmiotu leczniczego, np. rady
nadzorczej spolki kapitatowe;j.

Po czwarte, w $wietle zasady rownosci wat-
pliwosci budzg te przepisy ustawy, ktére w za-
kresie dotyczacym przyznawanego uprawnie-
nia nie odnosza si¢ do niektérych podmiotow.
Zwracamy rowniez uwage, ze o ile ustawodawca
postanowil, ze niektére zmieniane ustawy prag-
matyczne, dotyczace funkcjonariuszy Policji,
Strazy Granicznej, Panstwowej Strazy Pozar-
nej, strazy gminnych, zohmierzy zawodowych,
funkcjonariuszy innych stuzb, bedg wchodzi-
ty w zycie z moca od dnia 5 wrzesnia 2020 r.,
co jest jak najbardziej konstytucyjnie mozliwe,
gdyz dotyczy uprawnien tych podmiotéw, o tyle
nie jest dopuszczalne nieprzewidzenie takiego
uregulowania w stosunku do straznikéw miej-
skich, funkcjonariuszy Stuzby Wieziennej oraz
czlonkéw ochotniczych strazy pozarnych. Oko-
licznos¢, ze z dniem 5 wrzesnia nastapila utra-
ta mocy obowigzujacej przepisu art. 4d ustawy
covidowej, ktory przewidywal prawo do prefe-
rencyjnego ustalenia wysokosci uposazenia, je-
dynie wzmacnia te uwage, bowiem ten przepis,
juz nieobowigzujacy, dotyczyt funkcjonariuszy
Stuzby Wieziennej, ktéra w tym zakresie po-
przez zle sformutowany przepis koncowy zosta-
ta pokrzywdzona.

Po pigte, w swietle zasady demokratycznego
panstwa prawnego zasadne jest ustanowienie
stosownych przepisow przejsciowych, ktorych
brakuje w ustawie, w szczegdlno$ci w zakresie
dotyczacym postepowan administracyjnych
w sprawie skierowania do pracy oraz w sprawie
tych decyzji, ktore zostaly wydane w sprawie
skierowania do pracy, a podlegaja procedurze
odwolawczej albo tez postepowaniu przed wia-
Sciwym sagdem. Stosowne propozycje poprawek
zostaly zamieszczone w opinii.

Wreszcie, po szdste, nalezy zwrdci¢ uwage
na zastrzezenia w zakresie zgodnosci z prawem
Unii Europejskiej tych przepiséw omawianej
ustawy, ktore przewidujg niestosowanie ustawy
— Prawo zamoéwien publicznych. W tym kon-
tekécie nalezy zwrdci¢ uwage, ze dopuszczal-
no$¢ takiego unormowania budzi zasadnicze
watpliwosci w $wietle dyrektywy Parlamentu
Europejskiego i Rady w sprawie zamodwien pu-
blicznych, ktéore zawierajg taksatywny katalog
dostaw, ustug i robét budowlanych, ktére moga
nie podlega¢ rezimowi udzielania zamdéwien pu-
blicznych.

Wysoka Komisjo, analizie zostaly poddane
przepisy odnoszace sie do tzw. klauzuli dobre-
go samarytanina. Pozwolili$my sobie na zawar-
cie w tym zakresie nastepujacej konkluzji. Do-
puszczalno$¢ zawarcia takiego unormowania
w omawianej ustawie uzalezniona jest od rozu-
mienia dodawanego przepisu. Jezeli dodawany
art. 23 ustawy, ktory przewiduje wylgczenie
od odpowiedzialnosci karnej, miatby dotyczyc
wszystkich zawodow medycznych, niezaleznie
od tego, czy w konkretnym przypadku osoba
udzielajaca $wiadczenia zdrowotnego i uczest-
niczgca w rozpoznaniu COVID-19 posiada rézng
wiedze, doswiadczenie i umiejetnosci, a takze
formalne kwalifikacje, w tym specjalizacje, to
takie rozumienie mogloby budzi¢ watpliwo-
$ci. Jezeli jednak ten przepis nie jest rozumia-
ny w oderwaniu od konkretnych przymiotéw
osoby udzielajacej $wiadczenia — innymi stowy,
bedzie inaczej stosowany w stosunku do osoby,
ktorej specjalizacja pokrywa sie z problematyka
COVID, a inaczej w odniesieniu do osoby, ktora
takiej specjalizacji nie posiada — dopuszczal-
nos¢ takiego uregulowania nalezy, jak sie wyda-
je, dopuscic.

Niezaleznie od tego zawarli$my w opinii sze-
reg postulatéw natury legislacyjnej i redakeyj-
nej, ktére w przypadku przejecia poprawek beda
przez nas szczegbélowo omawiane. Dziekuje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje bardzo.

Otwieram dyskusije.

Kto z pan i panéw senatoréw chcialby w tej
chwili zabra¢ glos?

Prosze bardzo. Pan senator Szejnfeld.
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SENATOR
ADAM SZEJNFELD

Dziekuje bardzo, Pani Przewodniczaca.

Chcialbym zasygnalizowa¢ pani przewodni-
czacej i Wysokiej Komisji che¢ zgloszenia do tej
ustawy zmiany na podstawie art. 69 Regulaminu
Senatu. Chodzi o zmiane, ktéra w mojej ocenie
jest istotna z jednej strony ze wzgledu na ochro-
ne zdrowia publicznego, a z drugiej strony ze
wzgledu na stan gospodarki i finanséw publicz-
nych, w zwigzku z czym wigze sie bezposrednio
7 t3 ustawa i ze wszystkimi, nazwe to, antycovi-
dowymi ustawami przyjmowanymi do tej pory.
W pewnym zakresie wykracza ona poza materie
tejze ustawy, ale oczywiscie nie wykracza poza
materie wszystkich ustaw antycovidowych czy
ustaw znanych jako tarcze. Regulamin Senatu
przewiduje takg inicjatywe w art. 69 i chce z niej
skorzysta¢. Chodzi o wniesienie w ramach pro-
cedowania nad tg ustawa projektu uchylenia za-
kazu handlu w niedziele. Jezeli pani przewodni-
czaca pozwoli, to teraz albo w innym momencie
zaprezentuje i uzasadnie te inicjatywe.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Prosze to teraz uzasadnic¢, bo pézniej bedzie-
my juz procedowali nad ustawg i podejmowali
decyzje co do wprowadzenia tejze inicjatywy.

SENATOR
ADAM SZEJNFELD

Dziekuje bardzo.

W takim razie chcialbym powiadomié, ze
za chwile zloze na piSmie na rece pani prze-
wodniczgcej projekt ustawy o zmianie ustawy
o szczegolnych rozwigzaniach zwigzanych z za-
pobieganiem, przeciwdzialaniem i zwalczaniem
COVID-19 i innych choréb zakaZznych oraz wy-
wolanych nimi sytuacji kryzysowych.

Ta ustawa w swoim art. 1 przewiduje zmiane
tresci art. 15i. Chodzi o ustawe z 2 marca 2020 r.
o szczegolnych rozwigzaniach zwigzanych z za-
pobieganiem, przeciwdzialaniem i zwalczaniem
COVID-19 i innych choréb zakaZznych oraz wy-
wolanych nimi sytuacji kryzysowych — Dzien-
nik Ustaw, poz. 1842. Temu art. 15i nadaje sie
brzmienie, ktérego nie bede czytal, tylko omo-
wie. Chodzi o to, aby w okresie trwania stanu

zagrozenia epidemicznego albo stanu epidemii
oraz w okresie 9o dni od odwotlania tego stanu,
ktory obowigzywat jako ostatni, zniesiono za-
kaz handlu w niedziele i wszystkie konsekwen-
cje tego zakazu. To jest ust. 1 art. 15i w nowym
brzmieniu. W ust. 2 proponuje, aby pracowni-
kom handlu przystugiwaly co najmniej 2 wolne
od pracy niedziele w ciggu kolejnych, nastepuja-
cych po sobie 4 tygodni. Ustawa miataby wcho-
dzi¢ w zycie — to jest art. 2 — po upltywie 14 dni
od ogloszenia.

Kilka zdan uzasadnienia, o co chodzi. Jak pan-
stwo wiecie, od 2018 r. funkcjonuje w Polsce za-
kaz handlu w niedziele. Wywoluje to oczywiscie
rdzne kontrowersje, opinia publiczna jest w tej
sprawie podzielona, aczkolwiek we wszystkich
ostatnich badaniach zdecydowana wiekszos¢
obywateli opowiada sie za zniesieniem zaka-
zu handlu w niedziele — w ostatnich badaniach
54% bylo za, a 32% przeciw. Ale nie chodzi tutaj
o te kwestie w sensie generalnym, tylko o czas,
w ktorym jesteSmy, czas trwania pandemii,
czas, ktéry spowodowat radykalny spadek popy-
tu wewnetrznego. W najprostszy sposéb mozna
to zobrazowac tak, iz epidemia z jednej strony
godzi w trwalos¢ funkcjonowania wielu podmio-
tow gospodarczych wykonujacych dzialalno$¢
w zakresie handlu, a z drugiej strony bardzo ra-
dykalnie szkodzi finansom publicznym.

W ostatnich dniach Gléwny Urzad Staty-
styczny podal wyniki za pierwsze pétrocze. Pro-
dukt krajowy brutto w Polsce spad}, jesli dobrze
pamietam, méwie teraz z pamieci, o 8,4%. Ra-
dykalnie spadta konsumpcja wewnetrzna. Dos¢
powiedzie¢, ze spozycie gospodarstw domowych
spadlo o prawie 11%, czyli radykalnie. To jest za-
straszajgcy poziom. Jesli dobrze pamigtam, o do-
kladnie 10,8% spadla konsumpcja gospodarstw
domowych. To wszystko oczywiscie powoduje
poglebienie sie i tak zlej kondycji gospodarczej
przedsiebiorstw i budzetu panstwa. Wszyscy
wiemy, jakie sa negatywne skutki pandemii dla
budzetu panstwa. Dzisiaj zresztg, na tym posie-
dzeniu Senatu bedziemy debatowaé¢ nad nowe-
lizacja budzetu panstwa. Oczywiscie ten bardzo
radykalny ubytek dziesigtek miliardéw ztotych
jest widoczny.

Niezaleznie od negatywnych skutkéw gospo-
darczych i negatywnych skutkéw dla finanséw
i budzetu mamy tu takze do czynienia z nara-
stajacym zagrozeniem zdrowotnym obywate-
li. Dlaczego? Dlatego oto, ze szczegdlnie w dni
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poprzedzajace niedziele, czyli w piatki i soboty,
radykalnie wzrasta liczba 0séb, ktdre chca doko-
nac zakupow, chociazby po to, zeby uniknaé pro-
blemoéw zwigzanych z tym, ze w niedziele skle-
py sa zamkniete. Tworza sie kolejki nie tylko na
parkingach, nie tylko przed sklepami, ale takze
w sklepach, przed kasami. W kontekscie wzra-
stajacej liczby zachorowan to musi by¢ grozne.

Chce tez powiedzie¢, ze w ostatnich dniach,
0 czym przeciez wszyscy wiemy, Rada Mini-
strow wprowadzila kolejne obostrzenia, ktére
beda dotykaly handlu, a takze beda wplywa-
ly na stan zdrowia obywateli. Rada Ministréw
wprowadzila rozwigzanie, ktore dotyczy senio-
row. Jest to wylgczenie 2 godzin, miedzy godzi-
ng 10.00 a 12.00, ze sprzedazy dla ogotu obywa-
teli na rzecz sprzedazy tylko dla senioréw. To de
facto tworzy, oprocz zakazu handlu w niedziele,
kolejny wolny od handlu dzien. Po pomnozeniu
6 dni w tygodniu przez 2 godziny wychodzi nam
12 godzin wylaczonych z takiego powszechnego
handlu, a doniesienia, informacje z tej branzy
pokazuja, ze w tych godzinach nie ma zadnych
szczytow, jesli chodzi o zainteresowanie zaku-
pami senioréw. Malo tego, zakupy sg przez nich
robione przez caly dzien, a my mamy w tym
okresie ograniczenia.

Jednoczesnie sa ograniczenia dotyczace licz-
by klientow w sklepie — w sklepach do 100 m?
i powyzej 100 m*. To oczywiscie réwniez wypy-
cha, tak to kolokwialnie powiem, klientéw poza
sklep. Kolejki tworza sie juz przed sklepem,
co generuje nastepne klopoty, a przede wszyst-
kim, tak jak powiedzialem, klopoty zwigzane
z tym, co jest nam tutaj najblizsze i co uznaje-
my za najwazniejsze, czyli z ochrona zdrowia.
‘Wobec tego, zeby przynajmniej sprébowaé roz-
tadowac¢ pietrzace sie kolejki, roztozy¢ ten ruch
z tych juz praktycznie 5, a nie 6 dni, na caty ty-
dzien, na 7 dni, proponuje zawieszenie zakazu
handlu w niedziele.

Chcialbym powiedzie¢ — tak jak wspomnia-
tem, prezentujac projekt ustawy przed uza-
sadnieniem - ze oczywiscie chcemy, zeby byly
gwarancje dla pracownikéw. One sg okreslone
w kodeksie pracy, ale chcemy je jeszcze wzmoc-
ni¢. W tej ustawie proponuje sie prawng gwa-
rancje, taka, by pracodawcy byli zobowigzani
do zapewnienia co najmniej 2 wolnych niedziel
w ciagu 4 tygodni. Nie mowie, ze w ciggu mie-
siaca, tylko 4 tygodni, poniewaz miesiagce maja
rozng liczbe tygodni. Chcemy, zeby co najmniej

2 niedziele raz na 4 tygodnie byty absolutnie wol-
ne od pracy dla pracownikéw. Tym sposobem...

(Przewodniczgca Beata Matecka-Libera: Pa-
nie Senatorze, prosze to juz komasowac...)

Koniczac to uzasadnienie, chce powiedzied,
ze mozemy osiggnaé efekt gospodarczy, czy-
li wspomozenie firm dzialajgcych w zakresie
handlu, efekt konsumencki, a wiec rozszerzenie
mozliwo$ci dokonywania zakupéw z 5 na 7 dni,
no i efekt najwazniejszy, zdrowotny, ponie-
waz zmniejszymy kolejki pietrzace sie w piatki
i w soboty. Dziekuje uprzejmie.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje bardzo, Panie Senatorze.

Dzigkuje za podjecie takiej inicjatywy. Mysle,
ze ten tryb jest zgodny z art. 69 Regulaminem
Senatu i wpisuje sie w szybka $ciezke naszego
procedowania nad ustawa, nad ktéra dzisiaj de-
batujemy. Mysle, zZe jest to bardzo ciekawa ini-
cjatywa. Rzeczywiscie z punktu widzenia zdro-
wia publicznego powinni$my robi¢ wszystko,
aby dostepno$c¢ do zakupow, szczegdlnie wlasnie
dla seniorow, byta jak najlepsza. Mimo ze jest to
2-godzinne ograniczenie... Ja mam tez takie spo-
strzezenie, ze seniorzy czesto robig zakupy tyl-
ko i wylacznie w ciggu tych 2 godzin i czasami
zageszczenie w sklepach jest naprawde bardzo,
bardzo duze, a zgodnie z tym, co méwimy o epi-
demii, dystans jest jednym z najwazniejszych
elementéw. Powinnismy zrobi¢ wszystko, aze-
by rzeczywiscie ten dystans pomiedzy ludzmi
zwiekszyc.

Ja poddam pézniej pod glosowanie ten po-
mysl, projekt pana senatora. W momencie, kiedy
przystapimy do glosowania nad ewentualnymi
poprawkami, poddam pod glosowanie komisji
rowniez zgloszong przez pana propozycje. Tylko
wtedy bedziemy mogli procedowac ja dalej.

Sa zgloszenia senatoréw. Zglasza sie pani se-
nator Gorgon-Komori pani senator Ewa Matecka.

Prosze bardzo, Pani Senator.

SENATOR
AGNIESZKA GORGON-KOMOR

Dziekuje bardzo, Pani Przewodniczaca.

Dziekuje panu senatorowi za te cenng inicja-
tywe. Z perspektywy lekarza praktyka, ktory na
co dzien wykonuje swoj zawdd, uwazam, ze jest
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niezmiernie cenne, zeby ten dystans spoleczny
zachowac¢. Dostosowuje sie praktycznie do tego,
co mamy w tej chwili w Polsce, a mamy drugi
lockdown.

Ja mam pytanie do przedstawicieli ministra
od moich kolegéw lekarzy, ktorzy sa specjalista-
mi w Lotniczym Pogotowiu Ratunkowym. Pro-
cedowana ustawa w art. 36a wyklucza ich prak-
tycznie z czlonkostwa w zespole ratowniczym,
dajac pewne kompetencje ratownikom medycz-
nym i pielegniarkom. Oczywiscie w art. 36a jest
zapisane, ze bedzie tak tylko w czasie zagrozenia
epidemicznego, ale istnieje duza obawa srodo-
wiska lekarskiego, ze pozostanie tak przez dtuz-
szy czas. Chcialabym, zeby pan minister sie do
tego ustosunkowal i powiedzial, czym byto po-
dyktowane wilasnie takie sformutowanie tego
artykulu. Prosze o merytoryczne uzasadnienie.
Dziekuje bardzo.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Jeszcze moze poprosze pania senator Matec-
ka i pana senatora Koniecznego, a pdzniej od-
dam glos panu ministrowi.

Prosze bardzo, Pani Senator.

(Senator Ewa Matecka: Halo, czy teraz ja
moge, Pani Przewodniczaca?)

Pani Senator, prosze bardzo.

(Senator Ewa Matecka: Czy jestem sltyszana?)

Tak, tak.

SENATOR
EWA MATECKA

Dziekuje bardzo.

Szanowna Pani Przewodniczaca, mam pyta-
nie do pana ministra.

(Przewodniczqca Beata Matecka-Libera: Pani
Senator, troszeczke glosniej prosimy, bo stabo
stychac.)

Dobrze, postaram sie.

Mam pytanie do pana ministra. Poza tymi
wszystkimi wadami, o ktorych méwilismy, w tej
ustawie jest bardzo duzo niejasnych zapisow. Te
zapisy pojawiajg sie w kilku artykutach. Zaczne
od art. 3 pkt 1 ppkt 8, gdzie méwi sie: ,stwier-
dzenie zakazenia lub zachorowania na chorobe,
o ktérej mowa w przepisach” itd., ,przy czym

stwierdzenie zakazenia lub zachorowanie po-
wstalo w zwiazku z wykonywaniem zadan stuz-
bowych i w okresie ogloszenia stanu”. Pytam
wobec tego, kiedy to stwierdzenie nastepuje,
kiedy ono bedzie wazne. Czy jezeli stwierdzenie
zachorowania albo zakazenia nastapi tydzien,
2 tygodnie, péltora tygodnia czy kilka dni po
ustaniu stanu zagrozenia epidemicznego lub
stanu epidemii, to bedzie to honorowane?

Drugie moje pytanie dotyczy stuzby straz-
nikéw miejskich. Jest tutaj mowa o prawie tych
straznikow do 100% wynagrodzenia w przypad-
ku zachorowania i w przypadku, kiedy ta cho-
roba jest wynikiem wykonywania obowigzkéw,
do ktérych te stuzby zostaly odestane. Czy pra-
wo do 100-procentowego wynagrodzenia pod-
czas zwolnienia lekarskiego zostanie zachowane
rowniez wtedy, kiedy zachorowanie zostanie
stwierdzone po ustaniu zagrozenia? Jesli tak, to
w jakim czasie po ustaniu stanu epidemicznego
i stanu zagrozenia epidemicznego? To nie jest
oczywiste. Uwazam, ze tak zaproponowany za-
pis moze spowodowac wiele interpretacji. Dzie-
kuje bardzo.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje bardzo.
Pan senator Konieczny.

SENATOR
WOJCIECH KONIECZNY

Dziekuje bardzo.

Pani Przewodniczaca! Panie Marszatku! Pa-
nie Ministrze!

Ja bym chcial sie dowiedziec... Jest to projekt
poselski. Postowie moze nie byli do konca zo-
rientowani, dlatego chcialbym sie tego dowie-
dzie¢ od przedstawicieli ministerstwa. Wiemy,
ze teraz mamy 3 poziomy walki z koronawiru-
sem — szpitale powiatowe, szpitale posiadaja-
ce oddzialy zakazne i szpitale koordynujace.
Na kazdym z tych pozioméw odbywa sie wal-
ka z koronawirusem. Ratownicy pracuja w ra-
mach réznych form zatrudnienia. W ustawie
jest zapis, ze 200% wynagrodzenia nalezy sie
pracownikom oddelegowanym do walki z koro-
nawirusem. W moim odczuciu wszyscy s teraz
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skierowani do walki z koronawirusem. Sko-
ro méwimy, ze mamy 3 poziomy zabezpieczen
walki z tg choroba, to wszyscy pracownicy tych
szpitali, ktorzy sa skierowani do walki z korona-
wirusem, podlegaja nie tylko obowiazkom walki
z koronawirusem, ale i prawom wynikajacym
z tego, ze do tej walki zostali rzuceni. W zwigzku
z tym powinni otrzymac¢ podobne wynagrodze-
nie, takie, jakie jest tutaj sugerowane dla osdb,
ktore zostaja skierowane przez wojewode.

Chcialbym sie dowiedzie¢, czy ministerstwo
chce zmiany w tym zakresie — ja bede zglaszal
taka poprawke — czy tez panstwa intencja jest
wyplacanie tych kwot tylko osobom skierowa-
nym do walki z koronawirusem? Tutaj od razu
zaznaczam, ze powstanie dodatkowy rozdzwiek
miedzy szpitalami prywatnymi, ktore zostang
skierowane do walki z koronawirusem i w kto-
rych te 200% bedzie sie pracownikom naleza-
to, a szpitalami publicznymi, ktdre prowadza
te walke od marca. Nic na ten temat nie wiemy.
Dodatkowo bedzie podzial zwigzany z forma za-
trudnienia. Nie powinno by¢ tutaj tylko umowy
o prace, ale kazda forma zatrudnienia. Chcial-
bym sie dowiedzie¢, czy panstwa stanowisko jest
takie samo jak postéw, ktérzy napisali te usta-
wie, czy tez ministerstwo, w zwiazku z tym, ze
kieruje do walki wszystkich, pragnie to zmienic.

Drugie, krétkie pytanie, do pana senatora
Szejnfelda. Czy w ustawie jest rowniez zagwa-
rantowany dodatek wiekszy niz to, co sie usta-
wowo, wedlug kodeksu pracy nalezy za prace
w niedziele, czyli np. 200%? Wiem, ze podczas
prac w Sejmie byl zglaszany postulat, aby za pra-
ce w niedziele pracownikom branzy handlowej
przystugiwalo po prostu 200% wynagrodzenia.
Czy to jest tu ujete? Ewentualnie, czy panstwo
o tym myslicie? Dziekuje bardzo.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje bardzo.

Panie Ministrze, ja tez mam jedno pytanie
w tej chwili. Pewnie szereg innych bede zada-
wala, kiedy bedziemy zglasza¢ rézne poprawki.
Jest jednak pewna kwestia, ktora mnie osobiscie
bardzo zaintrygowala. Mowie o art. 15, w ktorym
w tej chwili dodaje sie pkt 4a w brzmieniu: ,,obo-
wigzek stosowania okreslonych $rodkéw pro-
filaktycznych i zabiegéw”. Ja wiem, ze ustawa,

do ktorej to zdanie jest dodawane, czyli ustawa
o zwalczaniu zakazen i chordb zakaznych, dziala
od 2008 r., dokladnie to przejrzalam. Poniewaz
ten punkt jest dodany, chcialabym, zeby pan
minister dokladnie mi wyjasnil, co panistwo po-
slowie mieli na mysli, bo jest to projekt poselski.
0 jakich érodkach profilaktycznych i zabiegach
mowimy? Pytam z tego wzgledu, ze jest tu bar-
dzo szeroko otwarta furtka. Rozumiem, ze bar-
dziej chodzilo panstwu o szczepienia. Jezeli tak,
to dlaczego nie jest to dokladnie sprecyzowane,
tylko w tak szeroki sposéb.

Do glosu zglasza sie jeszcze pan senator Pe-
cherz, zdalnie.

Prosze bardzo.

SENATOR
JANUSZ PECHERZ

Dziekuje bardzo.

Pani Przewodniczaca! Szanowni Panstwo!

Ja mam kilka uwag. Pierwsza uwaga jest
taka, ze po raz kolejny do ustawy nie zostali
wlaczeni pracownicy, funkcjonariusze Shuzby
Celno-Skarbowej. Ja juz kiedys$ zglaszalem ta-
kie poprawki, jak dyskutowaliémy nad ustawg
o szczegolnych rozwiagzaniach dotyczacych stuzb
mundurowych. Wtedy pan minister stwierdzil,
ze to zostanie uregulowane. No, moze kiedys zo-
stanie, a moze nigdy. Teraz znowu procedujemy
ustawe, w ktorej ta grupa osob, mimo ze sg tak
samo narazone jak straznicy miejscy, ktorzy na
szczescie zostali tu wlgczeni, nie zostala objeta
tym rozwigzaniem. Chciatbym zglosi¢ popraw-
ke dotyczaca ustawy o Krajowej Administracji
Skarbowej. Proponuje, aby brzmienie tych punk-
téw bylo takie samo jak w przypadku Policji czy
strazy pozarnej, tych stuzb, ktore w tej ustawie
juz sie znajdujg. To jest pierwsza sprawa.

Druga. Chcialbym tutaj bardzo wzmocnic¢
pana legislatora, Biuro Legislacyjne, jesli cho-
dzi o samodzielno$¢ jednostek samorzadow
terytorialnego i straze gminne. Chcialbym,
zeby koniecznie bylo zapisane, aby zarzgdzenie
wojewody bylo wydawane za zgoda wdjta, bur-
mistrza, prezydenta miasta. Nie moze by¢ tak,
ze te jednostki zostana w tej materii ubezwlasno-
wolnione. Mysle, ze nic nie stoi na przeszkodzie,
aby tak to zapisac. Mysle, ze ani wojewodzie nie
zalezy na tym, aby wydawac zarzadzenie, ani nie
chodzi o to, aby wdjt, burmistrz czy prezydent
nie brat w tym udziatu.
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Moéwie o zgloszonych tutaj uwagach Biura
Legislacyjnego i zdecydowanie popieram za-
strzezenia dotyczace zawieszenia kierownika
zakltadu. W mysl tego, co mowi pan legislator,
te zapisy moga dotyczy¢ nie tylko zakladu pu-
blicznego, ale i zakladu prywatnego.

Kolejna rzecz, ktora wymieniat legislator, do-
tyczy sprawy uprawnien, ktére wchodzg 5 wrze-
$nia dla jednych, a nie wchodza 5 wrzesnia dla
drugich. Jest bardzo istotne, zeby te sprawe ure-
gulowac.

Klauzula dobrego samarytanina. W pelni sie
zgadzam z tym, o czym mowil legislator. Wazne
jest, zeby dointerpretowac, o co tu tak naprawde
chodzi, bo moze by¢ to tak samo nieczytelne jak
zapis, o ktorym przed chwila mowita pani prze-
wodniczgca, zapis art. 15. Chodzi o pytanie, czy
tu chodzi o szczepienia, czy chodzi o cos innego.
Dziekuje bardzo.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje bardzo, Panie Senatorze.

Kilka poruszonych przez pana tematdw jest
nam znanych i bedzie mialo odzwierciedlenie
w poprawkach. Mamy tylko klopot z pierwszg
propozycja, z izbami celno-skarbowymi z tego
wzgledu, ze nie mamy od pana senatora odpo-
wiedniej poprawki, a chcielibySmy na posie-
dzeniu komisji wszystkie poprawki przedysku-
towa¢ i przeglosowac. Jezeli pan podtrzymuje
wole, zebySmy zajeli sie tg poprawka, to bardzo
prosimy o to, aby ta poprawka jak najszybciej do
nas dotarla. To jest pierwsza kwestia.

Druga...

(Senator Janusz Pecherz: Dobrze. Ja ja za chwi-
le przysle.)

Dobrze. Dziekuje bardzo.

Jeszcze pani senator Chybicka prosita o glos.

Prosze bardzo.

SENATOR
ALICJA CHYBICKA

Pani Przewodniczgca! Szanowni Panstwo!
Panie Ministrze!

Chcialabym zapytac o trzy rzeczy.

Rzecz pierwsza. W tej ustawie nie ma ani
jednego stowa — reguluje to bardzo wiele innych

ustaw, o czym juz méwita pani przewodniczgca
komisji — o innych chorobach. Zglaszaja sie do
mnie, juz w tej chwili masowo, chorzy na inne
choroby, jak rowniez lekarze leczacy tych cho-
rych, sa to czesto chirurdzy. Zapdznienia w roz-
poznaniu chordb nowotworowych... W przypad-
ku choréb serca chorzy czesto trafiaja do nas
w stanie skrajnie ciezkim, takim, ze juz nic nie
jestesmy w stanie zrobi¢. Ludzie, ktérzy sie do
mnie zglaszaja, zaréwno lekarze, jak i chorzy,
mowia, ze nie ma miejsc, ze nie ma personelu,
ze wyznacza sie bardzo, bardzo dalekie terminy.

Czy Ministerstwo Zdrowia przewiduje co-
kolwiek zrobi¢ w tej sprawie, czy tez za chwile
doczekamy sie, poza wymienionymi w tej chwili
4 tysigcami 783 przypadkami $mierci z powodu
COVID, duzo wiekszej liczby zgonow z powodu
innych, przewleklych, takze powaznych choréb?
Czy nie powinno by¢ uregulowan, ktére mowi-
tyby, w jakich sytuacjach nie wolno tego prolon-
gowac i kto ma to zabezpieczy¢? Ja mam takie
wrazenie, ze w tej chwili zajmujemy sie tylko
i wylacznie chorymi na COVID. A co z reszta
chorych? Juz nie méwie o tym, ze dla chorych,
ktorzy majg jakakolwiek inng chorobe, COVID
jest bardzo grozny. To bylo pytanie pierwsze.

Kolejna zbulwersowana grupa, ktora mnie,
ze tak powiem, atakuje, to sa restauratorzy,
to sg ci, ktdrzy podlegaja zasadom lockdownu.
Tak samo jest w przypadku silowni. Moje py-
tanie jest takie. Dlaczego ustawodawca pozwala
chodzi¢ do kosciola przy zachowaniu dystan-
su, w maseczce, a nie pozwala podjs¢ na sitow-
nie przy zachowaniu dystansu i w maseczce?
Dlaczego nie pozwala pdjs¢ do restauracji przy
zachowaniu dystansu i w maseczce? Dlaczego?
Dlaczego jest taka kompletna nier6wnos¢ w sto-
sunku do podmiotéw?

Kolejna rzecz, ktora jest dla mnie bulwer-
sujaca, to jest rozporzadzenie w sprawie oséb
powyzej siedemdziesiatego roku zycia. Pan pre-
mier Morawiecki, méwigc o tym zamiarze, po-
wiedzial, Ze to jest tylko prosba, a w zapisach jest
to sformutowane ostro. To nie ma pokrycia ani
w ustawach, ktére sg aktami wyzszego rzedu, ani
tez w konstytucji, ktora gwarantuje wszystkim
obywatelom réwnos¢ w wychodzeniu z domu.
Co to oznacza? To oznacza, ze... Oczywiscie starsi
moga wymyslac rézne rzeczy, bo sa 3 przypadki,
w ktérych moga wyjs¢ — do kosciota, do sklepu
i do apteki. A gdzie jest wyjscie z zachowaniem
bezpiecznego dystansu i w maseczce do parku,
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ktory jest dwa kroki od domu takiego starszego
czlowieka? Przeciez niedlugo jego odpornosc be-
dzie réwna zero.

To wszystko powinno sie w tej ustawie zna-
lez¢ i zosta¢ uregulowane. Tak naprawde calos¢
tej ustawy... Jak patrzymy na strony opinii, ktdora
napisalo nasze Biuro Legislacyjne, majac bardzo
malo czasu na przemys$lenia, to wydaje nam sie,
ze chaos, jaki wigze sie z wprowadzaniem ustaw
i rozporzadzen, sprzecznos¢ miedzy ustawg
a rozporzadzeniem... To wszystko kupy sie nie
trzyma. Jeden wielki chaos i balagan. Dziekuje
bardzo.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

To prawda, ze przekazy sa sprzeczne. Bar-
dzo czesto osoby, ktore chcg postepowaé zgodnie
z prawem, zadaja pytania nam, senatorom, jak
maja sie zachowac w poszczegélnych miejscach,
czy majg nosi¢ maseczke, czy moga wycho-
dzi¢ z domu. Rzeczywiscie problem senioréw
jest stabo uregulowany, przekaz nie jest jedno-
znaczny, tak jak pani senator powiedziata. Bo
jezeli osoba starsza moze wyj$¢ do kosciota, to
dlaczego nie moze wyjé¢ do parku? To nie jest
jednoznaczny przekaz. Ja bede prosila pana mi-
nistra, zeby moze to podsumowal, powiedzial, co
senior, osoba 70+, moze, a czego nie moze, zeby
to bylo jasne i zeby to wybrzmialo.

Pani senator jeszcze prosi o mozliwo$¢ zada-
nia pytania.

Prosze bardzo.

SENATOR
AGNIESZKA GORGON-KOMOR

No c6z. O tym, ze pandemia sie¢ rozwija,
wszyscy wiemy, mleko sie rozlalo. Decyzje sa
wydawane zbyt pézno. Moi koledzy lekarze,
pracownicy medyczni majg wiele watpliwosci
co do ustawy, ktéra byla procedowana w Sej-
mie. Teraz my bedziemy jg procedowac. Mysle,
ze nasza komisja... Pani przewodniczaca wlozy-
ta wiele pracy, zeby poda¢ panstwu... Bedziemy
glosowa¢ nad stosownymi poprawkami, ale je-
den przepis budzi moja duzg watpliwosé. Cho-
dzi o art. 47 ust. 2b méwiacy, ze mozna powo-
ta¢ rodzicow dzieci do czternastego roku zycia.

Ale zostawiono ust. 3a, ktory wyklucza sie z tym
art. 47 ust. 2b, bo méwi, ze mozna powotaé¢ do
pracy z COVID jednego z rodzicéw, ktérzy majg
pod opieky dziecko ponizej osiemnastego roku
zycia. Ja mysle, ze to wybrzmi w poprawce, ale
chcialabym pokaza¢, jaki balagan legislacyjny
jest we wlasnie procedowanej ustawie i ile budzi
w nas niepewnosci i leku to, co czeka nas w naj-
blizszym czasie. Dziekuje bardzo.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.

Dlatego wlasnie dopytywalam na poczatku,
czy jest to projekt poselski, czy jest to projekt
rzadowy. Wszystkie te zapisy i artykuly niosa
za sobg konkretne konsekwencje i warto bytoby
wiedzie¢, kogo bedziemy w przysztosci rozliczacd
z tej ustawy. Ona byla pisana w szybkim tempie
i jest szybko procedowana. Po raz kolejny ape-
lujemy o to, zeby nie przyjmowac tego typu roz-
wigzan w ciagu kilku godzin, bo liczba pomytek,
normalnych, ludzkich pomylek, ktore mogg sie
zdarzy¢ w trakcie procedowania, jest tu ogrom-
na. Ta ustawa nie dotyczy tylko i wyltgcznie pro-
blemoéw zwigzanych z ochrong zdrowia sensu
stricte i pracownikami medycznymi, ale takze
rozwigzan zawartych w wielu innych ustawach,
dlatego tez sam tryb procedowania, tak szybki,
powoduje, ze pytan i watpliwosci rzeczywiscie
rodzi sie coraz wiecej.

Czy kto$ jeszcze?

Brosze bardzo. Prosze sie przedstawic.

RADCA PRAWNY

W ZESPOLE RADCOW PRAWNYCH
W NACZELNE]J IZBIE LEKARSKIEJ
WOJCIECH IDASZAK

Dziekuje bardzo, Pani Przewodniczaca.

Wojciech Idaszak, radca prawny, Naczelna
Izba Lekarska.

Pani Przewodniczaca! Panie Marszatku! Wy-
soka Komisjo! Panie Ministrze!

Bardzo dziekuje za mozliwo$¢ przedstawie-
nia opinii $rodowiska lekarskiego w tej bardzo
waznej sprawie. Z wypowiedziami wszystkich
panstwa przedméwceow trudno sie nie zgodzic,
jesli chodzi zaréwno o tempo prac, o legislacyjng
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jako$¢ tej ustawy, jak i zawarte w niej rozwigza-
nia szczegélowe. Pan prof. Matyja, prezes Na-
czelnej Rady Lekarskiej, chcial wystapic¢ tutaj
i przedstawic te opinie osobiscie, ale z uwagi na
zaangazowanie zawodowe nie moze opusci¢ Kra-
kowa, a wzgledy organizacyjno-techniczne unie-
mozliwily mu udzial w posiedzeniu online. Stad
tez poprosil, zebym przedstawit to stanowisko.

Szanowni Panstwo, w ocenie S$rodowiska
lekarskiego — w najwiekszym, telegraficznym
skrdcie — te ustawe mozna oceni¢ przy uzyciu 2
sformulowan.

Pierwsze to ,niespelnione nadzieje”. Mdowie
o nadziejach co do rozwigzan, ktére byly zapo-
wiadane. W ocenie $rodowiska proponowane
rozwigzania sg dalece niewystarczajace jako roz-
wigzania, ktore maja wspiera¢ system ochrony
zdrowia w walce z epidemia, maja wspierac per-
sonel medyczny, maja wspierac tez sam system.
Czyli méwimy tu réwniez o szpitalach.

Drugie sformutowanie to ,gleboki niepokdj”.
Jest to gleboki niepokdj dotyczacy rozwigzan
zawartych w tej ustawie. I tutaj w szczegolnosci
pozwole sobie powiedzie¢ o jednej rzeczy. Je-
zeli pani przewodniczgca pozwoli, w toku prac
nad poszczegdlnymi przepisami tez bede prosit
o glos. Teraz powiem, ze z wielkim niepokojem
srodowisko lekarskie przyglada sie rozwigza-
niu zawartemu w art. 6 ustawy, tj. szczegélnej,
uproszczonej drodze uzyskania prawa wyko-
nywania zawodu w Polsce przez lekarzy cudzo-
ziemcow. W ocenie srodowiska lekarskiego ta
procedura jest bardzo niebezpieczna. Ona byla
niebezpieczna w wersji z przedlozenia sejmo-
wego, a po poprawkach stala sie jeszcze bardziej
niebezpieczna. W wyniku poprawek przyjetych
w Sejmie z tej szybkiej sciezki uzyskania prawa
wykonywania zawodu w Polsce zostala wykre-
slona konieczno$¢ weryfikacji znajomosci jezyka
polskiego poprzez egzamin. Wedlug uchwalonej
przez Sejm ustawy wystarczy, ze osoba, ktora be-
dzie chciala uzyska¢ prawo wykonywania zawo-
du, zlozy o$wiadczenie o tym, ze zna jezyk polski
w stopniu wystarczajacym do wykonywania za-
wodu. To budzi gleboki niepokéj, poniewaz zna-
jomos¢ jezyka jest niezmiernie wazna z punktu
widzenia bezpieczenstwa pacjentéw. Lekarz wy-
konujacy zawod w Polsce musi sie¢ komunikowac
precyzyjnym jezykiem medycznym z persone-
lem medycznym, ktéremu komunikuje swoje
spostrzezenia, wydaje poleceniaiod ktérego takie
polecenia przyjmuje. Jednoczesnie lekarz musi

komunikowac¢ sie z kazdym pacjentem, ktory do
niego trafi, zaréwno z posiadajacym wyksztalce-
nie, postugujacym sie wyrafinowanym jezykiem,
jak i z tym, ktory postuguje sie jezykiem bardziej
prostym. Lekarz musi w sposob zrozumialy ko-
munikowac sie z kazda z tych oséb.

W naszej ocenie te rozwigzania sg bardzo
niebezpieczne z punktu widzenia pacjentow i,
co wymaga podkreslenia, nie majg zwigzku
z obecng sytuacja w kraju, nie majg zwigzku
z epidemia. Przypomne, ze zaledwie kilka mie-
siecy temu niemalze tozsame rozwigzania par-
lament odrzucit w ramach procedowania ustawy
zmieniajacej ustawe o zawodach lekarza i leka-
rza dentysty, ktora zostata uchwalona 16 lipca br.

Dziekuje, Pani Przewodniczaca.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje bardzo.

Znamy stanowisko izby lekarskiej. Bardzo
wnikliwie przygladaliSmy sie wszystkim zapi-
som, rdwniez temu tematowi, ktéremu poswie-
cil pan tutaj troche wiecej czasu. Rzeczywiscie
problem braku kadr medycznych, jeszcze po-
glebiony w czasie epidemii, byl do przewidze-
nia. My o tym mowili$émy juz na poczatku roku,
mowiliSmy o tym w momencie, kiedy pracowa-
liSmy nad ustawa o zawodzie lekarza. Uwazamy,
ze pewne rozwigzania powinny by¢ wypracowa-
ne przez Ministerstwo Zdrowia w konsensusie
z izbg lekarsky. Jeszcze raz podkreslam: tryb
procedowania tej ustawy jest za szybki, a w do-
datku byt to projekt poselski. Pojawily sie tutaj
rozne zapisy, ktore budza watpliwosci zaréwno
ze strony izby lekarskiej, jak i szerszego grona
— moéwie tu takze o $wiadczeniodawcach. Jest
to bardzo trudny watek, temat. Bedziemy chcie-
li to tutaj w jakis sposdb poprawic. Mysle, ze to
bedzie tylko poprawienie zapisu, pewnie ani
jednej, ani drugiej strony nie zadowolimy, ale
prosze zwrdci¢ uwage na fakt, ze my tylko po-
prawiamy prawo, ktore juz do nas dotarlo. Cala
dyskusja na ten temat powinna odby¢ sie w ra-
mach konsultacji, ktérych zabraklo.

Czy jeszcze kto$ chcialby zabrag...

(Glos z sali: Senator Matecka.)

Pani senator Matecka jeszcze raz. Prosze bar-
dzo.

(Senator Ewa Matecka: Dziekuje bardzo, Pani
Przewodniczaca.)
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(Senator Magdalena Kochan: Pani Przewod-
niczaca, od 20 minut zglaszam sie do wypowie-
dzi, ale nikt tego nie widzi. Jesli moge prosic, by
potem... Bede wdzieczna.)

Dobrze, Pani Senator, oddamy pani glos.

Pani senator Matecka. Prosze bardzo.

SENATOR
EWA MATECKA

Jeszcze raz dziekuje bardzo serdecznie.

Szanowny Panie Ministrze, tyle ostatnio sie
mowi o ochronie praw dziecka, o ochronie praw
matek, natomiast w tej ustawie nie przewidu-
je sie ani jednym stowem... Nie ma tu zadnego
zapisu, ktory spowodowalby albo umozliwitby
swobodny osobisty kontakt matki z nowo naro-
dzonym dzieckiem w przypadku cigzy wezesniej
rozwigzanej, kiedy rodzg sie weze$niaczki, ktore
przez kilka nastepnych miesiecy po swoim na-
rodzeniu muszg przebywac w szpitalu pod opie-
ka lekarzy. Wiemy, do jakich sytuacji w czasie
epidemii dochodzilo w szpitalach, m.in. w Insty-
tucie ,,Centrum Zdrowia Matki Polki” w Lodzi,
kiedy to matki musialy w drodze protestu czy
innych form wymac na personelu zastosowanie
takich rozwiazan, ktére umozliwityby im osobi-
stg opieke nad swoimi dzie¢mi, mozliwos¢ spo-
tykania sie z nimi.

Kontakt matki i dziecka w tym czasie jest
niezwykle wazny. Decyduje zaréwno o dalszym
dobrym rozwoju dziecka, jak i o psychice matki.
W tej ustawie nie méwi sie ani stowem na ten
temat, a uwazam, ze mozna by wprowadzi¢ ta-
kie rozwigzania, bardzo proste, ktore ulatwityby
kontakt matki i dziecka, nie narazajgc nikogo na
ewentualne zakazenia. Jak sie spodziewam, Pani
Przewodniczaca, zaproponujemy takie rozwia-
zania do tej ustawy. Zaluje, ze ministerstwo czy
inicjatorzy, postowie nie przewidzieli wczesniej
takich mozliwoéci. Dziekuje bardzo.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje bardzo, Pani Senator.

Temat jest znany, temat jest bardzo medial-
ny. Rzeczywiscie dotyka bardzo wrazliwego
obszaru, takiego, ze matki, ktore urodzg dzie-
ci, w tym rowniez wcze$niaki, nie majg tego

kontaktu. My$le, ze naszymi poprawkami cho-
ciaz czesciowo bedziemy mogli rozwigzac takze
ten problem, chociaz absolutnie nie jest to w ge-
stii, w zakresie uregulowan ustawowych. Jednak
podpowiemy pewne rozwigzania, sposoby, ktére
w jaki$ sposob pomogg rozwigzaé ten problem.

O glos prosila pani senator Kochan.

Bardzo prosze.

SENATOR
MAGDALENA KOCHAN

Bardzo dziekuje, Pani Przewodniczaca.

Dziwne czasy, prosze panstwa, w dziwnych
czasach zyjemy. Pan minister mowi nam, ze ten
skomplikowany projekt ustawy zostal przygo-
towany przez posléw, ale to on go przedstawia
i uzasadnia w Senacie. Pan minister wie — tak
jak ja i jak wszyscy wiemy — ze tego projektu
ustawy nie przygotowali postowie, musial po-
wsta¢ w ministerstwie. Udajac cos przed nami,
przedstawia sie nam pewnag fikcje. Trudno trak-
towac te fikcje powaznie, ale to juz zostawiam na
boku. Udajemy, ze wszyscy naprawde wierzymy
w to, W co sam pan minister nie wierzy.

Prosze panstwa, chce powiedzie¢, ze ta usta-
wa, ktéra dotyczy wielu bardzo waznych kwestii,
mniej lub bardziej wadliwie rozwigzywanych,
poprawiana kolejny raz w Senacie, nie zawiera
kolejny raz rozwigzania problemu, jaki dotyczy
0s0b przewlekle chorych, samotnych, ktére wy-
magaja opieki. W sytuacji, kiedy sa pozytywne
i majg objawy lub tez bezobjawowo przechodza
COVID, praktycznie zostaja pozbawione opieki
innych os6b niz opiekunki czy... Gldwnie opie-
kunki, bo to przede wszystkim kobiety z osrod-
kow pomocy spotecznej. I te opiekunki nie sg
objete zadnym wsparciem. W tej ustawie, kto-
rg panstwo teraz przedkladacie, pomyslelismy
nawet o kontrwywiadzie, ale nie pomyslelismy
o opiekunach oséb niesamodzielnych, samot-
nych z COVID. Dlatego prosze o wlgczenie pra-
cownikéw osrodkéw pomocy spolecznej w ciag
rozwigzan, ktore dotyczg stuzb mundurowych,
stuzb ochrony zdrowia.

Ci ludzie naprawde, narazajac swoje zycie,
pomagaja innym. Osoby trwale i przewlekle cho-
re oraz niesamodzielne nie sg przyjmowane do
izolatoriéw, bo tam muszg by¢ osoby samodziel-
ne, nie sg przyjmowane do szpitali, bo nie maja
objawow, w zwiazku z czym nie ma powoddw,
zeby zajmowaly 16zka covidowe, nie moga by¢
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przyjete do zakladéow opiekunczo-leczniczych,
bo te takze sg przeladowane, i tak zostajg pozo-
stawione same sobie — bez mozliwosci skorzy-
stania z pomocy. Opiekunka takiej osoby — czy
ktokolwiek inny, kto musi sie nig zaopiekowac
— musi by¢ doceniona; chodzi zaréwno o zapew-
nienie $rodkéw ochronnych, jak i docenienie
w sensie finansowym, bo przeciez naraza swoje
zycie i zdrowie, a jezeli p6éjdzie na zwolnienie le-
karskie, to nie bedzie sie jej placilo tak, jak zolnie-
rzowi kontrwywiadu. Nie odmawiam mu prawa
do tego rodzaju swiadczen, ale musimy wilgczyc
pracownikow o$rodkéw pomocy spotecznej do
tych wszystkich ochronnych rozwigzan, ktore
przewidujemy dla stuzb mundurowych; juz po-
mijam tu sprawe niekonstytucyjnosci rozwig-
zan dotyczacych strazy gminnych. Uwazam, ze
ci pracownicy powinni zosta¢ objeci takg tarcza,
w zwigzku z czym prosze o wlaczenie stuzb so-
cjalnych do tego rodzaju rozwigzan. Czesc¢ z nich
zostala przygotowana. Ja tu sie klaniam pieknie
i naprawde z wielkg pokorg panu legislatorowi,
ktéry wykonuje nieprawdopodobng prace, oraz
pani przewodniczacej Beacie Mateckiej, bo to, co
panstwo robicie, naprawde zastuguje na najwyz-
szy szacunek. Prosze jednak o taka poprawke,
ktéra po prostu obejmie pracownikéw pomocy
spolecznej tymi samymi rozwigzaniami co stuz-
by mundurowe. Oni stuza innym — musimy to
doceni¢. Bardzo dziekuje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje bardzo, Pani Senator.

Temat jest mi znany, zreszta rozmawialam
z panig senator w tej kwestii. To jest caly czas
problem opieki, ktéra zapewnia $wiadczenia
zdrowotne i $wiadczenia socjalne; zawsze gdzies
na styku tych dwdch $wiadczen mamy rozjazd.
Wlaénie w tej ustawie dbamy juz chociaz troche,
czesciowo o pracownikéw medycznych, szuka-
my roznych drég, réznych rozwigzan, jednak ta
opieka socjalna zawsze zostaje gdzies na boku,
na skraju. A wiec bedziemy oczywiscie zglaszac
tutaj poprawki, ktore beda pomagaly w rozwia-
zaniu tego problemu. Nie wiem, czy uda nam
sie to zrobi¢ absolutnie tak, jak pani senator by
oczekiwala, ze wzgledu na to, ze niektore roz-
wiazania po prostu beda wychodzily poza ramy
tego projektu, ale bedziemy probowali pewne
kwestie tutaj rozwiazac. Dziekuje, Pani Senator.

Czy ktos jeszcze?

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Pani senator Orzechowska, prosze bardzo.

Prosimy wlgczy¢ mikrofon, Pani Senator.

(Senator Bogustawa Orzechowska: Usituje to
zrobi¢, ale...)

Jest juz dobrze. Prosze bardzo.

(Senator Bogustawa Orzechowska: Tak?)

Tak.

SENATOR
BOGUSLAWA ORZECHOWSKA

Pani Przewodniczgca! Szanowni Panstwo!

Chcialabym zglosi¢ 3 poprawki do procedo-
wanej przez nas ustawy, ktore wniosa, jak my-
sle, wazne punkty. Nie ulega watpliwosci, ze jest
to ustawa, ktéra powinna by¢ wprowadzona, na-
tomiast ona dzieki pracy naszej komisji bedzie
zdecydowanie poprawiona. Chcialabym wiec
wnie$¢ poprawki. Przestalam je mailowo, mam
nadzieje, ze one juz dotarly do komisji...

(Przewodniczgca Beata Matecka-Libera: Tak,
mamy je, Pani Senator.)

Tak?

Chcialabym wnies¢ taka poprawke, zeby po
art. 24 doda¢ art. 24a w brzmieniu: do decyzji
wydawanych w przypadku podejrzenia zakaze-
nia wirusem SARS-CoV-2 lub zachorowania na
chorobe wywolang wirusem SARS-CoV-2 prze-
pisu art. 33 ust. 3a pkt 3 ustawy zmieniajacej
w art. 15 nie stosuje sie. Wprowadzenie tej po-
prawki jest wazne. Chodzi o to, zeby znie$¢ ko-
nieczno$¢ wydawania decyzji na pismie w kaz-
dym przypadku podejrzenia zakazenia wirusem
SARS-CoV-2, co zdecydowanie usprawni prace
Panstwowej Inspekcji Sanitarnej.

Druga poprawka, ktorg chcialabym wnies¢,
jest taka, zeby w ustawie z dnia 15 kwietnia 2011 1.
o dzialalno$ci leczniczej w art. 59 po ust. 2 dodac
ust. 2a w brzmieniu: w przypadku uzasadnie-
nia konieczno$cig zapewnienia odpowiedniego
dostepu do $wiadczen opieki zdrowotnej ter-
min okres$lony w ust. 2 pkt 2 ulega przedluzeniu
0 24 miesigce. Jest wazne, zeby ten termin z 12
miesiecy przedluzy¢ do 24 miesiecy, bo umozli-
wi to dostep do ustug medycznych.

I'trzecia poprawka. W art. 20 pkt 5 po art. 31zy
dodaje sie art. 31zy**w brzmieniu: ,,Osobie podle-
gajacej ubezpieczeniu spolecznemu w razie cho-
roby i macierzynstwa, okreslonemu w ustawie
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z dnia 13 pazdziernika 1998 r. o systemie ubez-
pieczen spotecznych, u ktérej stwierdzono za-
kazenie lub zachorowanie na chorobe, o ktorej
mowa w przepisach o zapobieganiu oraz zwal-
czaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi, przy
czym stwierdzenie zakazenia lub zachorowanie
powstalo w zwigzku z wykonywaniem zadan
czlonka ochotniczej strazy pozarnej w okresie
ogloszenia stanu epidemicznego lub stanu epi-
demii, z powodu tej choroby przystuguje zasitek
chorobowy, ktérego miesieczny wymiar wyno-
si 100% podstawy wymiaru zasitku, obliczonej
na podstawie ustawy z dnia 25 czerwca 1999 r.
o $wiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia
spolecznego w razie choroby i macierzynstwa’.
I drugie: ,Osobie podlegajacej ubezpieczeniu
spolecznemu w razie choroby i macierzynstwa
okre$lonemu w ustawie z dnia 13 pazdzierni-
ka 1998 r. 0 systemie ubezpieczen spotecznych,
ktora na skutek podlegania obowigzkowej kwa-
rantannie, izolacji lub izolacji w warunkach
domowych, o ktéorych mowa w przepisach
o0 zapobieganiu oraz zwalczaniu choréb zakaz-
nych u ludzi, jezeli podleganie tej kwarantannie
lub izolacji powstalo w zwiazku z wykonywa-
niem zadan czlonka ochotniczej strazy pozar-
nej w okresie ogloszenia stanu zagrozenia epi-
demicznego lub stanu epidemii, z powodu tej
choroby przystuguje zasitek chorobowy, ktore
miesieczny wymiar wynosi 100% podstawy wy-
miaru zasitku, obliczonej na podstawie przepi-
sOw ustawy z dnia 25 czerwca 1999 r. o Swiadcze-
niach pienieznych z ubezpieczenia spolecznego
w razie choroby i macierzynstwa”. Proponowa-
na tu zmiana jest bardzo wazna, dlatego ze doty-
czy ona i strazakow, i cztonkéw ich rodzin.

Dziekuje bardzo. Prosze o uwzglednienie
tych poprawek.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje bardzo, Pani Senator. Przyjmujemy
te propozycje poprawek w drodze wyjatku, a to
z tego wzgledu, ze, jak pani senator na pewno
pamieta, uzgodniliSmy tutaj, w Komisji Zdro-
wia, ze wszystkie poprawki, ktdre zglaszajg se-
natorowie, najpierw trafiaja do naszego biura
prawnego. Ale rozumiem, ze tryb jest nadzwy-
czajny i sprawa nadzwyczajna, dlatego tez pro-
ponuje taki porzadek, aby w tej chwili... Bo wie-
cej zgloszen nie ma, tak?

(Glos z sali: Nie.)

W zwigzku z tym proponuje, aby oddac... Od-
dam w tej chwili glos panu ministrowi, zeby sie
odniést do kwestii, ktore tutaj zostaly przedsta-
wione, a nastepnie zarzadze 10 minut przerwy,
zeby pan mecenas miat chwile na zastanowienie
sie nad tymi nowymi poprawkami.

Rownoczeénie informuje, ze przejmuje
wszystkie propozycje poprawek, ktore zosta-
ly zgloszone przez pana mecenasa. Poddam je
oczywiscie pod glosowanie, tgcznie z wnioskiem
o procedowanie projektu ustawy.

Panie Ministrze, bardzo prosze o odpowiedz
na zadane pytania.

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Dziekuje, Pani Przewodniczaca.

Najpierw moze dwie kwestie ogdlne. Pani
przewodniczgca na poczatku méwila, ze z wia-
domych wzgledéw projekt ustawy nie podlegal
konsultacjom, wiec od strony formalnej bylo tak,
ze strona spoteczna nie mogla ztozy¢ uwag w ta-
kim trybie konsultacyjnym. Ale chcialbym tez
zwroci¢ uwage... Powiedziala pani przewodni-
czaca, ze tylko w Senacie jest to mozliwe. No, jak
dobrze pamietam, nie tylko, bo na posiedzeniu
Komisji Zdrowia byli...

(Przewodniczgca Beata Matecka-Libera: Prze-
praszam, powiedzialam, ze w Sejmie, w mo-
mencie, kiedy druk sejmowy sie pojawil.)

Chcialbym tylko zwrdci¢ uwage, ze w Sejmie
na posiedzeniu Komisji Zdrowia byli przedsta-
wiciele strony spolecznej i nawet wyrazali swoje
uwagi co do projektu ustawy.

No i drugi aspekt. Jeszcze tylko raz wroce...
Bo pani i przewodniczgca i pani senator Ko-
chan wrocily do watku tego, czyj to jest projekt
ustawy. No, minister zdrowia nie uzasadnia dzi-
siaj projektu ustawy za posrednictwem mojej
skromnej osoby, ja tutaj jedynie, jako przedsta-
wiciel strony rzadowej... Od samego poczatku —
tak samo w Sejmie, tak samo w Senacie — proak-
tywnie uczestnicze w tych pracach. Wydaje mi
sie to bardzo dobrg praktyka. I mysle, ze byla-
by to duza strata, gdyby dzisiaj przedstawiciela
strony rzadowej podczas tych naszych rozmoéw
i tej merytorycznej pracy komisji nie byto.

Co do merytorycznych kwestii — pozwo-
le sobie rozpocza¢ od Lotniczego Pogotowia
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Ratunkowego i bede szed! tak chronologicz-
nie. Najpierw art. 36 i 36a, o ktorym mowi-
la pani senator. On rzeczywiscie nie dotyczy
LPR, bo LPR dotyczyt art. 37a, ktéry stanowi,
ze w okresie ogloszenia stanu zagrozenia...
etc., lotniczy zespdl ratownictwa medyczne-
go sklada sie co najmniej z 3 osdb, w tym co
najmniej pilota, ratownikéw medycznych lub
pielegniarek z systemu. My nie chcemy wyklu-
czy¢ lekarzy, absolutnie. Wprost odwrotnie,
uwazamy, ze jezeli tylko po stronie Lotnicze-
go Pogotowia Ratunkowego beda mozliwosci
zapewnienia obecnosci lekarzy, pelnej obsady
zespotu, tak jak jest dzisiaj, to tak bedzie naj-
lepiej. Ten artykul daje tylko mozliwosé,
ze jezeli z powodu kwarantanny, izolacji, z po-
wodu ktopotéw kadrowych, ktdre sa na co dzien
widziane, takiej mozliwo$ci by nie bylo, to moze
lecie¢ zespdl 3-osobowy, bez lekarza. Z kolei...

(WypowiedZ poza mikrofonem)

Stucham?

(WypowiedZ poza mikrofonem)

No wlasnie. Nasza interpretacja byla dosc¢
oczywista, ale jezeli, jak rozumiem, sa co do tego
pewne watpliwosci... Przed chwilg esemesowa-
tem z szefem Lotniczego Pogotowia Ratunkowe-
go, ktory tez ma pewne watpliwosci co do tego
zapisu. Jezeli pani senator by zlozyla stosowna
poprawke, to absolutnie jg poprzemy.

Pani senator méwila rowniez o niespéjnosci
pewnych artykuléw zwigzanych z pracami legi-
slacyjnymi. Chce zwrdci¢ uwage, ze ten projekt
podlegal wielogodzinnej pracy na posiedzeniu
Komisji Zdrowia, gdzie bardzo duzo poprawek
zostalo przedstawionych, a co wazne, istotna
czes¢ z tych poprawek zostala uwzgledniona.
Akurat ta potencjalna niespdjnoéé, ktéra by¢
moze wystepuje, to jest pewnie, podobne jak
w kilku innych przypadkach, efekt poprawki
poselskiej, ktéra by¢ moze na tym etapie prac
komisji nie zostata przez legislatoréw w Sejmie
zweryfikowana. Tutaj akurat mam watpliwos¢,
czy mowimy o niespojnosci, bo artykul dotycza-
cy braku mozliwosci kierowania do pracy ro-
dzicéw dzieci do lat 14 dotyczy skierowania do
pracy niosacej ryzyko zakazenia, a ten art. 18...

(WypowiedZ poza mikrofonem)

Przepraszam, przepis 3a, mowigcy o dzie-
ciach w wieku powyzej 14 lat, dotyczy kiero-
wania do pracy przy zwalczaniu epidemii. To
jednak nie to samo, stad w naszej ocenie tutaj
akurat niespdjnosci nie ma.

Pani senator Matecka pytala o funkcjono-
wanie ustawy czy pewnych wynikajacych z niej
przywilejéw po zakonczeniu stanu epidemii czy
zagrozenia epidemicznego. No, dla nas to w pe-
wien sposob naturalne, ze wiele ustaw covido-
wych czy wiele tych rozwiazan covidowych jest
przewidziana na ten okres, a wiec jezeli ten stan
wygasnie, jeden czy drugi, to w oczywisty spo-
sOb wygasng rowniez pewne prawa, obowigzki
i przywileje wynikajace z tej ustawy.

Pojawil sie rowniez w wypowiedzi pani se-
nator Mateckiej watek... Kto$ jeszcze potem go
podnosil; moze zaraz do tego dojde. Aha, to Biu-
ro Legislacyjne podnosito kwestie braku réwno-
wagi rozwigzan zwigzanych z dostepem do tego
prawa od 5 wrzesnia np. w przypadku Stuzby
Wieziennej i innych grup. No, tutaj rowniez wy-
glada na to, ze jest to efekt poprawek poselskich.
Zaréowno Stuzba Wiezienna, jak i straz gminna
zostaly wprowadzone na etapie prac sejmowej
Komisji Zdrowia, ale by¢ moze te przepisy nie
zostaly odpowiednio uszczegétowione. A wiec je-
zeli wola Senatu, senackiej Komisji Zdrowia be-
dzie taka, zeby wprowadzi¢ stosowne poprawki
wyrownujace czy jakby wprowadzajace te row-
nowage, to jak najbardziej bedziemy to popierac.

Pan senator Konieczny pytal o kwestie zabez-
pieczenia i jakby funkcjonowania, o to, czy wszy-
scy pracownicy ochrony zdrowia sg dzisiaj skiero-
wani do walki z COVID czy jakby walcza z COVID.
Dwa stowa uzupelienia. Ustawa reguluje dzisiaj
przede wszystkim wynagrodzenia — bo tego wat-
ku, jak rozumiem, dotyczylo zadane pytanie —
0s0b delegowanych, oséb skierowanych do pracy
poleceniami wojewody, ale od samego poczatku,
od bodajze marca, kwietnia funkcjonuja polece-
nia ministra zdrowia dla Narodowego Funduszu
Zdrowia. Jedno z tych polecen dotyczyto wyplaca-
nia dodatku, 150% wynagrodzenia, tak jak w usta-
wie dotyczacej tych oséb skierowanych. I to do-
tyczylo tych jednostek, ktére otrzymaly od NFZ
polecenie... Chodzito np. o szpitale jednoimienne;
tam rzeczywiscie, jakby analogicznie do postano-
wien tej ustawy, byly zwiekszone wynagrodzenia.
A wiec to juz funkcjonowalo. Pan senator pytal,
czy dzisiaj kazdy poziom, pierwszy, drugi i trzeci,
rzeczywiscie uczestniczy w walce z COVID. No,
w naszej ocenie w taki realny i kompletny sposdb
uczestniczy w tym poziom drugi i trzeci. I tutaj
zostang wystosowane odpowiednie polecenia mi-
nistra zdrowia do Narodowego Funduszu Zdro-
wia. Na pierwszym poziomie co do zasady nie ma
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0sob zakazonych, z COVID, te osoby nie sg tam
kierowane...

(Wypowiedz poza mikrofonem)

(Glos z sali: Tutaj juz byly statystyki o zaka-
zonych... Lekarze z pierwszego poziomu maja...)

(Wypowiedz poza mikrofonem)

No dobrze, ale tak czy siak... To moze jeszcze
inaczej do tego podejde. By¢ moze, skoro tutaj sg
takie sygnaly... Bo my tez mamy $wiadomos¢,
ze do mniektérych szpitali pierwszego pozio-
mu zostaly np. skierowane polecenia zwigzane
z wyodrebnieniem kilku t6zek czy izolacyjnych,
czy by¢ moze rzeczywiscie zabezpieczajacych
pacjentéw covidowych. Mamy tutaj mozliwos¢
rozwigzywania tego poprzez polecenia. A wiec
jezeli bylyby tylko takie przypadki, to nie musi-
my zmienia¢ ustawy, bo ten tryb funkcjonuje od
samego poczatku pandemii i mozna to regulo-
wac na poziomie polecen ministra czy dyspozy-
cji ministra kierowanych do NFZ.

Forma zatrudnienia - kontynuuje odpo-
wiedz — nie ma znaczenia. Do pracy moga by¢
oddelegowani zaréwno pracownicy zatrudnieni
na umowach o prace, jak i ci na umowach kon-
traktowych. I tam rowniez te zwyzki wynagro-
dzenia — czy w mysl ustawy, czy w mysl polecen
ministra zdrowia — obowiazuja.

Pani przewodniczaca Malecka-Libera pytata
jeszcze o art. 46b lit. a, o zabiegi profilaktyczne.
My tak naprawde nie dokonujemy w tej usta-
wie zmian merytorycznych zwiazanych z tym
artykulem. Ten zwrot ,zabiegi i dzialania pro-
filaktyczne” funkcjonuje w ustawie o chorobach
zakaznych, tak? W ustawie o chorobach zakaz-
nych jest juz od dawna. My go nie zmieniamy,
my jedynie by¢ moze zmieniamy sens legisla-
cyjny, bo ten zapis funkcjonowal wylgcznie
w odniesieniu do oséb chorych lub podejrza-
nych o zarazenie. Rozszerzajac czy jakby uogol-
niajac te definicje, dajemy sobie mozliwo$¢ na-
kladania np. pewnych ograniczeni czy sankeji na
osoby potencjalnie zdrowe. Mysle, ze takim do-
brym przykladem jest dezynfekcja. Powszech-
nie wprowadzony obowigzek dezynfekeji to jest
wlasnie dziatanie profilaktyczne skierowane do
0s6b, ktére by¢ moze dzisiaj w ustawie o choro-
bach zakaznych jako niezarazone i niepodejrza-
ne sie nie kwalifikujg.

Odniose sie jeszcze do stanowiska, ktére wy-
razila pani senator Kochan, dotyczgcego opieku-
noéw osob niesamodzielnych i o$rodkéw pomo-
cy spolecznej. Na etapie prac sejmowej Komisji

Zdrowia zlozona zostala — jesli dobrze pamie-
tam, to przez pana przewodniczacego Pieche —
stosowna poprawka, ktéra méwi... Zaraz moze
podam dokladne jej brzmienie, ale co do zasa-
dy ona mowi o tym, ze te przywileje, ktore maja
funkcjonariusze stuzb, czyli przede wszystkim
prawo do 100-procentowego wynagrodzenia
w przypadku objecia kwarantanna czy izolacja...
I tu moze przytocze przepis: w okresie obowia-
zywania stanu zagrozenia epidemicznego albo
stanu epidemii pracownikowi lub ubezpieczo-
nemu zatrudnionemu w jednostkach organi-
zacyjnych pomocy spolecznej $wiadczacych
ustugi calodobowo, noclegowniach oraz innych
placowkach zapewniajacych calodobowsg opieke
osobom niepelnosprawnym, przewlekle cho-
rym lub w podeszlym wieku... itd., itd., przy-
stluguje prawo do 100% wynagrodzenia. A wiec
te rozwiazania, o ktérych pani senator méwita,
znajdujg sie juz, mam nadzieje, w tej ustawie po
poprawkach ztozonych na posiedzeniu sejmowe;j
Komisji Zdrowia.

Kilka watkéw nie dotyczylo bezposrednio ma-
terii tej ustawy. Sa to watki czy inicjatywy bardzo
ciekawe, np. takie jak zakaz handlu w niedziele,
ale myséle, ze ja dzisiaj nie jestem upowazniony
do tego, zeby wyraza¢ jednoznaczne stanowisko
w tym zakresie. Jak zreszta sam pan senator
Szejnfeld zauwazyl, by¢ moze wykracza to poza
to przedlozenie, te ustawe. To znaczy w mojej
ocenie na pewno wykracza, aczkolwiek zgadzam
sie, ze jakby wchodzi to w tryb pewnych rozwia-
zan covidowych i mogloby by¢ procedowane. Ale,
tak jak mowie, nie jestem w stanie tutaj jedno-
znacznie tego oceni¢. Widze tez pewne rozwigza-
nia, ktore juz wprowadzamy; mowita o nich pani
przewodniczaca. To godziny dla seniordw, ale
tez pewne rozwigzania majgce pomoc seniorom
w zakupach, o ktérych w poprzednim tygodniu
mowil i pan premier, i ministerstwo rodziny.
Wiele podmiotéw wydluza tez teraz godziny pra-
cy, zeby rzeczywiscie zapewni¢ wiekszy dostep
czy w dluzszym okresie. A wiec jest pytanie, czy
rzeczywiscie zmiana dotyczaca handlu w nie-
dziele jest koniecznym i jedynym rozwigzaniem,
ktére mozna tutaj wprowadzac.

Pani senator Chybicka réwniez podniosta
bardzo wazny watek, ale wydaje mi sie, ze nie-
zwigzany z materiag ustawowg i nie ma koniecz-
nos$ci uregulowania tego tutaj. Przede wszystkim
jest to watek zwigzany z zapewnieniem dostep-
nosci $wiadczenn dla chorych na inne choroby
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niz zwigzane z koronawirusem. To zagadnienie,
ktéremu rzeczywiscie poswieciliSmy dos$¢ duzo
czasu na przelomie sierpnia i wrzesnia, jeszcze
przed ta drugg fala, i w ministerstwie powstaty
nawet pewne rozwigzania zwigzane z tzw. reco-
very planem dla zdrowia, czyli jakby nadrobie-
niem tego czasu, ktory szczegélnie ta wiosenna
fala zabrala wielu placéwkom. Niestety, obecna
skala zachorowan uniemozliwita nam... To zna-
czy uznali$my, Ze to nie jest moment na to, zeby
te rozwigzania wykorzystac¢, przy takim zaanga-
zowaniu stuzby zdrowia do walki z COVID. Ale
oczywiscie nie dos¢, ze realizujemy pewne dzia-
lania majace na celu podtrzymanie dostepnosci
$wiadczen w wielu zakresach, w szczegdlnosci
np. w onkologii, to jeszcze bedziemy przedsta-
wiac... Jestem po bardzo warto$ciowych warszta-
tach z onkologami. Mam nadzieje, ze powiedzmy
4 czy 5 postulatow zwigzanych z onkologia do-
gramy w tym tygodniu i przedstawimy rzeczywi-
Scie pewne rozwigzania, ktore mialyby zapewni¢
cigglos¢ $wiadczenia ustug w tym zakresie.

Na koniec zostawilem sobie uwage Naczelnej
Izby Lekarskiej dotyczaca niebezpiecznej proce-
dury dla tej szybkiej $ciezki. No, podejmujemy
dzialania ponadstandardowe. To juz jest 6sma
czy dziewiata ustawa antycovidowa i chyba
wszyscy zarowno w rzadzie, jak i w parlamen-
cie mamy $wiadomos$¢ tego, ze sg to dzialania
ponadstandardowe, ktore w tzw. normalnych
czasach pewnie by nie byly wprowadzane. Nie
ma teraz czasu na wnikliwe sprawdzanie tego,
egzaminowanie, nie ma teraz czasu na wnikliwe
weryfikacje. Jak rozumiem, mozna to osiggnaé
innymi mechanizmami, innymi rozwigzaniami,
jednak na pewno teraz jest czas na pelna mobi-
lizacje. Jezeli tylko bedziemy w stanie skorzystac¢
z tych przepisow, ktore zwieksza dostepnosé
swiadczen czy jakby zwieksza podaz lekarzy na
rynku polskim, to na pewno warto z nich — z my-
$la o polskich pacjentach — skorzystac. Dziekuje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje bardzo, Panie Ministrze.

Bardzo jestem zaniepokojona tym, co pan
powiedzial a propos tej strategii w stosunku do
innych chordb. Oczywiscie epidemia ma swoje
prawo i absolutnie jest w tej chwili priorytetem,
ale to, co sie dzieje z chorymi na inne choro-
by, nie tylko przewlekte, ale takze stany ostre...

Bo prosze pamietac, ze w tej chwili jest nawet
klopot z tym, gdzie polozy¢ pacjenta z udarem,
0 czym na pewno panstwo doskonale wiecie.
Brak tej strategii pokazuje, jak bardzo daleko mi-
nisterstwo pozostaje w tyle. My caly czas dazymy
do tego, zeby w jaki§ sposdb dogania¢ korona-
wirusa w aktualnej sytuacji zwigzanej z epide-
mig, a zapomina sie w ogéle o tym, ze panstwo
musicie zadba¢ takze o innych pacjentéw. A to
tez jest rolg ministra zdrowia, nie tylko wal-
ka z epidemia. Jest to wielkie wyzwanie. Mamy
swiadomo$¢, ze na poczatku epidemii bylo wiele
znakéw zapytania: po prostu nie byto wiadomo,
w jaki sposob z nig walczy¢, brakowalo sprzetu
ochrony indywidualnej. Wszystko to wiemy, ale
minelo kilka miesiecy. Teraz nie moze by¢ tak,
Panie Ministrze, ze minister zajmuje sie przez
pot roku tylko i wylgcznie jedng choroba, nalezy
zaopiekowac sie takze pacjentami z pozostatymi
chorobami. Nie wiem, czy pan minister wie, ale
bylty 2 posiedzenia komisji tutaj, w Senacie, po-
swiecone zaréwno schorzeniom onkologicznym,
jak i kardiologicznym. Byly tam przyklady tego,
ile mamy w tej chwili problemdw i jak bardzo
opdznione sg badania diagnostyczne, wczesna
diagnostyka. Przeciez to wszystko przelozy sie
na kondycje zdrowotna calego naszego spole-
czenstwa. Z calym szacunkiem dla waszej pracy
— rozumiem, ze jest to duze wyzwanie dla mini-
sterstwa, ale nie moze by¢ tak, ze ministerstwo
nie pokazuje takze rozwigzan odnoszacych sie do
innych choréb. To jest moja pierwsza refleksja.

Druga dotyczy tego zakazu handlu. Powie-
dzial pan tutaj... Ja rozumiem, ze pan nie moze
zajac stanowiska, bo nie reprezentuje pan tutaj
rzadu, jednak uwazam, ze poszerzenie tej do-
stepnosci, a przede wszystkim zwiekszenie dy-
stansu zastluguje na uwage i w zwiazku z tym
absolutnie podpisuje sie pod tym projektem.

Jeszcze pani senator prosilta o glos, a potem
oglosze 10 minut przerwy, zebysmy mogli po-
rozmawiac z legislatorem.

Prosze bardzo.

SENATOR
AGNIESZKA GORGON-KOMOR

Dziekuje, Pani Przewodniczaca.

Zwracam sie do pana ministra. Pan dzisiaj
mnie, jako lekarce pracujacej nie w szpitalu covi-
dowym, tylko w centrum onkologii, i wszystkim
moim kolegom — a mamy na co dzien styczno$c¢
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z pacjentami covidowymi do momentu ich prze-
kazania; kiedy$ trwalo to krdcej, teraz to jest kil-
ka déb - powiedzial nam, ze my nie pracujemy
z pacjentami covidowymi. A ta ustawa jedno-
znacznie méwi, ze bedziemy wynagradza¢ tylko
te osoby, ktore bedg skierowane przez wojewode
do szpitali polowych, do innych miejsc pracy. To
znaczy, ze my wszyscy od marca, bo mniej wiecej
tak dtugo zajmujemy sie COVID, tylko mamy juz
teraz wieksza wiedze, nie pracujemy z pacjenta-
mi covidowymi i nie bierzemy udziatu w procesie
diagnostyczno-terapeutycznym. A tak jak pani
przewodniczaca moéwila, to sg pacjenci obcigzeni
wielochorobowo, ktérzy majg COVID, i ktos do
momentu ich przekazania, znalezienia im miej-
sca tymi pacjentami sie zajmuje. To sa nie tylko
lekarze, to sa pielegniarki, ratownicy medyczni,
to jest transport medyczny. Uwazam, ze zapis
dotyczacy wynagrodzenia tylko dla tych leka-
rzy, ktorzy beda kierowani przez wojewode, jest
bardzo krzywdzacy dla $rodowiska medyczne-
go, bardzo. I bedzie to oznaczalo niepowetowa-
ne straty. Panstwo moéwiliscie... Kiedy my w tej
komisji apelowaliémy, zeby podja¢ pewne kroki,
wy sie z nas wy$miewaliscie, gldwny inspektor
sanitarny szydzil z naszych stow. No, to juz jest za
nami, nie chee do tego wracac. Ale teraz napraw-
de apelujmy, aby sie gleboko zastanowi¢, czy taka
droga chcemy i$¢ dalej. Uwazam - juz ponad po-
dziatami politycznymi — ze jest to bardzo krzyw-
dzace. Dziekuje bardzo.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje bardzo, Pani Senator. Pani jeszcze
wzmocnila tutaj glos przedstawiciela izby lekar-
skiej co do tych niepokojow.

Tak, Panie Ministrze, ta ustawa po raz kolej-
ny wzbudza niepokoje wérdd personelu medycz-
nego. Dlaczego? Dlatego, ze ciludzie sa caly czas
dzieleni w réznych aspektach: finansowym, te-
stowania, dostepu do sprzetu. Tak nie moze by¢.
Jezeli to sa pracownicy, o ktérych musimy za-
dbag, bo bez nich naprawde system totalnie sie
rozpadnie, to oni musza mie¢ wsparcie i musza
by¢ motywowani do pracy, a nie dzieleni. Jednak
z tej ustawy, z tych zapisow, ktdore do nas trafily,
takie dzielenie wynika. No, nie moze by¢ tak, ze
delegowany przez wojewode pracownik zarabia
dwa razy wiecej. Przeciez znamy zycie i wiemy,
ze cze$¢ 0sob by¢ moze pojdzie do tej pracy, tylko

ze opusci inne miejsce pracy, gdzie ich obecnosé¢
jest rownie wazna i gdzie takze czesto pracuje
sie z chorym na COVID. Tego typu rozwigzania
naprawde bulwersujg $rodowisko medyczne,
zresztg chyba nie tylko srodowisko medyczne.
Cala opinia publiczna — do mnie trafialy r6znego
rodzaju przekazy — jest zdziwiona, ze w ten spo-
s0b chcemy wynagradzaé¢ pracownikdow.
Pan senator Konieczny.

SENATOR
WOJCIECH KONIECZNY

Panie Ministrze, sytuacja wyglada tak, ze
w moim szpitali na oddziale geriatrii zachorowa-
lo 20 pacjentéw i 3 na 4 lekarzy, ktorzy sa na eta-
tach. Z tych 20 pacjentéw 7 zmarto — niekoniecz-
nie u nas, niektdrych sie udato przekaza¢. Nie
udalo sie nigdzie przekaza¢ 12 pacjentow. Tych 12
lezalo, az wyzdrowialo lub umarto. I ten personel
sie nie zajmowal COVID? Tam go nie leczylismy?
A za chwile moze sie tak sta¢, ze dostane pole-
cenie wojewody, zeby utworzy¢ nowe 16zka, by¢
moze utworze je w tym oddziale. I co, znowu tam
nie dostang pieniedzy, bo nie sg delegowani? Co$
tu jest nie tak. Nie méwie juz o tym, ze w szpitalu
pierwszego stopnia, w ktérym wlasciwie bylem
do dzisiaj, bo dzisiaj jest jeden oddzial po$wieco-
ny na leczenie pacjentéw z COVID, chociaz jest
to tez... Ale zostawmy to. Przez weekend 40 pa-
cjentéw lezalo na réznych oddzialach, na SOR, na
oddziale przej$ciowym, na oddziale neurologii,
na oddziale internistycznym, na oddziale chirur-
gii. Prawie wszedzie lezeli pacjenci. I co, ci ludzie
nie walczg z COVID? Macie jakie$ zle statystyki
co do liczby 16zek, a teraz jeszcze bedziecie mieli
zle statystyki co do pracownikéw, ktorzy walczg
z COVID. I beda niepokoje. Ludzie nie uciekaja ze
szpitali, ludzie chcg pracowaé, ale chcg jasnych
zasad, a wy te zasady zaciemniacie i robicie jakie$
niewlasciwe. Dlatego moja poprawka bedzie szla
w tym kierunku, o ktérym moéwilem. Nie wiem,
jak sie do tego ustosunkujecie, jak to zrobicie, ale
jezeli bedziecie dzieli¢ pracownikéw, to na dobre
to nie wyjdzie. Dziekuje bardzo.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.

Mysle, ze pan minister jeszcze sie odniesie,

tak?
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PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Dziekuje.

Pani Przewodniczaca, chcialbym tylko spro-
stowac... By¢ moze to ja wczesniej nieprecyzyj-
nie sie wyrazilem, méwiac o tym recovery pla-
nie w szczegdlnosci wlasnie dla takich chordb
jak onkologiczne, kardiologiczne. Praca nad
nim zakladala pelng dostepnos¢ swiadczen po
stronie swiadczeniodawcéw. To mial by¢ plan,
ktéry motywuje do tego, zeby nadrobi¢ czas
z wiosny. Zrezygnowali$my z niego tylko dlate-
go, ze dzisiaj zdajemy sobie sprawe, ze Swiad-
czeniodawcy nie dysponuja pelnymi mozliwo-
Sciami, ze nie majg mozliwosci... Chodzi o ile$
rozwigzan zwigzanych z innym rozliczaniem
kontraktu przez Narodowy Fundusz Zdrowia,
z wydtuzeniem okresu rozliczeniowego itd. No,
sg to rozwigzania, ktore z pelng swiadomoscia
wdrazamy, bo wiemy, ze $wiadczeniodawcy
nie sg w stanie wyrobi¢ 100%, podczas gdy my
oczekiwalismy, ze w tych cyklach miesiecznych
powinni wyrobi¢ 110-120%. Ale to nie jest tak,
ze nie pracujemy nad rozwigzaniami, ktore
w trybie kryzysowym, powiedzmy, maja za-
pewnic¢ ciaglosé¢ swiadczen dla pacjentow. Sg to
dla mnie 2 oddzielne obszary.

Chetnie zapoznam sie z ta poprawka do-
tyczaca personelu medycznego. Ja zdaje so-
bie sprawe, ze na pewno sg takie przypadki,
bo na kazdy oddzial moze trafi¢ chory z COVID.
Jednak rozumiem, ze sg pewne zalozenia, jest
pewna strategia funkcjonowania. Pewne role
nalozone na o$rodki mowig o tym, gdzie co do
zasady w 99% przypadkow leczy sie chorych
na COVID. I nawet jesli, tak jak pan senator
mowil, wojewoda wyda teraz polecenie prze-
ksztalcenia kilku t6zek, to wlasnie za tym pole-
ceniem przeksztalcenia i utworzenia oddzialu
covidowego, za tego typu rozwigzaniami poj-
dzie wlaénie wynagrodzenie dla personelu tam
pracujacego. I bedzie tak nie na podstawie usta-
wy, bo ustawa tego nie musi regulowac, tylko
na podstawie polecen ministra zdrowia, ktére,
tak jak mowitem, funkcjonujg od dawna i takie
przypadki mogg obejmowac. A wiec takie watki
regulujemy. Pewnych wyjatkow — takich, kiedy
pacjent covidowy trafia do szpitala co do zasa-
dy czystego — pewnie nie da sie uregulowac.
Dziekuje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.

Panie Ministrze, wlasciwie to pan sie pogra-
zyt w tej chwili ta wypowiedzia, a to z tego wzgle-
du, ze... W takim razie ja czego$ kompletnie nie
rozumiem. Pan modwi, ze przygotowywali$cie
plan, ktéry miatby zwiekszy¢ liczbe przyjec in-
nych pacjentdéw z innymi schorzeniami, ale nie
moze on by¢ zrealizowany, bo $wiadczeniodaw-
cy po prostu nie sg w stanie tego zrealizowac.
Czy naprawde nie wzieliScie pod uwage tego, ze
jesienig bedzie wzrost, jesli chodzi o epidemig?
Czy to kompletnie nie bylo brane pod uwage?
Przeciez bylo wiadome od poczatku epidemii,
ze jesienig bedzie, jak nie druga fala... No, bylo
wiadome, ze na pewno nie bedzie wyplaszcze-
nia. Panie Ministrze, czy przez te pot roku zaj-
mowaliécie sie tylko i wylacznie kupowaniem
respiratorow? Czy naprawde nie bylo zadnej
strategii co do rozwoju epidemii — powiedzmy,
planu A, jezeli bedzie ptasko, i planu B, jezeli be-
dzie szlo ostro w gore — a do tego zabezpieczenia
obejmujgcego takze innych pacjentow? To jak
mamy teraz zabezpieczy¢ tych pacjentéw z in-
nymi chorobami? Juz pomine, Panie Ministrze,
skutki odlegle, ktére nastapia w pewnym cza-
sie, jak chociazby nieprawdopodobne problemy
z chorobami psychicznymi i zaburzeniami psy-
chicznymi. O tym na razie nie méwimy, ale pew-
nie tez bedziemy méwic. A wiec prosze sie nie
dziwi¢, ze jesteémy tak mocno zbulwersowani
tym, ze panstwo nie macie konkretnego planu,
konkretnych rozwigzan. Przeciez byto wiadomo,
ze bedzie potrzebne zwiekszenie liczby lozek,
ze mamy braki kadrowe. I byl czas na to, zeby
szkoli¢ personel, przygotowywaé go i mie¢ plan
zaréowno dla chorych na COVID, jak i dla tych po-
zostaltych. Dziekuje bardzo.

Oglaszam 10 minut przerwy.

(Przerwa w obradach)

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Wznawiamy po przerwie obrady Komisji
Zdrowia.

Przystapimy teraz do calej puli glosowan.

Na poczatku jeszcze raz podkreslam, ze
wszystkie propozycje poprawek przygotowane

26 pazdziernika 2020 r.



Posiedzenie Komisji Zdrowia (26.)

przez biuro prawne zostaly przejete przez sena-
toréw. Jest rowniez inicjatywa dotyczaca wpro-
wadzenia nowego projektu ustawy.

Moze na poczatku, zanim przystgpimy do
glosowan i rozwazania licznych poprawek,
w pierwszej kolejnosci zaglosujemy nad tym
zgloszonym przez pana senatora nowym projek-
tem ustawy, nad tg inicjatywa legislacyjna. I po
tym dopiero rozpoczniemy.

Jako ze poprawek jest naprawde bardzo duzo
— po pierwsze, $wiadczy to o tym, ze naprawde
bardzo mocno przeanalizowalismy wszystkie
zapisy, ktore w tym projekcie sie pojawily, a po
drugie, jak panstwo wiecie, byly zglaszane teraz
jeszcze nowe poprawki — proponuje, zeby$Smy
procedowali w ten sposob, ze bedziemy czytaé po-
szczegolne artykuly, ich nie jest bardzo duzo, i do
kazdego artykutu bedziemy sie odnosi¢ po kolei,
informowag, czy jest poprawka, czy tez nie ma.

W pierwszej kolejnosci poddaje pod gloso-
wanie wprowadzenie do prac Komisji Zdrowia
nowej Sciezki legislacyjnej, nowego projektu
ustawy zgloszonego przez pana senatora Szejn-
felda... Gdzie ja to mam...

Panie Senatorze, prosze mi podpowiedzie¢
tytut tej propozycji.

SENATOR
ADAM SZEJNFELD

Da sie tylko przeczyta¢, Pani Przewodnicza-
ca, bo tytuly tych ustaw antycovidowych sa bar-
dzo dlugie. Ten tytul to ,ustawa o zmianie usta-
wy o szczegolnych rozwigzaniach zwigzanych
z zapobieganiem, przeciwdzialaniem i zwalcza-
niem COVID-19, innych chordb zakaznych oraz
wywolanych nimi sytuacji kryzysowych”.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje bardzo.

Tytul jest rzeczywiscie diugi. A sens jest taki,
aby przywréci¢ na okres trwania epidemii, jak
rowniez w nastepnych 9o dniach, handel w nie-
dziele. I w art. 2 jest rOwniez zapis, aby pracow-
nicy, ktorzy w takim systemie pracujg, mieli 2
dodatkowe wolne dni w miesiacu.

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Tak, Panie Senatorze?

SENATOR
ADAM SZEJNFELD

Znaczy tu chodzi o to, zeby zagwarantowac...
zeby pracodawca byt zobowigzany do zagwaran-
towania...

(Przewodniczqca Beata Matecka-Libera: Tak
jest.)

...2 wolnych niedziel w miesigcu. Poniewaz,
oczywi$cie, dni wolne za prace w niedziele...

(Przewodniczgca Beata Matecka-Libera: 2 wol-
nych niedziel.)

...sa na podstawie kodeksu pracy i tak zagwa-
rantowane.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dobrze.

Poddaje pod glosowanie te propozycje.

Kto z panstwa, pan i panéw senatoréw, jest
za przyjeciem tego dodatkowego projektu? (6)

Prosze o podanie...

(Glos z sali: Kto jest przeciw.)

A, kto jest przeciw? (1)

Kto sie wstrzymal? (o)

Ja z gory zalozylam, ze bedzie jednomysl-
no$¢... (Wesotosc na sali)

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Tak jest.

6 glosow za, 1 — przeciw, nikt sie nie wstrzy-
mal.

Tak wiec przyjmujemy to, ze bedziemy pra-
cowac¢ w Komisji Zdrowia rowniez nad zgloszo-
nym projektem.

Teraz przechodzimy juz do druku, nad kto-
rym pracowali$my, i do poprawek.

Czy kto$ ma jakies poprawki do art. 1? Nie.

Do art. 2?

Do art. 37

(Glos z sali: Sa.)

Sa. Prosze bardzo.

Prosze bardzo, Panie Mecenasie, oddaje glos.

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Dziekuje bardzo.
Jezeli Wysoka Komisja wyrazi zgode, to
w zwiazku z tym, ze pierwsza poprawka ma
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charakter wyltgcznie redakcyjny, mogliby$smy ja,
o ile nie bedzie sprzeciwu wsrdd cztonkéw komi-
sji, przeglosowaé razem z innymi poprawkami
natury legislacyjnej, ujetymi w ostatniej czesci
opinii, a wiec w czesci D. Dziekuje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.

Przyjmujemy, ze bedziemy glosowac tgcznie.

Prosze bardzo, kto z panstwa jest w takim ra-
zie za przyjeciem tych poprawek? (7)

Kto jest przeciw? (0)

Kto sie wstrzymat? (o)

Jednoglosnie, 7 senatordw za.

Kolejny artykut... to byly redakcyjne... Art. 6.
Tutaj mamy poprawke. To jest kwestia zatrud-
nienia...

(WypowiedZ poza mikrofonem)

Moéwimy o art. 6.

(Gtowny Legislator w Biurze Legislacyjnym
w Kancelarii Senatu Piotr Magda: Wcze$niej jest
jeszcze inny, propozycja Biura Legislacyjnego...
Ja mam prosbe...)

To bardzo prosze, Panie Mecenasie. Ja moze
oddam panu glos, a bede sie wlgczala tylko
w zwigzku z tymi pozostatymi...

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Poprawka do art. 6 pkt 1 zmierza do uscisle-
nia, ze dodawane przepisy dotycza zaréwno wy-
dawania zgody na wykonywanie zawodu leka-
rza, jak i zgody na wykonywanie zawodu lekarza
dentysty. Jest to poprawka pierwsza z czesci C
opinii Biura Legislacyjnego. Dziekuje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dobrze.

W takim razie...

(WypowiedZ poza mikrofonem)

A, wlasnie. Ja zapomnialam jeszcze pytac
pana ministra o stanowisko.

Panie Ministrze, prosze bardzo.

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

To moze nawet dobrze, w przypadku tam-
tych trudniejszych tematow. W przypadku tych
tatwiejszych chociaz... Tutaj, wydaje sie, jak pa-
trze na te poprawki, szczegdlnie na... JestesSmy
za. To juz w Sejmie prébowali$émy doregulowac.
Tam tez byly poprawki. Czyli jesteSmy na tak.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.

Czyli teraz, Panie Mecenasie, ta poprawka
legislacyjna. Ale do art. 6 mamy jeszcze mery-
toryczna, tak?

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Ja wiem. 2 odrebne poprawki.

Glosujemy najpierw...

(Przedstawiciel Naczelnej Izby Lekarskiej Woj-
ciech Idaszak: Pani Przewodniczaca...)

Tak?

RADCA PRAWNY

W ZESPOLE RADCOW PRAWNYCH
W NACZELNE]J IZBIE LEKARSKIE)
WOJCIECH IDASZAK

Dziekuje bardzo.

Wojciech Idaszak, Naczelna Izba Lekarska.

Wysoka Komisjo, chcialbym zaznaczy¢, ze ta
poprawka wydaje sie jednak nie mie¢ charakte-
ru redakcyjnego. Rozumiem, ze tutaj by¢ moze
przemawialy za ta zmiana takie wzgledy, zeby,
tak jak jest ustawa o zawodach lekarza i lekarza
dentysty... zeby tutaj obja¢ obie te grupy zawodo-
we. Wydaje sie jednak, ze nie ma to uzasadnie-
nia, poniewaz w normalnej sytuacji w systemie
ochrony zdrowia nie cierpimy na niedobdr oséb
wykonujacych zawod lekarza dentysty. I w tej
chwili, kiedy - zgadzam sie tu z panem mini-
strem — mamy sytuacje nadzwyczajna, z tym
nikt nie jest w stanie polemizowac, méwie o sy-
tuacji covidowej, napltyw lekarzy dentystow z in-
nych panstw nam w walce z epidemig nie pomo-
ze. Tak wiec wydaje sie, ze nie ma uzasadnienia
dla tego, zeby wprowadza¢ do omawianego prze-
pisu te drugg grupe zawodowa.

Zeby juz nie nadwerezaé¢ cierpliwoéci pani
przewodniczacej, to, skoro jestesmy juz przy
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art. 6, chcialbym zaznaczy¢, ze, tak jak juz wspo-
mniatem, sytuacja jest nadzwyczajna, o czym
mowil pan minister, niemniej jednak w dotych-
czas wprowadzanych aktach prawnych doty-
czacych tejze nadzwyczajnej sytuacji wielokrot-
nie stosowano manewr legislacyjny w postaci
przepisow, ktore po uptywie okreslonego czasu,
szacowanego jako czas bezpieczny, w ktérym
uporamy sie z epidemig... Pewne nadzwyczajne
regulacje wygasaja z mocy prawa. Tak wiec skoro
omawiane rozwigzanie mialoby stuzy¢ wilasnie
walce z epidemia, to, jak sie wydaje, stanowczo
powinno ono by¢ zwigzane wlasnie z takim au-
tomatycznym wygasnieciem przepisu po ustg-
pieniu tejze nadzwyczajnej sytuacji. Dziekuje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Prosze bardzo, pan mecenas.

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Dziekuje bardzo.

Wysoka Komisjo, poprawka zdecydowanie
ma charakter wylacznie legislacyjny, poniewaz
wszystkie dodawane przepisy w ustawie o zawo-
dach lekarza i lekarza dentysty oraz w ustawie
o izbach lekarskich dotyczg zaréwno lekarzy, jak
i lekarzy dentystow. Jedynie tytulem przyktadu
odczytam ust. 2a: ,,Osobie, ktora uzyskata kwali-
fikacje poza terytorium Unii Europejskiej, mozna
wyrazi¢ zgode na wykonywanie zawodu lekarza
— i tu niekonsekwencja — oraz przyzna¢ prawo
wykonywania zawodu lekarza oraz prawo wyko-
nywania zawodu lekarza dentysty”. W zwiazku
z tym, skoro wszystkie przepisy ustawy w sposob
spdjny odnosza sie do tych 2 grup zawodowych,
poprawka ma charakter wylacznie legislacyjny.
Co oczywiscie nie wyklucza wprowadzenia tej re-
gulacji czasowosci, o ktorej wspomniat przedsta-
wiciel Naczelnej Izby Lekarskiej. Dziekuje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje bardzo.
W takim razie poddaje te poprawke pod glo-
sowanie.

Kto z panstwa senatorow jest za przyjeciem
poprawki? (6)

Kto jest przeciw? (0)

Kto sie wstrzymal? (o)

(WypowiedZ poza mikrofonem)

(Gtos z sali: 6 za, jednoglosnie.)

6 senatorow za.

Poprawka przyjeta jednoglosnie.

Rowniez do tego artykulu jest zgloszona
poprawka dotyczaca zmiany w ust. 2a pkt 1.
Dotyczy to cudzoziemcéw i znajomosci jezyka
polskiego. Wydaje nam sie, ze zlozenie samego
o$wiadczenia to za malo i dlatego proponujemy
taka poprawke, zeby osoby, ktére majg by¢ za-
trudnione, wykazywaly znajomo$¢ jezyka pol-
skiego okreslong w ust. 3.

(WypowiedZ poza mikrofonem)

Panie Ministrze?

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Pani Przewodniczgca, przepraszam, nie ma-
my tresci poprawek i... Tzn. ja nie wiem, czy to
jest mozliwe, zebysmy je dostali, czy sekretariat
dysponuje wszystkimi w tym momencie, czy
jeszcze jakie$ beda na goraco zglaszane. Ale tak
na szybko sie odnosze.

No, pytanie, jak by to weryfikowano. Bo
o$wiadczenie mialo z naszej strony wlasnie za-
pewnié, ze znajomo$c¢ jezyka polskiego jest po-
$wiadczana przez dang osobe. A jezeli tylko za-
piszemy, ze wymog... No, to my tez oczekujemy...

(Wypowiedzi w tle nagrania)

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Ale tu jest jeszcze odestanie do ust. 3.

(Podsekretarz Stanuw Ministerstwie Zdrowia
Stawomir Gadomski: Przykro mi, ale tego nie
widze, tak wiec jest mi ciezko sie...)

Ale czy panstwo nie dostaliscie poprawek?

(Podsekretarz Stanuw Ministerstwie Zdrowia
Stawomir Gadomski: Nie.)

(WypowiedZ poza mikrofonem)

(Glos z sali: Czy to sg poprawki z opinii?)

(Glos z sali: Nie, to sa...)

(WypowiedZ poza mikrofonem)

Prosze.

26 pazdziernika 2020 r.



25

Posiedzenie Komisji Zdrowia (26.)

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Panie Ministrze, jesli moge, to uscisle: to jest
tak naprawde propozycja powrotu do brzmienia
z projektu poselskiego, w ktorym odsyla sie do
przepisu obowigzujacego teraz i dotyczgcego
wszystkich osdb, ktore, nie posiadajac obywatel-
stwa polskiego, staraja sie o uzyskanie...

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Czyli chodzi o egzamin, prawda? No, to tutaj
stanowisko jest negatywne.

(WypowiedZ poza mikrofonem)

(Przewodniczgca Beata Matecka-Libera: Ale
dlaczego, Panie Ministrze? Moze pan to uzasad-
nic?)

No, bo w naszej ocenie w tej ekstraordynaryj-
nej sytuacji nie ma czasu na egzaminy. Stad te
rozwigzania uproszczone.

(WypowiedZ poza mikrofonem)

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dobrze. Rozstrzygniemy to w glosowaniu.

Kto z panstwa jest w takim razie za tg po-
prawka, aby jednak trzeba bylo wykazac¢ znajo-
mosc¢ jezyka polskiego, a nie tylko ztozy¢ o$wiad-
czenie?

Kto jest za poprawka? (6)

Kto jest przeciw? (0)

I kto sie wstrzymal? (2)

Prosze o podanie wynikow.

6 gtosow za, nikt nie byl przeciw, 2 senatorow
wstrzymalo sie od glosu.

Dziekuje.

Panie Mecenasie, prosze bardzo.

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Kolejna propozycja poprawki, ujeta jako pkt 2
w czesci C opinii Biura Legislacyjnego, zmierza
do zapewnienia spéjnosci w zakresie uzywania

poje¢ ,podmiot wykonujacy dziatalnosé leczni-
cza” i ,podmiot leczniczy”. W zwigzku z tym, ze
zmieniane przepisy ustawy o izbach lekarskich
postuguja sie pojeciem podmiotu leczniczego,
aponadto w zwigzku z tym, ze jeden z przepiséw
zmienianej ustawy o zawodzie lekarza postuguje
sie pojeciem ,zakladu leczniczego”, wychodzimy
z zalozenia, ze zamiarem projektodawcy byto od-
niesienie sie do mozliwosci prowadzenia przez
cudzoziemca praktyki w podmiocie leczniczym,
a co za tym idzie, proponujemy, aby sformuto-
wanie ,podmiot wykonujacy dzialalnosé¢ lecz-
niczg” uzyte w roznych przypadkach zastapic
sformulowaniem ,podmiot leczniczy”. Dziekuje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.
Pan minister?
(Wypowiedz poza mikrofonem)

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Je$li mozna, to pan mecenas...

DYREKTOR

DEPARTAMENTU PRAWNEGO
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
DAMIAN JAKUBIK

Dzien dobry.

Damian Jakubik, dyrektor Departamentu
Prawnego w Ministerstwie Zdrowia.

Pani Przewodniczaca! Wysoka Komisjo!

No, ja pozwole sobie nie zgodzi¢ sie tutaj z pa-
nem mecenasem. Tzn. przyjmujac te poprawke,
zaweziliby$my katalog miejsc, w ktérych mogt-
by wykonywaé swoje czynno$ci lekarz, ktory
otrzyma prawo wykonywania zawodu na tery-
torium RP. Dzi§ mamy w omawianych przepi-
sach kategorie pojeciows ,podmiot wykonujacy
dziatalnos¢ lecznicza”. I ta kategoria jest szersza,
anizeli pojecie ,podmiot leczniczy”, ktdre zapro-
ponowal pan mecenas. I w naszej ocenie to jest
zabieg, ktéry ma na celu zapewnienie wiekszego
spektrum miejsc, w ktorych lekarz z zagranicy
moze by¢ zatrudniony w tym wyjatkowym okre-
sie. Tak wiec jest to zabieg, w naszej ocenie, po-
prawny i celowy.
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PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Rozumiem.
Prosze bardzo, Panie Mecenasie.

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Obawiam sie, ze by¢ moze na skutek mojej
nieprecyzyjnej wypowiedzi powstato nieporozu-
mienie. Wszystkie zmieniane przepisy w usta-
wie o izbach lekarskich stanowig o zatrudnieniu
w podmiocie leczniczym. Wszystkie zmieniane
przepisy — z wyjatkiem tych wskazanych w po-
prawce — ustawy o zawodach lekarza i lekarza
dentysty stanowia o podmiocie leczniczym. Nad-
to dodawany ust. 2a pkt 2 postuguje sie pojeciem
»zaklad leczniczy”, a pojecie ,zaklad leczniczy”
odnosi sie do podmiotu leczniczego. W zwiazku
z tym gdyby przyjac¢ koncepcje, o ktorej wspo-
mnial pan dyrektor, to nalezaloby p6j$¢ w druga
strone i wszystkich owych przepisach, ktore sta-
nowig o podmiocie leczniczym, zastapi¢ wyrazy
»podmiot lecznicy” wyrazami ,,podmiot wyko-
nujgcy dziatalnos¢ leczniczy”. A zatem Wysoka
Komisja powinna wprowadzi¢ poprawke zapew-
niajacg spojnos$¢ w jedng albo w druga strone.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.
Pan minister, tak?

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Przyjmujemy to wyjasnienie. Nasze stanowi-
sko jest pozytywne.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje bardzo.

Poddaje pod glosowanie.

Kto z panstwa senatordw jest za przyjeciem
poprawki? (7)

Kto jest przeciw? (0)

I kto sie wstrzymal? (1)
Dziekuje.

Prosze bardzo.

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Kolejne 2 poprawki maja charakter wylacz-
nie legislacyjny i zmierzaja do tego, aby przepisy
nie postugiwaly sie blednym sformutowaniem
»zgodnie z odrebnymi przepisami” i ,,okres$lone
w odrebnych przepisach”. Sg to propozycje po-
prawek nr 3 i nr 11 z czesci C opinii Biura Legi-
slacyjnego. Dziekuje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.
Czy pan minister chce sie do tego ustosun-
kowac?

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Pozytywnie.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.

Poddaje pod glosowanie te poprawki.
Kto z panstwa jest za ich przyjeciem? (7)
Kto jest przeciw? (1)

Kto sie wstrzymal? (o)

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Kolejna propozycja poprawki zostala zapre-
zentowana jako pkt 4 w czesci C opinii Biura
Legislacyjnego i zmierza do tego, aby po ty-
tule konwencji, zgodnie z zasadami techniki
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prawodawczej, wskaza¢ dziennik urzedowy,
w ktorym zostala ona ogloszona. Dziekuje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.
Pan minister?

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Pozytywnie.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.

Poddaje pod glosowanie.

Kto jest za przyjeciem poprawki? (7)
Kto jest przeciw? (0)

I kto sie wstrzymal? (o)

(Glos z sali: 7 za. Jednoglosnie.)
Jednoglosnie, 7 gloséw za.

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Kolejna propozycja poprawki zostala zapre-
zentowana w pkcie 5 czesci C opinii Biura Legi-
slacyjnego. W dodawanym ust. 2c w art. 7 usta-
wy o zawodach lekarza i lekarza dentysty zdanie
drugie brzmi: ,Mozna przedstawi¢ rowniez inne
dokumenty pos$wiadczajace posiadanie kwali-
fikacji zawodowych odpowiadajacych zakreso-
wi swiadczen zdrowotnych wskazanych w za-
swiadczeniu”.. itd. Zwracamy uwage, ze ust. 2c
dotyczy przekazania przez ministra zdrowia
konsultantowi dokumentéw potwierdzajacych
spelnianie wymagan przez cudzoziemca ubie-
gajacego sie o mozliwos¢ wykonywania zawodu
lekarza lub zawodu lekarza dentysty. W zwiaz-
ku z tym wydaje sie, ze zdanie to powinno by¢
adresowane do ministra wlasciwego do spraw
zdrowia, ktory przekazywalby konsultantowi
rowniez te inne dokumenty, jezeli cudzoziemiec
dolaczyt je do stosownego wniosku. Dziekuje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.
Pan minister?

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Tak, stanowisko pozytywne.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje bardzo.

Bardzo dobrze nam idzie, Panie Ministrze.
Tak chyba do konca pojdzie.

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Dobrze.

Kto jest za ta poprawka? (8)

Kto przeciw? (0)

Kto sie wstrzymat? (o)

(Wypowiedz poza mikrofonem)

(Gtos z sali: 8 za, jednoglosnie.)

Jednogloénie, 8 glosow za.

Prosze bardzo.

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Kolejna propozycja poprawki zostala za-
warta w pkcie 1 w cze$ci A opinii Biura Legi-
slacyjnego, a wiec ma charakter konstytucyjny.
Zmierza ona do tego, aby wydanie zarzgdze-
nia wojewody w sprawie uzycia danej strazy
miejskiej do wspdlnych dzialann z Policjg bylo
dokonywane za zgods wlasciwego terytorial-
nie wojta, burmistrza albo prezydenta miasta.
Dziekuje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.
Bardzo prosze o opinie.
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PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Pani Przewodniczaca, jezeli moge, prosze
o stanowisko w tym zakresie przedstawiciela
Ministerstwa Spraw Wewnetrznych i Admini-
stracji.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Prosze bardzo.

DYREKTOR

DEPARTAMENTU PORZADKU PUBLICZNEGO
W MINISTERSTWIE SPRAW
WEWNETRZNYCH | ADMINISTRAC]I
MARIUSZ CICHOMSKI

Dziekuje bardzo.

Szanowni Panstwo, Mariusz Cichomski, dy-
rektor Departamentu Porzadku Publicznego
w Ministerstwie Spraw Wewnetrznych i Admi-
nistracji.

Pozwole sobie nie zgodzi¢ sie z uwaga pana
mecenasa. Po pierwsze, zakres... Sam fakt wspot-
pracy pomiedzy strazami gminnymi a Policja
wynika z art. 9 ust. 4 obecnie obowigzujacych
przepiséw. Tam mamy do czynienia jeszcze z do-
okresleniem w ust. 5, na czym owa wspotpraca
mialaby polega¢. Tak wiec pod tym wzgledem
nie jest wnoszone do ustawodawstwa nic nowe-
go. Pragne jednak zwrdci¢ uwage, ze w oparciu
o tenze art. 9 ust. 4 w sytuacji zwyklej wojewoda
moze zawiera¢ porozumienia z komendantem
wojewodzkim Policji, okreslajac dokladne formy
wspolpracy. W sytuacji zwyklej. A tutaj mamy do
czynienia z sytuacjg szczegolna. Nie bez przyczy-
ny zaproponowany w projekcie poselskim przez
pandéw i panie postanki katalog sytuacji jest bar-
dzo waski. To sg katastrofy, kleski zywiolowe,
stany zagrozenia epidemicznego, czyli sytuacje,
gdzie mamy do czynienia z czym$ znacznie po-
nadstandardowym, gdzie odwolujemy sie do do-
bra wyzszego rzedu. A tego typu okreslenie i tego
typu sytuacja, ze tak powiem, wladcza wzgledem
organu samorzadu tez jest juz znana polskie-
mu ustawodawstwu. Pojawia sie ona chociazby
w art. 25 ustawy o wojewodzie i organach admi-
nistracji rzadowej w terenie. Zgodnie z tymze
artykulem wojewoda moze wydawa¢ polecenia

stosownym organom w tego typu, bardzo po-
dobnie okreslonych stanach nadzwyczajnych.
W zwigzku z tym mamy tutaj do czynienia z do-
precyzowaniem proceduralnym.

Jeszcze jedna kwestia, tez, jak mysle, istotna
z punktu widzenia relacji pomiedzy wspomnia-
nymi podmiotami, pomiedzy strazami gminny-
mi a Policja. Nawet w obecnym stanie prawnym
to nie jest relacja wylgcznie partnerska. W roz-
porzadzeniu wydanym na podstawie art. g ust. 7,
gdzie mamy do czynienia z sytuacjg wspotdzia-
lania, jednoznacznie jest w tej chwili wskazane,
ze dowodzenie przynalezne jest Policji.

I jeszcze jeden element, na ktory warto spoj-
rze¢ i o ktorym tez nie mozna zapomina¢. Oczy-
wiscie, zgodnie z art. 9 ust. 1 nadzor nad dzia-
lalnoscig strazy sprawuje wojt, burmistrz lub
prezydent miasta. Ale zgodnie z ust. 2 tegoz sa-
mego artykulu nadzér nad dzialalnoscig strazy
m.in. w zakresie wykonywania uprawnien okre-
$lonych w art. 12 — a tu wlasnie o takiej sytuacji
mowa — sprawuje wojewoda, swojg drogg, przy
pomocy komendanta wojewddzkiego czy ko-
mendanta stolecznego Policji.

I jeszcze jeden element. Ta poselska propo-
zycja w 100% wpisuje sie nadrzedna role strazy
gminnych, jakg jest kwestia stuzebnosci wobec
spotecznosci lokalne;...

(Glos z sali: Przepraszam... Nie ma obrazu
inie stychac...)

Tak, pozwole sobie zakoniczy¢. Dziekuje bar-
dzo. Mysle, ze przedstawilem argumenty. Dzie-
kuje.

(Wypowiedzi w tle nagrania)

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Tak, tak. Oczywiscie.

Chwila przerwy ze wzgledu na problemy
z transmisja w internecie.

Prosze bardzo. Prosze kontynuowac.

DYREKTOR

DEPARTAMENTU PORZADKU PUBLICZNEGO
W MINISTERSTWIE SPRAW
WEWNETRZNYCH | ADMINISTRAC]/I
MARIUSZ CICHOMSKI

Pani Przewodniczgca, Szanowni Panstwo,
wydaje mi sie, ze te przyklady obecnego ustawie-
nia relacji pomiedzy wskazanymi podmiotami,
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i wojewoda, i burmistrzem, woéjtem czy innym
podmiotem w sytuacji, jaka mamy, ze wzgledu
na poziom lokalny, a takze w zaleznosci od ro-
dzaju prowadzonej wspolpracy z Policja, sa wy-
starczajace do tego, zeby méwic, ze wspomniane
przepisy nie sg czyms$ zupelnie nowym z punktu
widzenia polskiego ustawodawstwa. I jak najbar-
dziej mieszczg sie w ramach konstytucyjnosci,
szczegodlnie ze wzgledu na to, ze dotycza wylgcz-
nie sytuacji nadzwyczajnych. Dziekuje bardzo.
(WypowiedZ poza mikrofonem)

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.
Prosze bardzo, Panie Mecenasie.

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Dziekuje panu dyrektorowi za zaprezento-
wane wyjasnienie, jakkolwiek pragne jedynie
zwrdci¢ uwage na 2 kwestie. Po pierwsze, trudno
mowic tutaj o doprecyzowaniu, skoro instytucja
wspoélnych dzialan z Policja zarzadzana przez
wojewode i tylko przez niego, bez zadnego wspot-
uczestnictwa organu JST, nie istnieje w systemie
prawnym. Jest to po prostu nowa instytucja.

Po drugie, zaprezentowana argumentacja ma,
W mojej ocenie, co do zasady, charakter meryto-
ryczny i nie do konca jest adekwatna do posta-
wionego zarzutu dotyczgcego relacji pomiedzy
wojewoda a jednostka samorzadu terytorialnego,
ktora to relacja, jak pozwolilem sobie podkresli¢,
opiera sie na zasadzie nadzoru, z punktu widze-
nia legalnosci. Wydaje sie ponadto, ze zgoda woj-
ta, burmistrza lub prezydenta miasta nie bedzie
powodowa¢ zadnych perturbacji merytorycz-
nych w procesie wspdldzialania, w ktérym - zga-
dzam sie — nadrzedna role odgrywa i powinien
odgrywac wlasciwy komendant Policji. Dziekuje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.
Wystuchaliémy argumentéw za i przeciw.
Poddaje poprawke pod glosowanie.

Kto z panstwa jest za przyjeciem tej popraw-
ki? (6)

Kto jest przeciw? (1)

I kto sie wstrzymal? (1)

Dziekuje.

Kolejna poprawka.

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Kolejna poprawka dotyczy przepisu, ktory
zostal dodany na etapie sejmowego postepo-
wania legislacyjnego. Wydaje sie, ze w sposob
omytkowy uzyte tam sformulowanie ,zostat
zwolniony od zaje¢” powinno zostaé zastgpione
sformulowaniem ,zostal zwolniony od wyko-
nywania zadan stuzbowych”, tak jak w innych
przepisach dotyczacych pragmatyk odpowied-
nich stuzb. Dziekuje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.
Czy pan minister sie odniesie?

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Pozytywnie.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.

Przystepujemy do glosowania.

Kto jest za ta poprawka? (8)

Kto jest przeciw? (0)

I kto sie wstrzymal? (o)

Jednogloénie, 8 glosow za.

Gdzie jestesmy?

(Gtowny Legislator w Biurze Legislacyjnym
w Kancelarii Senatu Piotr Magda: Przy dziesiat-
ce.)

Dziesiatka.
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GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Kolejna propozycja poprawki, ujeta jako pkt 7
w czesci C opinii Biura Legislacyjnego, ma wy-
tacznie charakter legislacyjny. Chodzi o przenie-
sienie regulacji sformulowanej w art. 24, ktéra
ma charakter merytoryczny i dotyczy wplywow
do Narodowego Funduszu Zdrowia z tytulu
srodkow pochodzacych z grzywien, do stosow-
nego przepisu, w ktéorym mowa wymierzaniu
tego rodzaju grzywien. Dziekuje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.
Stanowisko ministerstwa?

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Tzn., jak rozumiem, meritum, czyli to, ze
srodki z tych grzywien przechodzg do Narodowe-
go Funduszu Zdrowia... To, czy mamy to umiej-
scowione w art. 24, czy tutaj, jest tozsame legisla-
cyjnie. Wydaje nam sie, ze nie ma to znaczenia.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dobrze. Glosujemy w takim razie.

Kto jest za przyjeciem tej poprawki? (8)
Kto jest przeciw? (0)

Kto sie wstrzymat? (o)

8 glosow za. Jednoglosnie.

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Kolejna proponowana poprawka zostala za-
warta w pkcie 2 w czesci A opinii Biura Legisla-
cyjnego, a wiec ma charakter konstytucyjny.
W nowelizacji ustawy — Prawo farmaceutyczne
przewidziano elastyczny instrument w postaci
mozliwoéci przedluzenia wystawionej recepty
w okresie ogloszenia stanu zagrozenia epidemicz-

nego albo stanu epidemii. Zamiar ten zashuguje na
jednoznaczne poparcie, ale forma obwieszczenia
jest w tym zakresie nieadekwatna, dlatego ze ob-
wieszczenie ma charakter czysto informacyjny,
a owo przedluzenie powinno by¢ dokonywane ak-
tem wykonawczym w stosunku do ustawy, jakim
jest rozporzadzenie. Dziekuje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.
Panie Ministrze?

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

W naszej ocenie jest to kwestia techniczna.
Nie wprowadzamy tutaj nowych zmian w zakre-
sie refundacji czy stopnia refundacji okreslonych
produktéw leczniczych. Dlatego uznaliSmy, ze
obwieszczenie, jako wlasnie informacyjne — to
dobre stowo — w przypadku okreslonych lekow,
ktére juz dzisiaj sg w obrocie, ktore juz dzisiaj
mozna wystawia¢ na recepte, jest wlasciwe. Bo
jest to tylko jakby usankcjonowanie tej informa-
¢ji, dla ktérych lekéw to, o czym tu mowa, ma na-
stapi¢. Dlatego nasze stanowisko jest negatywne.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Pan mecenas?

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Ja tylko chcialbym, zeby$my mieli jasno$¢
co do przedmiotu poprawki. Dodawany przepis
ustawy — Prawo farmaceutyczne stanowi o prze-
dhuzeniu terminu realizacji recepty. Te terminy sa
okreslone w ustawie. W zwigzku z tym wyjatek od
regulacji ustawowej trudno wprowadza¢ obwiesz-
czeniem. Moze to by¢ dokonane rozporzadzeniem.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dobrze. Argumenty padty.
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Poddaje poprawke pod glosowanie.
Kto z panstwa jest za ta poprawka? (7)
Kto jest przeciw? (0)

Kto sie wstrzymal? (1)

Dziekuje.

Prosze bardzo.

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Kolejna poprawka dotyczy art. 12 pkt 11 2,
a wiec nowelizacji ustawy o $wiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw
publicznych, gdzie przewidziano niewystepuja-
cy w zmienianej ustawie i budzacy watpliwosci
z punktu widzenia powszechnie obowigzujgcego
systemu zrodet prawa instrument dokonywania
kontroli, nie tylko w zakresie obowigzujgcych
przepisow i zgodnoS$ci z nimi, co, rzecz jasna,
jest naturalne, lecz takze pod wzgledem zgodno-
$ci, cytuje, z wymaganiami okres$lonymi przez
prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia. Jako
ze te wymagania zapewne sg okreslane w dro-
dze zarzadzanie tego prezesa albo innego aktu
wydawanego przez tego prezesa, wydaje sie, ze
nie moga one by¢ kryterium dokonywanej kon-
troli, jako zawarte w akcie o charakterze niepo-
wszechnie obowigzujacym. Dziekuje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.
Prosze bardzo.

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Pan dyrektor.

DYREKTOR

DEPARTAMENTU PRAWNEGO
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
DAMIAN JAKUBIK

Bardzo dziekuje.
Szanowni Panstwo, ja tylko przypomne,
odnoszac sie do uwagi pana mecenasa, ze

pozostajemy w rezimie jednak umownym
i ustawa o swiadczeniach opieki zdrowotnej fi-
nansowanych ze srodkow publicznych przynaj-
mniejw 3 miejscach — wart. 132 ust. 8, w art. 146
ust. 5 oraz w art. 159 ust. 2 — upowaznia pre-
zesa funduszu do okreslania konkretnych ele-
mentéw tego stosunku umownego. I dlatego
tez, w mojej ocenie, wspomniane odestanie,
no, nie jest nieprawidlowe, z tego wzgledu, ze
pozostajemy w rezimie umownym umowy cy-
wilnoprawnej, laczacej platnika z podmiotem,
ktory przystapit do realizacji takiej umowy,
zgodzit sie na jej zawarcie. Te elementy, tak jak
powiedzialem, sg okreslone przez prezesa fun-
duszu na podstawie upowaznienia zawartego
w ustawie i s one elementem umowy, tak na
dobrg sprawe, bo wchodza, zgodnie z postano-
wieniami umownymi, do relacji miedzy pod-
miotem udzielajgcym swiadczen a prezesem
funduszu. Bo to prezes teraz zawiera umowy.
Dziekuje bardzo.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Prosze bardzo.

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Tu tez musimy mie¢ pelng jasnos¢ co do
przedmiotu poprawki. Dlatego ze, jak nam sie
wydaje, gdyby zamiarem ustawodawcy, a wcze-
$niej projektodawcy, bylo odniesienie sie do po-
stanowien umowy, co nie budzitoby watpliwosci,
to tak zostaloby to dokonane. Wydaje sie nam,
ze wspomniane sformulowanie tak naprawde
odnosi sie do sytuacji kontroli podmiotu, kto-
rego nie laczy stosunek umowny z Narodowym
Funduszem Zdrowia. Dlatego tez jest to jedyne
sformulowanie odnoszace sie do wymagan, ktd-
re nie wystepuje w przepisach zmienianej usta-
wy. Gdyby dotyczyto to umowy, nie budziloby to
watpliwos$ci, no, bo umowa lgczy strony. Tutaj
jest jednakowoz mowa o pewnych wymaganiach
jednostronnie  narzuconych zarzadzeniem.
W zwigzku z tym pozwole sobie podtrzymac ar-
gumentacje. Dziekuje.

26 pazdziernika 2020 r.



32

Posiedzenie Komisji Zdrowia (26.)

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Poddaje poprawke pod glosowanie.

Kto z panstwa jest za przyjeciem tej popraw-
Ki? (7)

Kto jest przeciw? (0)

Kto sie wstrzymat? (1)

DoszliSmy do art. 14. Tutaj, do tego artyku-
tu jest wnoszona poprawka. To jest do$¢ szeroki
temat, ktory dotyczy zmian w Panstwowym Ra-
townictwie Medycznym. Watpliwo$ci mielismy
wiele. Przeczytalam tak naprawde wszystkie
wypowiedzi, ktore padly w Senacie. I przy okazji
chciatlabym tutaj jeszcze dopytac. Poniewaz pan-
stwo tutaj proponujecie powolanie koordynatora
krajowego ratownictwa medycznego, mam jesz-
cze, zanim jeszcze poddam poprawke pod glo-
sowanie, takie pytanie do pana ministra. Z in-
formacji i z wiedzy, jakie mam, wynika, ze taki
obowiazek ciazy w tej chwili na jednym z sekre-
tarzy stanu, jest on rdwnocze$nie odpowiedzial-
ny za ratownictwo medyczne jako koordynator.
Tak wiec czy tu przypadkiem nie nastepuje du-
blowanie pewnych zadan?

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Ale, idgc dalej... Prosze bardzo, czy pan mi-
nister chce...

(Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia
Stawomir Gadomski: Prosze dokonczyc.)

Dobrze. Idac dalej tokiem mojego mys$lenia,
zresztg nie tylko mojego... Doszlismy do wnio-
sku, ze tutaj pewne kwestie sg zdecydowanie du-
blowane. I dlatego poprawka ma celu skreslenie
przepisow ust 7-9.

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Pani Przewodniczaca, oczywiscie, dzisiaj
w ramach nadzoru nad pewnymi obszarami...
Nadzo6r nad ratownictwem jest przypisany jed-
nemu z czlonkéw kierownictwa ministerstwa,
w tym przypadku — ministrowi Krasce. Aczkol-
wiek to nie jest jednoznaczne, ze pelni on funk-
cje krajowego koordynatora, ktéry w szczegdl-
nosci ma te prawa i obowiazki, o ktorych tutaj,
W tej ustawie sie mowi.

Co do ust. 7—9 czyli, jak rozumiem, powotla-
nia zespotu...

(Przewodniczqca Beata Matecka-Libera: Tak.)

...powolywania czltonkéw i dzialania na pod-
stawie regulaminu, to troche nie wyobrazamy
sobie dzisiaj tego, ze krajowy koordynator zosta-
nie pozostawiony sam sobie. Bo po to chcemy za-
angazowa¢ MON, po to chcemy zaangazowa¢ do
tego zespolu MSWiA... Pozostalych mozemy i tak
pewnie... Chodzi nam o to, zeby rzeczywiscie za-
pewnic¢ koordynacje, np. na poziomie transportu
lotniczego. Te ministerstwa czy stuzby im pod-
legle takimi mozliwosciami dysponuja. Czy ra-
townictwo wojskowe. To tez jest cos, co jest jakby
w ogole poza gestia i wiedza ministra zdrowia.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Tak. Zgadzam sie, ze rzeczywiscie, to nie jest
jedno i to samo, koordynator krajowy a osoba,
ktora jest pelnomocnikiem. Ale wydaje mi sie
jednak, ze powolywanie dodatkowego zespotu
jest absolutnie dublowaniem pewnych obowigz-
kow, tym bardziej ze sztaby kryzysowe, jak rozu-
miem, obecnie dzialaja, nie jest to co$, co dopie-
ro wprowadzamy. A dodatkowo jeszcze obecno$¢
przedstawiciela Narodowego Funduszu Zdro-
wia w takim zespole kompletnie mi nie pasuje.
W zwiagzku z tym taka poprawke przedkladam.

Kto z panstwa jest za poparciem tej popraw-
ki? (6)

Kto jest przeciw? (1)

Kto sie wstrzymal? (1)

Art. 15...

(WypowiedZ poza mikrofonem)

A, jeszcze pani senator...

(Senator Agnieszka Gorgon-Komor: Czy moge
poprosic o...)

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Ja te poprawke odczytam, jesli pani senator
pozwoli.

(Senator Agnieszka Gorgon-Komor: Bardzo
prosze.)

Ona zmierza...

(WypowiedZ poza mikrofonem)

Tak, onazmierza do tego, zeby w art. 14 pkt 12
otrzymal brzmienie: ,W okresie ogloszenia
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stanu zagrozenia epidemicznego albo stanu epi-
demii lotniczy zespdt ratownictwa medycznego
sklada sie co najmniej z czterech osob, w tym co
najmniej z jednego pilota zawodowego i lekarza
oraz ratownikow medycznych lub pielegniarek
systemu’”. Dziekuje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

To jest temat, ktory omawialiSmy wczesniej,
tak wiec prosze bardzo, Panie Ministrze, o osta-
teczne zdanie.

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Pani Przewodniczaca, Pani Senator, jezeli
mogtbym namowié jeszcze do zmiany tej po-
prawki przez panig senator... Bo 4 czlonkow ze-
spotu nie wejdzie do helikoptera.

(WypowiedZ poza mikrofonem)

Tam mogg by¢ maksymalnie 3 osoby. Tak wiec
jezeli mogtbym namdwi¢ do korekty tej popraw-
ki... Nawet zastanawialiSmy sie chwile w prze-
rwie, jak ona by mogla brzmie¢. W naszej ocenie
moglaby brzmie¢ w ten sposéb: ,lotniczy zespot
ratownictwa medycznego sktada sie co najmnie;j
z trzech 0s6b, w tym co najmniej z pilota...

(WypowiedZ poza mikrofonem)

...oraz lekarza systemu lub ratownika, lub
pielegniarki”. No, to bedziemy w stanie realizo-
wac.

(Senator Agnieszka Gorgon-Komor: No, skoro
tylko 3 osoby wejda do helikoptera...)

(WypowiedZ poza mikrofonem)

(Senator Agnieszka Gorgon-Komor: Tego nie
wzielismy pod uwage. Mysle, ze sie mozemy
zgodzi¢ na taka poprawke.)

(Przewodniczqca Beata Maltecka-Libera: Czy-
li...)

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Czy mozna by bylo jeszcze raz prosi¢?
(Przewodniczgca  Beata  Matecka-Libera:
Ostatecznie prosimy, wlasnie...)

»Z pilota zawodowego” i co potem?

(Podsekretarz Stanuw Ministerstwie Zdrowia
Stawomir Gadomski: Juz, juz, juz. To wszyst-
ko jest tak, jak bylo, a po ,pilota zawodowego™:
»oraz lekarza systemu lub ratownika medyczne-
go, lub”...)

»Lekarza systemu lub ratownika medyczne-
go, lub pielegniarki”, tak?

(Wypowiedz poza mikrofonem)

(Przewodniczgca Beata Matecka-Libera: ,,Lub
pielegniarki”.)

(Wypowiedz poza mikrofonem)

(Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia
Stawomir Gadomski: Dziekuje.)

Dziekuje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dobrze. W takim razie glosujemy nad tg po-
prawka.

Kto z panstwa jest za jej przyjeciem? (8)

Kto jest przeciw? (0)

Kto sie wstrzymat? (o)

(Gtos z sali: 8 za, jednoglosnie.)

8 glosow za. Jednoglosnie.

Dochodzimy do art. 15.

(Gtowny Legislator w Biurze Legislacyjnym
w Kancelarii Senatu Piotr Magda: Jeszcze czter-
nasty.)

Jeszcze czternasty, tak? Dobrze.

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Jeszcze pani senator zglosita, w ramach prze-
jetych poprawek Biura Legislacyjnego, popraw-
ke ujeta jako pkt 8 w czesci C opinii. Ona ma cha-
rakter wylacznie legislacyjny i zmierza do tego,
aby uzyte sformulowanie , kierownikiem specja-
listycznego zespolu” zastgpi¢ sformutowaniem,
ktore wystepuje juz w ustawie, czyli ,kierow-
nikiem zespolu specjalistycznego”, a ponadto
dodad, ze regulacja ta ma zastosowanie, tak jak
ustep wezesniejszy, do okresu ogloszenia stanu
zagrozenia epidemicznego albo stanu epidemii.
Dziekuje.

(Wypowiedz poza mikrofonem)
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PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Tak.
Pan minister?

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Pozytywnie.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Poddaje pod glosowanie.

Kto z panstwa jest za przyjeciem? (8)

Kto jest przeciw? (0)

I kto sie wstrzymal? (o)

(Glos z sali: 8 za. Jednoglosnie.)

8 za. Jednoglosnie.

(Gtowny Legislator w Biurze Legislacyjnym
w Kancelarii Senatu Piotr Magda: Pani Senator...)

Tak, my tu zmieniali$émy... Prawda?

(Wypowiedz poza mikrofonem)

W art. 15 jest ten zapis, o ktéry ja dopytywa-
tam, zwigzany ze $rodkami profilaktycznymi
i zabiegami. Tutaj caly czas mamy watpliwosci,
jak to powinno by¢ doprecyzowane. I propozycja
jest taka, zeby w art. 15 pkt 2 w lit. b pkt 4a po
wyrazie ,zabiegow” doda¢ wyrazy ,,przez osoby
podejrzane o zachorowanie”.

(Wypowiedz poza mikrofonem)

(Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia
Stawomir Gadomski: Tak jest dzisiaj, Pani Prze-
wodniczgca, jesli dobrze na szybko czytam...)

Nie.

(Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdro-
wia Stawomir Gadomski: To znaczy dzisiaj jest
»przez osoby chore i podejrzane o zachorowa-
nie”...

Ale w dodawanym pkcie 4a mamy szeroko:
»0bowiazek stosowania okreslonych $rodkéw
profilaktycznych i zabiegow”.

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Tak. Ale ja odnosze sie, Pani Przewodniczaca,
do tego, ze my... Tzn. ta poprawka bedzie, mozna
powiedzie¢, skonsumowana przez pkt 4 — nie 4a,

tylko 4 — ktdry dzisiaj brzmi: ,,obowiazek podda-
nia sie badaniom lekarskim oraz stosowania in-
nych srodkéw profilaktycznych i zabiegdéw przez
osoby chore i podejrzane o zachorowanie”. To
jest w ustawie matce. Czyli ten dopisek ,przez
osoby podejrzane” w pkcie 4a nic nam nie da, bo
to juz mamy.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Czy tak, Panie Mecenasie?

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Chyba miedzy panstwem zaszlo pewne nie-
porozumienie...

(Przewodniczgca Beata Matecka-Libera: No
wladnie.)

..bo dodawany pkt 4a nie okresla adresata
stosowania owych s$rodkéow profilaktycznych
i zabiegow.

(Wypowiedz poza mikrofonem)

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Tak. Celowo. Bo to dotyczy wszystkich, w tym
moze dotyczy¢ osob zdrowych. Albo musieliby-
$my przyja¢ wykladnie — to juz niech panowie
prawnicy mnie poprawig — ze wszyscy w tym
kraju sa dzisiaj podejrzani o zachorowanie. No,
ale chyba tak nie jest.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

No, ale to jest wlasnie dosy¢ wazne, tak?
To jest wazny element. Czy powinni$my jednak
to doprecyzowac?

No, c6z, ja proponuje, zebySmy dopisali te
stowa ,,przez osoby podejrzane o zachorowanie”.
I wtedy bedziemy wiedzie¢ dokladnie, ze to sg
osoby, o ktérych konkretnie tutaj wspominamy.
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PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Pani Przewodniczaca, ja... Mamy chwile. Mi-
nutke moze nam to zajmie.

No, zastanéwmy sie wspdlnie, czy na pewno
o to nam chodzi. Bo czy dzisiaj np. obowiazek
noszenia masek... Wprawdzie go uregulowali-
$my, ale zaldézmy, ze akurat to jest jedna z tych
kwestii, ktére nie sg uregulowane. My nie chce-
my naktada¢ tego obowigzku na osoby podejrza-
ne o zachorowanie. My chcemy ten obowiazek
naklada¢ na wszystkich. Jezeli méwimy o, nie
wiem, dezynfekcji rak, jezeli méwimy o... No,
ciezko mi dzisiaj wyobrazi¢ sobie katalog takich
przyktadéw. Ale np. dezynfekcja rak przed wej-
$ciem do sklepu. Nie nakladamy tego obowiazku
na osoby chore i podejrzane, tylko, co do zasa-
dy — i ten przepis jest tak zapisany — ogélnie na
wszystkich. Dlatego proponuje nie wprowadzac
tej poprawki.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Ja rozumiem, Panie Ministrze. Ja sie tez bar-
dzo gleboko nad tym zastanawialam. Ale dlacze-
go jest wlasnie takie niedopowiedzenie? Dlatego,
ze jezeli mowimy o profilaktyce, to tak de facto
powinnismy mowi¢ przede wszystkim o oso-
bach zdrowych, prawda? To po pierwsze.

Po drugie, otwieramy te mozliwosci bar-
dzo szeroko. Nie mamy sprecyzowane, co to sg
srodki profilaktyczne i zabiegi. Bo tak napraw-
de mys$limy pewnie gléwnie o szczepieniach.
I watpliwosci, ktore sie pojawiaja, to sa nie tylko
moje watpliwosci. Wiele osob zadawalo pytanie,
czy w ten sposéb nie powstaje takie zjawisko
zmuszenia wszystkich do absolutnie wszystkich
zabiegéw, do stosowania srodkow profilaktycz-
nych i zabiegéw. Co sie pod tym kryje? Tak na-
prawde nie wiemy. Nie mamy tego katalogu.

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

To rzeczywiscie trudny watek, Pani Prze-
wodniczgca.

(Przewodniczqca Beata Malecka-Libera: Tak.
Trudny.)

Ale tez probuje zrozumie¢ by¢ moze inten-
cje... Bo moze ta koncepcja jest tutaj stuszna. Nie
rozpatrywalem tego pod katem szczepionek, ale
nawet teraz, na szybko, jak pani przewodniczaca
mowi o szczepionkach, no, to z drugiej strony...
Czy chcemy zawezi¢ — ide tu dalej droga tej mysli
— stosowanie szczepionek tylko do podejrzanych
o zachorowanie?

(Wypowiedz poza mikrofonem)

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Nie. Szczepionka, gdyby...

(Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia
Stawomir Gadomski: No wlaénie. Dlatego tez
jakby...)

..byla wprowadzona do kalendarza szcze-
pien obowigzkowych, i tak musiataby by¢ regu-
lowana, prawda?

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Ale tutaj...

(Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia
Stawomir Gadomski: Dlatego ja nie patrze tutaj
tylko na szczepionke...)

(Glos z sali: Ale szczepienia to jest profilak-
tyka...)

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Dobrze. Zostawmy ten temat.

Proponuje, zebysSmy doprecyzowali i dopisali
wspomniane stowa. Jezeli nie bedzie zgody se-
natordw, to ta poprawka po prostu nie przejdzie.
Ja taka poprawke zglaszam, zeby jednak dopre-
cyzowac.

Kto jest z panstwa za? (4)

Kto jest przeciw? (1)

I kto sie wstrzymal? (1)

4 glosy za, 1 — przeciw, 1 senator wstrzymal
sie od glosu.

Kolejna poprawka w art. 15. Prosze bardzo.

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Tak. Jest to poprawka ujeta w czesci B opinii
Biura Legislacyjnego. Ma ona charakter zwigza-
ny z relacja do prawa unijnego. Wielokrotnie Biu-
ro Legislacyjne zwracalo uwage, w odniesieniu
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do réznych ustaw, ktore dotyczyly problematyki
covidowej, ze niezaleznie od intencji kazde wy-
aczenie zakresu stosowania przepisow o zamo-
wieniach publicznych musi by¢ rozpatrywane
w kontekscie dyrektywy.

Ponadto chcielibySmy tez zwrdci¢ uwage na
aspekt, na ktory zwracalo juz uwage Biuro Legi-
slacyjne Kancelarii Sejmu. Mianowicie w oma-
wianej ustawie sg zawarte 2 przepisy, ktore
przewiduja wylaczenie zakresu stosowania pra-
wa zamdwien publicznych w réznym zakresie.
I teraz gdyby mozna bylto uzyska¢ wyjasnienie,
jaka jest rdéznica pomiedzy wylaczeniem prze-
widzianym w zmienianej ustawie o zapobiega-
niu zakazeniom a zwolnieniem znajdujgcym sie
w ustawie covidowej, ktore, notabene, odnosi
sie wylgcznie do okreslonego spektrum przed-
miotowego i jeszcze jest polaczone z przestanka
ochrony zdrowia publicznego... Innymi stowy,
wydaje nam sie, ze na poczatku nalezy wyjasnic¢
relacje art. 15 pkt 4 w zakresie art. 46¢ ust. 1 do
przepisu ustawy covidowej, a nastepnie ewentu-
alnie wprowadzi¢ poprawke. Bo nie mamy pew-
nosci co do tego, czy nie regulujemy 2-krotnie
tego samego w rozny sposob. Jeden zapis jest
wprowadzony przepisem projektu poselskiego
postow Prawa i Sprawiedliwosci, drugi — postow
Koalicji Obywatelskiej. Jeden i drugi zapis do-
tyczy tego samego ale kazdy brzmi inaczej i ma
inne znaczenie merytoryczne.

(Wypowiedz poza mikrofonem)

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Chyba nie umiem wyjasni¢ tej intencji,
a szczegolnie tak na szybko. Bo w mojej ocenie
sam projekt zlozony przez wnioskodawcow,
pierwszy, rzeczywiscie dotykat tej materii. P6z-
niej, w toku prac komisji, rzeczywiscie, nawet
przy pozytywnym stanowisku rzadu, zostala
wprowadzona poprawka. I, jak rozumiem, panu
mecenasowi teraz chodzi o to, ze te poprawki
jakby nalozyly sie na siebie i by¢ moze sie...

(Wypowiedz poza mikrofonem)

(Gtowny Legislator w Biurze Legislacyjnym
w Kancelarii Senatu Piotr Magda: Moge jeszcze
krotko?)

Ja chyba nie umiem intencji parlamentarzy-
stow, postéw w tym przypadku, wyjasnic.

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Ja chce jedynie przytoczy¢ brzmienie jednego
idrugiego przepisu, poniewaz wydaje sie, ze one
jednak mimo wszystko sg rozne.

Otdz przepis art. 46¢ ust. 1 ustawy o zapo-
bieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chordb za-
kaznych u ludzi brzmi: ,,Do zaméwien na ustu-
gi, dostawy lub roboty budowlane udzielanych
w zwigzku z zapobieganiem lub zwalczaniem
epidemii na obszarze, na ktérym ogloszono stan
zagrozenia epidemicznego lub stan epidemii,
nie stosuje sie przepisow o zamodwieniach pu-
blicznych”. Tak wiec jest to wylaczenie stosun-
kowo szerokie.

Z kolei dodawany art. 6a ust. 1 w ustawie
covidowej brzmi: ,Do zaméwien na ustugi lub
dostawy — czyli tu juz nie ma mowy o robotach
budowlanych - niezbedne do przeciwdziala-
nia COVID-19 nie stosuje sie przepisow ustawy
z dnia 29 stycznia 2004 r. — Prawo zamdwien pu-
blicznych”. I jeszcze jest dodatkowa przestanka:
sjezeli zachodzi wysokie prawdopodobienstwo
szybkiego i niekontrolowanego rozprzestrzenia-
nia sie choroby lub jezeli wymaga tego ochrona
zdrowia publicznego”. Nam sie wydaje, ze to jest
regulowanie tej samej materii 2 razy, i do tego za
kazdym razem inaczej.

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Panie Mecenasie, tak to faktycznie wyglada
po pracach w Sejmie. Wydaje mi sie, no, wia-
$nie, tak jak mowie, ze jest to kwestia nalozenia
sie ustawy matki i poprawek. Nam sie jednak
wydaje... Odbieramy takie sygnaly od swiadcze-
niodawcdow, wiemy, jakie sg wyzwania zwigzane
z szybkim dostosowaniem sie... nie wiem, $luzy,
jakas aparatura... Wydaje nam sie, ze to drugie
brzmienie, czyli szersze, jest tym bardziej ade-
kwatnym do sytuacji.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

To jak glosujemy?
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GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Tylko ze... Tylko ze drugie brzmienie przeze
mnie przytoczone, to jest to z ustawy covidowej,
a nie ustawy o zapobieganiu. Prawda?

(Podsekretarz Stanuw Ministerstwie Zdrowia
Stawomir Gadomski: To juz jakby...)

Bo my proponujemy... Bo tak naprawde
o ile przepis w ustawie covidowej mozna obro-
ni¢ z punktu widzenia prawa unijnego, o tyle
ten superszeroki przepis, ktéry dotyczy robot
budowlanych, z ustawy o zapobieganiu, budzi
watpliwoéci z punktu widzenia prawa unijnego.
I tego rodzaju przepisy byly przez Senat skresla-
ne, w drodze uchwal, ale nastepnie, oczywiscie,
przyjmowane przez Sejm z powrotem.

(WypowiedZ poza mikrofonem)

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Panie Mecenasie, zebym jeszcze dobrze zro-
zumial, zeby jako$ tutaj pdjs¢ do przodu w tym
watku: pan mecenas postuluje, zeby to przeniescé
do ustawy covidowej i taka poprawke ztozy¢, czy
w ogole to wykasowac?

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Nie. Wychodzac z zalozenia, ze mamy 2 regu-
lacje, ktore sa ze sobg niezgodne, nalezy przede
wszystkim wybrac jedng z nich. Pierwsza regu-
lacja, ujeta w zmienianej ustawie o zapobieganiu,
jest bardzo szeroka i budzi watpliwosci unijne.
Drugiej regulacji da sie broni¢. W zwigzku z tym
proponujemy, po takim wnioskowaniu z naszej
strony, skresli¢ te pierwsza, a pozostawi¢ druga.
Bo Sejm, naszym zdaniem, uregulowal to 2 razy.
Przedstawiciel Biura Legislacyjnego Sejmu tez
zwrocil na to uwage. Nie zostalo to jednoznacz-
nie podjete przez panstwa postow, co prawdopo-
dobnie wynikalo z szybkosci prac.

(Przewodniczgca Beata Matecka-Libera: No,
wladnie.)

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Mysle, ze najwazniejsza jest intencja, ktorg
wyrazamy, czyli to, ze rzeczywiscie do dziala-
nia w trybie czasem ekstraszybkim, zwigzanym
chocby z budowg szpitali polowych czy dostoso-
waniem obecnej infrastruktury szpitalnej. takie
rozluznienie, ktére zresztg mieliémy w poprzed-
niej ustawie covidowej, jest niezbedne. Zwracam
uwage, ze tutaj i tak mowimy o zawezeniu w sto-
sunku do tego, co funkcjonowalo w poprzednich
ustawach covidowych, bo méwimy tu o okreslo-
nym katalogu zdarzen, ktére musza by¢ potwier-
dzone, jak dobrze pamietam, w tym przypadku
wyraznym poleceniem wojewody, prawda? Zeby
moc z tego korzystac.

(Glos z sali: Nie, to przy...)

Czy to przy budowlanych...

(Gtos z sali: Przy budowlanych.)

Przepraszam. To cofam.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Mysle, ze wystarczy tych argumentow. Wszy-
scy wiemy zardwno, jaki jest zamyst pana mece-
nasa, jak ijakie jest panstwa stanowisko. Podda-
je poprawke pod glosowanie.

Kto jest za przyjeciem zgloszonej poprawki?
(6)

Kto jest przeciw? (0)

I kto sie wstrzymal? (1)

Teraz...

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Nie, jeszcze...

(Gtowny Legislator w Biurze Legislacyjnym
w Kancelarii Senatu Piotr Magda: Tak, bo...
Czworka, piatka i szostka...)

Tak, tak.

Teraz poprawka tez w art. 15 pkt 5 w lit. a
ust. 1a. To jest kwestia zwiazana z przekazywa-
niem przez samorzady zawoddéw medycznych
danych osob, ktdre to osoby — chodzi tu o listy,
ktore beda przekazywane przez samorzady
— maja by¢ skierowane do pracy przy zwalczaniu
epidemii. Tutaj bardzo mocno wstuchali$my sie
w stanowisko izb lekarskich, ktére przekonaty
nas, ze izby lekarskie nie posiadajg pelnego ze-
stawu danych odnoszacych sie do wspomnianych
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0s0b i nie potrafig zajac jednolitego stanowiska,
czy dana osoba moze by¢ skierowana do pracy
w zwalczaniu epidemii, czy tez nie. Dlatego ro-
zumiemy to w taki sposdb, ze izby lekarskie beda
oczywiscie udostepnialy wykazy oséb, ktére wy-
konujg zawdd medyczny, ale jednak chcieliby$Smy
skresli¢ te kolejng czes$¢ zdania: ,ktore mogg by¢
skierowane do pracy przy zwalczaniu epidemii”.
Ta decyzja pozostaje po stronie wojewody.
Panie Ministrze?

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Pani Przewodniczgca, no, dtuga dyskusja na
ten temat toczyla sie w Sejmie...

(Przewodniczgca Beata Matecka-Libera: Tak.)

..na posiedzeniu Komisji Zdrowia. No, my
swojego zdania zmienia¢ nie chcemy. Samorza-
dy, izby w sumie od samego poczatku pandemii
zglaszaly gotowos¢ do pewnej pomocy. No, w na-
szej ocenie nie da sie pomoc lepiej, niz wlasnie
wspomagajac tutaj stuzby, wojewode w kontak-
tach z czlonkami tych izb, jako ze w ich przypad-
ku izby majg na pewno znacznie lepsze mozli-
wosci komunikacji, niz ma dzisiaj wojewoda.
Ja sie zgadzam, izby wspomnianych informacji
dzisiaj w sposéb systematyczny i systemowy nie
zbieraja. No, ale wierzymy w to, ze wykorzystu-
jac swoje kanaly informacji, mogg tak naprawde
na rzecz swoich czlonkéw te wiedze pozyskac.
No, bo wszyscy chcemy wyeliminowa¢ sytuacije,
w ktorych wojewoda bedzie delegowal kogos, kto
nie spelnia kryteriow. A, jak dobrze wiemy, nie
jest tak, ze kto$ w systemie dzisiaj dane zwia-
zane ze spelnianiem tych kryteriéw zbiera. No,
wiec chcac ulatwi¢ sprawe réwniez tym oso-
bom delegowanym, skrdci¢ Sciezki odwolawcze,
uznali$émy, ze izby, skoro chcg pomdc, cheg sie
wlaczy¢... No, to jest adekwatna i bardzo ocze-
kiwana przez nas wszystkich, przez wojewoddow
przede wszystkim, pomoc.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

No, ale stanowisko izby jest tutaj zdecydowanie
inne. Zreszty jeszcze raz podkreslam, ze jednak
brak wspomnianych informacji tez jest bardzo
duzym utrudnieniem, jesli chodzi o to, zeby izby
lekarskie wydawaly wspomniane skierowania.

Taka jest przygotowana poprawka.
(WypowiedZ poza mikrofonem)
Prosze bardzo, jeszcze pan chce zabraé glos.

RADCA PRAWNY

W ZESPOLE RADCOW PRAWNYCH
W NACZELNEJ IZBIE LEKARSKIEJ
WOJCIECH IDASZAK

Dziekuje bardzo, Pani Przewodniczaca.

Wojciech Idaszak, Naczelna Izba Lekarska.

Panie Ministrze, samorzad nie odzegnuje
sie oczywiscie od wsparcia systemu. Czlonko-
wie samorzadu, czyli lekarze i lekarze dentysci,
sg ostojg tego systemu wspdlnie z innymi pra-
cownikami wykonujacymi zawody medyczne.
Nie mozemy jednak zgodzi¢ sie na nakladanie
czy to na obywateli, czy to, jak w tym wypadku,
na zrzeszajace obywateli samorzady zawodowe,
obowigzkow, ktore sa niewykonalne. Ten obo-
wiazek, tak zapisany w ustawie, jest niewykonal-
ny, w zwigzku z tym nie mozna go zrealizowac.
Nie bedzie osiagniety cel, o ktorym pan minister
mowil, poniewaz nikt nie ma tych danych. Oczy-
wiscie izby mogg podejmowac inne dzialania,
ale nie przy takim brzmieniu tego zapisu. Ten
zapis bedzie generowal sytuacje, powiedzmy,
konfliktowe, dotyczace tego, kto za co odpowia-
da. Odpowiedzialnosci za wykonanie rzeczy nie-
wykonalnej samorzady zawodowe, wszystkie,
nie tylko lekarskie, nie mogg na siebie wziac.
Dziekuje bardzo za te poprawke.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Mysle, ze wszystko w tym temacie wiemy.
To rzeczywiscie jest temat bardzo goracy i dys-
kutowany wielowatkowo.

Poddaje te poprawke pod glosowanie.

Kto z panstwa jest za przyjeciem tej popraw-
Ki? (5)

Kto jest przeciw? (0)

Kto sie wstrzymal? (2)

Dziekuje.

W tym samym punkcie w art. 15 mamy ko-
lejna poprawke. Chodzi tutaj o zrownanie wie-
ku kobiet i mezczyzn, o wiek 60 lat. Méwimy
tutaj o seniorach. Réznicowanie ich na kobiety
i mezczyzn wydaje nam sie w tej sytuacji nie-
adekwatne.

Czy pan minister chce zabra¢ glos?
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PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Naszym zamiarem bylo tak naprawde wy-
korzystanie przepisow emerytalnych, ale wy-
daje sie, ze skoro méwimy tu tylko i wylgcznie
o ochronie senioréw... Pozostawiam to do decy-
zji panstwa senatorow.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.

Poddaje poprawke pod glosowanie.

Kto z panstwa jest za przyjeciem poprawki?
(7)

Kto jest przeciw? (0)

Kto sie wstrzymat? (o)

Jednoglosnie, 7 za.

Jest jeszcze jedna poprawka w tym artykule.
Dotyczy ona wydania orzeczenia w sprawie cho-
roby przez lekarza, ktory jest orzecznikiem ZUS.
Tutaj tez mielismy watpliwosci i dlatego tez pro-
ponowana jest poprawka. To jest to, tak?

(Glos z sali: Nie. To jest ta.)

We wprowadzeniu do wyliczenia wyrazy
»ust. 3a i 3b otrzymuja” zastepuje sie wyrazami
yust. 3a otrzymuje” i skresla sie ust. 3b.

(Gtowny Legislator w Biurze Legislacyjnym
Kancelarii Senatu: Mozna powiedzie¢ jeszcze
jedna rzecz?)

Prosze bardzo.

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Konsekwencjg legislacyjng ewentualnego
przyjecia tej poprawki bedzie skreslenie art. 25,
ktory bedzie wtedy bezprzedmiotowy. Dziekuje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje bardzo.

Poddaje to pod glosowanie.

Kto z panstwa jest za poprawka? (6)

Kto jest przeciw? (0)

Glosujemy bez pytania pana ministra o zgode.

Kto sie wstrzymat? (1)
Dziekuje.
Prosze bardzo, Panie Mecenasie.

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Kolejna poprawka, ujeta jako pkt 3 w czesci A,
czyli w czesci dotyczgcej konstytucji, opinii Biu-
ra Legislacyjnego, byla juz przeze mnie omawia-
na. Dotyczy ona propozycji skreslenia przepisow
odnoszacych sie do powolywania przez ministra
zdrowia pelnomocnika w miejsce dotychczaso-
wego kierownika podmiotu leczniczego. Argu-
mentacja w tym zakresie zostala juz wypowie-
dziana. Dziekuje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.

Mysle, Panie Ministrze, ze pan poprze te po-
prawke, bo jest to rzeczywiscie skandaliczny za-
pis. Raczej nie pelnomocnicy, a bardziej komisa-
rze... Mysle, ze co do tego nie mamy watpliwosci,
ale bardzo prosze pana ministra o opinie.

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Nazewnictwo, uzycie slowa ,pelnomocnik”
lub ,komisarz” ma tu, mysle, drugorzedng role,
bo wazna jest funkcja.

Pani Przewodniczgca, Wysoka Komisjo, to
jest przepis, ktory juz funkcjonowal w ramach
pierwszych ustaw covidowych. Ja juz to moéwi-
tem w Sejmie. Minister zdrowia na razie nie
korzystat z mozliwosci wykorzystania tego prze-
pisu. To nie jest tak, jak niektérzy mysla, ze te-
raz przejdziemy do rekrutacji pelnomocnikéw
w niepodleglych ministrowi zdrowia szpita-
lach. Jest to przepis, ktory w okreslonym kata-
logu zdarzen, w okreslonych sytuacjach, przede
wszystkim w takich sytuacjach, kiedy podmio-
ty beda uchylaly sie od realizacji nakladanych
na nie obowigzkéw, majacych na celu walke
z pandemia... Minister zdrowia bedzie miat taka
mozliwos¢. Nie nazywalbym tego przepisami
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skandalicznymi. Mysle, ze taka sankcja, takie
rozwigzanie moze by¢ adekwatne do niektérych
sytuacji, ale oby minister zdrowia nadal nie mu-
sial z tego przepisu korzystac.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Mysle, ze zaangazowanie kierownikow za-
kladow czy tez dyrektorow jest rdwnie istotne
jak zaangazowanie personelu medycznego, i nie
uwazam, zebySmy musieli w ten sposdb, drogg
ustawowag to regulowac.

Poddaje pod glosowanie te poprawke.

Kto z panstwa jest za przyjeciem tej popraw-
Ki? (4)

Kto jest przeciw? (0)

Kto sie wstrzymat? (1)

Dziekuje.

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Kolejna poprawka zaproponowana przez
Biuro Legislacyjne zostala ujeta jako pkt 9 w cze-
sci C. Prositbym panstwa o szczegdlne zwréce-
nie uwagi na te kwestie.

Otoz art. 48a, dodawany przez art. 15 pkt 7,
stanowi, ze w przypadku ogloszenia stanu za-
grozenia epidemicznego lub stanu epidemii
ratownik, o ktérym mowa w art. 13 ustawy
o Panstwowym Ratownictwie Medycznym -
iteraz nastepuje wymienienie — jednostki: pkt 1,
wspOlpracujacej z systemem Panistwowe Ratow-
nictwo Medyczne, o ktérej mowa w art. 15 ust. 1
pkt 1—4 tej ustawy; pkt 2, podleglej ministrowi
obrony narodowej. Problem polega na tym, ze
w naszym przekonaniu pkt 4, jak sie wydaje,
zawiera sie w pkcie 2, dlatego ze w art. 15 ust. 1
pkt 4 jest jednostka podlegla ministrowi obrony
narodowej, ktéra wspélpracuje z systemem. Je-
sli w nastepnym punkcie stanowimy o jednostce
podleglej, to o kazdej jednostce, w tym rowniez
wspolpracujacej z systemem. Dziekuje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.
Prosze bardzo.

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Oceniamy to pozytywnie.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.

Glosujemy w takim razie.

Kto jest za poprawka? (5)

Kto jest przeciw? (0)

Kto sie wstrzymal? (o)

5 glosow za, jednoglosnie.

(WypowiedZ poza mikrofonem)

Czy pani senator Orzechowska nas stucha?

(Glos z sali: Nie.)

Mamy poprawki, ktore zgtaszala, dlatego py-
tam.

Panie Mecenasie, prosze.

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Pani senator zglosila poprawke, ktéra zmie-
rza do nowelizacji art. 59 ust. 2a ustawy o dzia-
lalnosci leczniczej, ktory odnosi sie do proble-
matyki nieujetej w ustawie, a mianowicie do
pokrywania we wlasnym zakresie przez sa-
modzielny publiczny zaklad opieki zdrowotnej
straty netto. Majac na uwadze, ze materia ta
nie zostala uregulowana w ustawie, uznajemy,
ze poprawka wykracza poza materie ustawy
z wszystkimi wynikajacymi z tego konsekwen-
cjami. Dziekuje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Pana ministra nie ma — tak?

Czy kto$ z panstwa chce zabrac¢ glos?

Poddaje to pod glosowanie.

Kto z panstwa jest za przyjeciem tej popraw-
ki? (o)

Kto jest przeciw? (4)

Kto sie wstrzymal? (1)

Czy jest pan senator Pecherz, ktéry zglaszat
poprawke?

(Glos z sali: Jest.)
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Jest.

Czy chce pan zabrac¢ glos, Panie Senatorze?

(Senator Janusz Pecherz: Ja mysle, ze juz
wszystko powiedzialem. Chcialbym, zeby ta po-
prawka zostala przyjeta przez Wysoka Komisje.)

Dobrze.

Panie Mecenasie, prosze omowic¢ jg w dwoch
zdaniach.

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Poprawka zmierza do zapewnienia tych sa-
mych przywilejow pracownikom Stuzby Celno-
-Skarbowej, ktore odnoszg sie do innych prag-
matyk stuzbowych zmienianych w ustawie.
Dziekuje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.

Poddaje pod glosowanie te poprawke.
Kto z panstwa jest za jej przyjeciem? (5)
Kto jest przeciw? (1)

Kto sie wstrzymat? (o)

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Kolejna poprawka, ujetaw czesci C jako pkt 10
opinii Biura Legislacyjnego, zmierza do likwi-
dacji niepotrzebnego sformulowania w art. 20
pkt 1 w zakresie dodawanego art. 4ea. Uzyto
tam sformutowania ,,pracownikowi lub ubezpie-
czonemu’. Kazdy pracownik jest ubezpieczony,
w zwigzku z tym nie trzeba dokonywac takiego
rozroznienia. Zwrdce tez uwage, ze w kolejnym
dodawanym artykule, art. 48, jest poprawny za-
pis, jest mowa tylko o ubezpieczonym. Dziekuje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.
Panie Ministrze?

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

To sg przepisy, ktore weszly do ustawy w ra-
mach poprawki poselskiej, by¢ moze dlatego...
Pozytywnie opiniuje te zmiane.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje bardzo.

Poddaje jg pod glosowanie.

Kto z panstwa jest za przyjeciem tej popraw-
ki? (6)

Kto jest przeciw? (0)

Kto sie wstrzymat? (o)

6 za, jednoglosnie.

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Kolejna uwaga, ujeta jako pkt 4 czesci A opi-
nii Biura Legislacyjnego, ma charakter konsty-
tucyjny, ale wydaje nam sie, ze btad popelniony
w art. 4¢ byl bledem nie§wiadomym. Mianowicie
w art. 4g odniesiono sie wylacznie do obowigz-
kowej kwarantanny i izolacji domowej, pozosta-
wiajgc poza zakresem regulacji obowigzkowsq
izolacje. Ponadto przepis ten w przeciwienstwie
do innego przepisu zmienianej ustawy covido-
wej stanowi jedynie o prawie do zasitku, a nie
obejmuje prawa do 100% wynagrodzenia. Jak sie
poréwna dodawane przepisy, art. 4ea i 4g usta-
wy, to zobaczy sie, ze one sg ze sobg niespdjne.
Wydaje nam sie, ze ta niespdjnos¢ zostata wpro-
wadzona nieSwiadomie, stad tez propozycja
zgloszona przez biuro.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.

Pan minister?

(Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia
Stawomir Gadomski: Czy moge chwile...)

Tak.
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GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Jezeli moge, dopowiem, ze art. 4ea, czyli ten,
naszym zdaniem, poprawny, ten, ktory sie od-
nosi do ubezpieczonego zatrudnionego w jed-
nostkach organizacyjnych pomocy spolecznej,
stanowi o okresie podlegania obowigzkowej
kwarantannie, izolacji lub izolacji w warunkach
domowych. Z kolei w art. 4¢ nie ma izolacji.
Trudno uznad, ze ten przypadek nie wystepuje
w stosunku do art. 48, w odniesieniu do ubez-
pieczonego zatrudnionego w podmiocie lecz-
niczym. Ponadto art. 4ea przewiduje prawo do
wynagrodzenia lub zasiltku, a tutaj nie ma wyna-
grodzenia, nie wiadomo dlaczego.

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Bardzo dziekuje za te uwage. Wydaje sie, ze
rzeczywiscie trzeba to zmieni¢ i doda¢ izolacje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Glosujemy.

Kto jest za przyjeciem tej poprawki? (5)

Kto jest przeciw? (0)

Kto sie wstrzymat? (o)

5 za, jednoglosnie.

Teraz mamy, Panie Ministrze i Szanow-
ni Panstwo, rzecz, ktérg dodajemy. W art. 20
w pkcie 3 we wprowadzeniu do wyliczenia...
Po art. 6a dodajemy art. 6b. To jest rzecz nowa,
ktora proponujemy. Chodzi o utworzenie Fun-
duszu Pomocy w celu realizacji zadan zwia-
zanych z przeciwdzialaniem COVID. Bylby to
panstwowy fundusz celowy. Chcielibysmy, aby
pienigdze zgromadzone...

(Gtowny Legislator w Biurze Legislacyjnym
w Kancelarii Senatu Piotr Magda: Nie, jeszcze
dodatek. Jeszcze nie glosowali$smy w sprawie
dodatku.)

Jeszcze nie glosowaliSmy w sprawie dodatku.

Przepraszam, poszltam za szybko.

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Nie, nie. Tak nie jest dobrze.

(WypowiedZ poza mikrofonem)

Nie. Méwimy o dodatku wynoszacym 100%
kwoty miesiecznego wynagrodzenia, do ktorego
prawo ma wynika¢ nie tylko z umowy o prace,
ale takze z innych umdw, na podstawie ktorych
praca jest wykonywana. Mysle, ze to jest najwaz-
niejsze.

(Gtowny Legislator w Biurze Legislacyjnym
w Kancelarii Senatu Piotr Magda: Pan senator...)

Pan senator, dobrze.

SENATOR
WOJCIECH KONIECZNY

Ta poprawka zmierza do tego, zeby nie tylko
pracownicy kierowani przez wojewode, ale row-
niez ci, ktorzy juz pracuja w szpitalach z pacjen-
tami podejrzanymi o zakazenie lub pacjentami
chorymi na COVID-19, niezaleznie od formy
zatrudnienia byli objeci zapisem o wzroscie wy-
nagrodzen. Chodzi o to, aby nie dzieli¢ perso-
nelu na rézne grupy w zaleznosci od tego, gdzie
pracujg i na podstawie jakich umoéw. Chcemy,
zeby to po prostu obejmowalo wszystkich tych,
ktorych kierujemy do pracy z pacjentami covi-
dowymi.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Temat zostal przedyskutowany. Mysle, ze
mamy takie samo zdanie, ze nie powinnismy
dzieli¢ personelu, jesli chodzi o to wynagrodze-
nie.

Prosze bardzo.

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Wysoka Komisjo!

Nie sposéb nie zgodzi¢ sie z intencja i me-
rytoryka tej poprawki, szczegdlnie ze wlasnie
w takim trybie juz od jakiego$ czasu realizuje-
my zwiekszone wynagrodzenia. Tak jak wspo-
minalem weczesniej, ustawa okresla zwieksze-
nie wynagrodzen do 200% dla pracownikow
delegowanych. My w mysl polecen ministra
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zdrowia wydawanych prezesowi Narodowego
Funduszu Zdrowia 5o-procentowe dodatki po
wejsciu w zycie tej ustawy od razu zmienimy na
100-procentowe. One bedg wyplacane tym gru-
pom. W oczywisty sposdb dotyczy to pracow-
nikéw uczestniczacych w wykonywaniu $wiad-
czen zdrowotnych osobom chorym na COVID.
Rozszerzamy to polecenie o wszystkich pracow-
nikéw ratownictwa medycznego, czyli réwniez
pracownikow szpitalnych oddziatéw ratunko-
wych, tych jednostek, gdzie podejrzenie zakaze-
nia wirusem jest wysokie. Tam rowniez pracow-
nicy po wejsciu w zycie przepisow ustawy beda
otrzymywac ten dodatek.

Te postulaty sg merytorycznie stuszne, ale
w naszej ocenie nie ma konieczno$ci uregulowa-
nia tej kwestii w trybie ustawy, bo po pierwsze
takie zalecenia sg juz realizowane, a po drugie
minister zdrowia nie zamierza zaprzesta¢ ich
realizacji.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Jednak ustawa to ustawa, Panie Ministrze.
Mysle, ze to bedzie dla pracownikéow bardzo
istotne, tym bardziej ze dotychczas nie byli za
bardzo motywowani przez rzad.

SENATOR
WOJCIECH KONIECZNY

Poza tym tutaj sa uwzglednieni pracownicy
tzw. oddzialéw przejSciowych, to ich obejmie,
aregulacja, o ktorej pan minister méwi, ich omi-
nie. Bedg w niej uwzglednieni ci, ktérzy pracuja
w oddziatach covidowych i w SOR, a przeciez sg
jeszcze oddzialy przejéciowe, tez utworzone na
polecenie wojewoddw.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dobrze. Mamy jasnos$¢ co do tego zapisu i do
naszych intencji.

Poddaje to pod glosowanie.

Kto z panstwa jest za przyjeciem tej popraw-
ki? (6)

Kto jest przeciw? (0)

Kto sie wstrzymat? (o)

6 za, jednoglosnie, zdecydowana przewaga.

Kolejny...

(Gtowny Legislator w Biurze Legislacyjnym
w Kancelarii Senatu Piotr Magda: Teraz jesz-
cze...)

Teraz pan mecenas.

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Kolejna poprawka to propozycja Biura Legi-
slacyjnego ujeta jako pkt 12 w czesci C. Zwracam
panstwa uwage na to, ze w dodawanym art. 6a
ust. 1 ustawy covidowej jest mowa o zamodwie-
niach na ustugi lub dostawy, w zwiazku z tym
trudno jest méwi¢ w ust. 2 o opisie przedmiotu
umowy ,z wyszczegdlnieniem ilosci towardw,
zakresu ustlug i robét budowlanych”. Stad propo-
zycja poprawki spdjnosciowej z wymienionym
ustepem. Dziekuje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Pan minister?

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Pani Przewodniczaca, to jest konsekwencja
poprawek, ktore, jak rozumiem, na poziomie
sejmowym... Teraz, jak rozumiem, wprowadzi-
liSmy pewng poprawke doprecyzowujacg. Tak
wiec, Panie Mecenasie, jest pytanie, jak to sie ma
do tej poprawki, do decyzji o tym, czy idziemy
jakby wasko, czy szeroko w ten przepis. Ciez-
ko mi jest tutaj podaé intencje projektodawcy,
szczegllnie ze w tym przypadku jest to uregu-
lowane, bylo to wniesione poprawka poselska.
Naprawde ciezko mi sie do tego odnies¢.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dobrze, glosujemy.

(Gtowny Legislator w Biurze Legislacyjnym
w Kancelarii Senatu Piotr Magda: Ja odpowiem.)

Prosze bardzo.
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GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Ja od razu powiem, jaka jest intencja. Skoro
art. 6a ust. 1 stanowi, ze do zamdwien na ushu-
gi lub dostawy niezbedne do przeciwdzialania
COVID nie stosuje sie przepisow ustawy itd., to
trudno jest méwi¢ w kolejnym przepisie o robo-
tach budowlanych, ktére nie sg ujete przedmio-
tem wylaczenia. Jak sie wydaje, projekt poselski
w tym zakresie od poczatku byt niespdjny.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Poddaje poprawke pod glosowanie.

Kto z panistwa jest za przyjeciem tej popraw-
ki? (6)

Kto jest przeciw? (0)

Kto sie wstrzymat? (o)

6 za, jednoglosnie.

Teraz jest to, o czym zaczelam juz wezesniej
mowicé, a wiec dodany art. 6b, w ktéorym to ar-
tykule zawieramy zapis o nowym funduszu
— Funduszu Pomocy. Bedzie to pomoc w prze-
ciwdziataniu COVID. Fundusz jest panstwowym
funduszem celowym, a jego dysponentem jest
minister wlasciwy do spraw zdrowia. Zadania,
jakie chcielibysmy z tego funduszu realizowac,
to sg przede wszystkim zadania, ktére majg wes-
prze¢ pracownikéw medycznych i caly system,
m.in. poprzez finansowanie zakupu testéw na
obecnos¢ wirusa SARS. Ma to by¢ dedykowane
dla pracownikéw podmiotéw leczniczych, a tak-
ze 0s0b wykonujgcych prace w jednostkach or-
ganizacyjnych pomocy spolecznej. To jest spra-
wa, o ktorej juz wczedniej tutaj mowilisémy. Sa
to osoby, ktore w tej chwili sg jak gdyby poza
systemem, wiec chcemy chociaz czesciowo ten
problem uregulowac.

Chcemy takze wprowadzi¢ mozliwosé¢ te-
stowania rodzicéw dzieci, ktére nie ukonczyly
pierwszego roku zycia. Jest tu dokladnie opisa-
ne, w jaki sposéb to sobie wyobrazamy. Chodzi
m.in. o kontakt z dzie¢mi, ktore sa w szpitalach
i do ktérych matki oraz ojcowie nie maja doste-
pu. Wychodzimy z zalozenia, ze jezeli bedg oni
mogli by¢ testowani i bedg mogli korzystac z po-
mieszczen hotelowych, ktore sg w niektérych

szpitalach, to ta dostepno$¢, mozliwos¢ kontaktu
zdecydowanie sie zwiekszy. Chcemy réwniez te
testy przeznaczy¢ dla oséb senioralnych, powy-
zej szescdziesigtego roku zycia.

Budzet funduszu oceniamy na 5 miliar-
dow zl. Ma to by¢ wsparcie dla pracownikow
systemu ochrony zdrowia, o ktére od dawna sie
upominamy. Problem testowania jest przez nas
od samego poczatku podnoszony i uwazany za
bardzo istotny.

Panie Ministrze?

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Pani Przewodniczgca!

Oczywiscie dla nas jako dla Ministerstwa
Zdrowia wyzwania zwiazane z testowaniem sa
rowniez ogromne istotne, ale w naszych decy-
zjach wspieramy sie pracg merytoryczng wielu
konsultantéw krajowych i zespotu ds. koordyna-
cji sieci laboratoriow COVID, ktéry wspomaga
ministra zdrowia. Ten zespo6t od samego poczat-
ku do$¢ negatywnie podchodzi do testowania
przesiewowego okreslonych grup oséb, np.
wszystkich 0os6b w Polsce powyzej szesédziesia-
tego roku zycia.

Eksperci podnosza wyraznie kilka kwestii.
Po pierwsze, testy nie lecza, a po drugie, mozna
dzisiaj zrobi¢ test, a jutro by¢ zakazonym. Mozna
tez dzisiaj zrobic test, a za 2 dni moze sie okazac,
ze byliSmy zakazeni juz wcze$niej, ale test nie
byt czuly itd. Mysle, ze cale posiedzenie Komisji
Zdrowia moglibysmy poswieci¢ tylko wyzwa-
niom zwigzanym z testowaniem. Co do zasady
nie zdecydowalismy sie, wspierajgc sie opiniami
ekspertow, na takie powszechne i uogdlnione
systemy testowania, bo wiemy, jakie sa uwarun-
kowania dotyczgce stosowania testow, w szcze-
golnosci testow genetycznych.

Co do testowania pracownikéw to wielokrot-
nie, w szczegodlnosci na wiosne, podkreslalismy;,
ze jezeli tylko dyrektorzy jednostek ich zatrud-
niajgcych majg uzasadnione podejrzenie, ze taki
test nalezy wykonad, to powinni je wykonac. Te
testy byly finansowane ze $rodkow publicznych.
Nie znam zadnego przypadku, w ktorym Naro-
dowy Fundusz Zdrowia odmoéwiltby sfinanso-
wania takich testow pracownikom medycznym,
jesli tylko w danej jednostce byta taka wola i byto
odpowiednie uzasadnienie dyrekcji.
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Oceniam ten fundusz jako rzecz nadmia-
rowg. Oceniam go tak réwniez z tego powodu,
ze minister zdrowia dysponuje dzisiaj czescig
Funduszu Przeciwdzialania COVID-19, czesScia
istotnie przekraczajacg 5 miliardow zl. Tylko na
ten rok mieli$my we wstepnym planie dedyko-
wanych 10 miliardéw zl z zastrzezeniem, ze jest
to kluczowa pozycja tego funduszu. Jezeli tylko
potrzeby beda wieksze, to bedziemy te czesc
zwiekszali i zwiekszamy. Aktualnie zwieksza-
my fundusz, planujemy $rodki na nastepny rok
w wysokos$ci prawdopodobnie... Ze strony mini-
stra finanséw, ze strony Kancelarii Premiera sa
zapewnienia, ze mozemy liczy¢ na srodki w po-
dobnej wielkosci. Z tego powodu uwazamy pro-
ponowany pomyst za nietrafiony i nadmiarowy.
Chociaz kazde srodki, ktérymi moze dyspono-
waé minister zdrowia, sa mile widziane, to jed-
nak musze to oceni¢ negatywnie.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje bardzo, Panie Ministrze.

Ja jednak pozostane przy swoim rozwiaza-
niu. Chce powiedzie¢ o dwdch rzeczach. Oczy-
wiscie wiemy, ze jest fundusz covidowy, ale to
bylby fundusz celowany. On jest utworzony na
ksztalt Funduszu Medycznego. Fundusz Me-
dyczny, ktory zostal utworzony niedawno jako
nowy fundusz, dotyczy swiadczen dedykowa-
nych dzieciom, ktdére to $wiadczenia sa finan-
sowane z Narodowego Funduszu Zdrowia. Tu
jest doktadnie tak samo. Mamy fundusz covido-
wy, ale takie jakby naznaczenie tych pieniedzy
i wskazanie, ze testowanie jest priorytetem, jest
tu ogromne wazne, tym bardziej ze eksperci, nie
politycy, méwia, ze kwestia testowania i izolo-
wania jest absolutnie najwazniejsza w caltym
rezimie sanitarnym. To, ze sa testowani pra-
cownicy medyczni, ktérzy na co dzien pracuja
z osobami podejrzanymi o zakazenie, jest przede
wszystkim wielkim uklonem w strone tych pra-
cownikow i ich ochrona, ale takze przerwaniem
pewnych ciggéw przekazywania zakazen z jed-
nej osoby na druga. Dlatego ja bede podtrzymy-
wala pomysl, zeby jednak byt taki fundusz celo-
wany, w ktorym bedg pienigdze przeznaczone
na okreslone cele.

Kto z panstwa chce jeszcze zabra¢ glos?

Prosze bardzo.

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Jedno zdanie, Pani Przewodniczaca, bo
chciatbym, zebysmy mieli duzg jasnos¢ co do tej
kwestii, kiedy bedziemy wychodzi¢ z posiedze-
nia komisji. Dzisiaj nie ma problemu z dostep-
noscig testéw dla pracownikow. Jezeli tylko, tak
jak mowie... W dzisiejszym $wiecie rzeczywiscie
kontakty z podejrzanymi sg dosé¢ czeste. Jezeli
tylko sa jakiekolwiek podejrzenia zachorowania,
to oczywiscie takie osoby mogg podlegac testo-
waniu. One podlegaly i podlegajg testowaniu.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Mamy jednak troszke inne wie$ci ze szpitali,
nie jest tak kolorowo, jakby sie wydawato. Bar-
dzo czesto jest tak, ze lekarze czy czlonkowie
personelu chcieliby by¢ testowani, ale nie ma ta-
kiej mozliwosci. Zostawmy to jako temat, ktory
pewnie bedzie nas dzielil.

Poddaje pod glosowanie te poprawke.

Kto z panstwa jest za przyjeciem poprawki?
(5)

Kto jest przeciw? (0)

Kto sie wstrzymal? (1)

Kolejna poprawka dotyczy art. 20 pktu 4. To
jest kwestia ubezpieczen pracownikéw medycz-
nych. Mysle, ze tutaj sprawa jest jasna. Chcieli-
by$my to uporzadkowac.

Panie Ministrze?

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Rzeczywiscie jest to watek, ktory na posie-
dzeniu sejmowej Komisji Zdrowia byt dos¢ wni-
kliwie analizowany. Ja tak naprawde juz wtedy
zglositem pewne obawy czy obiekcje co do moz-
liwosci zrealizowania takich postulatéw. Z jed-
nej strony, jak rozumiem, chcieliby$my, zeby ta-
kie ubezpieczenia ustawowo byly mozliwe i byly
finansowane, a z drugiej strony nie bylyby one
ubezpieczeniami obowiazkowymi. Tak wiec jest
pytanie, czy sa ubezpieczyciele, ktérzy w ogdle
podjeliby sie dzisiaj realizacji ustawy w zakresie
objecia takim ubezpieczeniem wszystkich pra-
cownikow ochrony zdrowia. A jezeli rozszerzymy
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to jeszcze... Wiele ubezpieczen dotyczy tez ro-
dzin. Mowimy tu o kilku milionach oséb. Jeze-
li byliby to sami pracownicy, bezposrednio czy
posrednio zwigzani... Byloby pewnie miedzy 600
a 800 tysiecy osob do takiego ubezpieczenia. Nie
znamy nawet szacunku kosztow z tym zwigza-
nych i juz tylko z tego powodu nasza ocena jest
negatywna. W Sejmie postowie postulujgcy o te
poprawke nie byli w stanie przedstawi¢ zadnych
szacunkéw, wskazaé, o jakich srodkach na za-
bezpieczenie méwimy. Wedlug naszych szacun-
kow bylyby one ogromne.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Poddaje to pod glosowanie.

Kto z panstwa jest za przyjeciem tej popraw-
ki? (5)

Kto jest przeciw? (0)

Kto sie wstrzymat? (1)

Czy pani senator Orzechowska juz jest? Teraz
bedzie jej kolejna poprawka. Nie ma pani sena-
tor?

(Gtos z sali: Nie ma.)

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Poprawka pani senator Orzechowskiej zmie-
rza do nadania nowego brzmienia art. 31zy®.
Chodzi o to, aby osobie ubezpieczonej, ktora wy-
konuje zadania czlonka ochotniczej strazy po-
zarnej, przystugiwalo nie 100% wynagrodzenia,
o ktorym mowa w art. 92 kodeksu pracy, lecz za-
sitek choroby, ktérego miesieczny wymiar wy-
nosi 100% podstawy wymiaru zasitku.

W tym zakresie pragne zwrdci¢ uwage na
dwa aspekty. Oczywiscie to jest poprawka, ktora
nie wykracza poza materie ustawy. Ona jak naj-
bardziej miesci sie w materii, tyle tylko ze przy-
jecie tej poprawki bedzie prowadzito do niespdj-
noéci pomiedzy regulacjami przewidzianymi
dla poszczegolnych pragmatyk stuzbowych, kto-
re stanowig o 100% wysokosci wynagrodzenia,
anie podstawy wymiaru zasitku. To po pierwsze.

Po drugie, nieco dziwi uzasadnienie, kto-
re zostalo dolagczone do propozycji poprawki.
Napisano w nim, cytuje: takie szczegolne roz-
wigzanie spelnialoby intencje wyplaty srodkow

w wysokos$ci 100%, nie obcigzatoby pracodawcow.
Tyle ze zgodnie z brzmieniem uchwalonym przez
Sejm to wynagrodzenie nie obcigzy pracodaw-
cow, gdyz ma by¢ wyplacane z budzetu panstwa
za posrednictwem Zaktadu Ubezpieczen Spolecz-
nych. W zwiazku z tym niezaleznie od meritum
uregulowania to uzasadnienie jest nieadekwatne.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Prosze bardzo, Panie Ministrze.

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Pani Przewodniczaca, jak moge, to moze do-
dam troche tla.

Ustawa matka nie regulowala kwestii ochot-
niczych strazy pozarnych, my na posiedzeniu
sejmowej komisji dosy¢ dlugo o tym dyskutowa-
liémy. Ta poprawka uzyskala poparcie, zresztg
chyba jednomyslne, jesli dobrze pamietam, jak
rowniez poparcie rzagdu. Wydaje mi sieg, ze clou
sprawy jest zwiazane z tym, ze w przypadku
wszystkich innych grup zawodowych mowimy
tutaj o jasnym charakterze pracy, np. persone-
lu medycznego, funkcjonariuszy itd. A méwiac
o ochotniczej strazy pozarnej... Miejsca pracy,
w ktorych jej cztonkowie mogg realizowaé pra-
ce, forma pracy, a by¢ moze nawet pozostawanie
bez pracy albo dziatalno$¢ rolnicza etc... No, wy-
daje mi sie, ze jest to proba wybrniecia z tego, jak
tym osobom ZUS moze wyplaca¢ §wiadczenia.
Takie dyskusje mieliSmy na posiedzeniu Komi-
sji Zdrowia, dotyczace tego, czy da sie to w tak
prosty sposob, tym jednym zapisem uregulo-
wac. Aczkolwiek ja sie jedynie domyslam, ze to
moze by¢ z tym zwigzane.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.

Czy pan mecenas chce jeszcze co$ dodac? Nie.

Glosujemy.

Kto z panstwa jest za przyjeciem tej popraw-
ki? (1)

Kto jest przeciw? (5)

Kto sie wstrzymal? (1)

Pan senator. Prosze bardzo.

26 pazdziernika 2020 r.



47

Posiedzenie Komisji Zdrowia (26.)

SENATOR
WOJCIECH KONIECZNY

Dziekuje bardzo.

Pani Przewodniczaca! Panie Ministrze!

To jest poprawka, ktéra wilasciwie juz kie-
dys byla zglaszana, na poczatku epidemii. Nie
trudno bylo przewidzie¢, ze warunki dziatania
szpitali znacznie sie pogorszg, a koszty ich dzia-
talnosci bedg duzo wigksze. I taka sytuacja ma
miejsce. W zwigzku z tym dokonano by zmiany
w planie finansowym Narodowego Funduszu
Zdrowia na rok 2020 w celu podwyzszenia opla-
ty ryczaltowej o 15%. Wiadomo, ze mamy juz
koniec roku, i jest do rozwazenia, jak to bedzie
przeprowadzone.

Druga rzecz, ktora tez byla latwa do prze-
widzenia. Chodzi o to, zeby srodki przekaza-
ne w ramach finansowania opieki zdrowotnej
w formie ryczaltowej, ktore nie zostang wyko-
rzystane do dnia 31 grudnia, nie podlegaly zwro-
towi. Mowienie o tym, ze szpitale kiedy$ w przy-
szlo$ci nadrobig ryczalty, ktorych nie wyrobia
w roku 2020, jest mrzonka. Patrzac na rozwoj
epidemii, mysle, ze nalezy to juz zakonczy¢. Sg
takie rzeczy, ktore sg nierozstrzygniete. Szpita-
le sie dostosowuja, szpitale muszg pisa¢ plany
finansowe, muszg uwzglednia¢ to w wielkich
planach naprawczych itd. To za bardzo nie ma
sensu. Wiadomo, ze sytuacja wyglada tak, jak
wyglada. Mamy koniec roku. Mysle, ze ustawo-
wo mozna by ustali¢, ze ten rok w tym sensie
nalezy uzna¢ za zakonczony. Szpitale tego nie
nadrobig, bo niewykonania kontraktéw bedg za
duze. Dziekuje bardzo.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje bardzo, Panie Senatorze.
Panie Ministrze?

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Panie Senatorze! Wysoka Komisjo!

Ja jestem absolutnym przeciwnikiem wrzu-
cania wszystkich do jednego worka i mdéwienia
o tym, ze wszystkie podmioty ponosza wyz-
sze koszty. Ja postawie $mialg teze, ze niektore

ponosza znacznie nizsze koszty. Widzimy ogrom-
na determinacje niektorych podmiotéw do utrzy-
mania ciaglosci dzialania. Sa przyklady takich
szpitali w Polsce, ktére od marca praktycznie nie
zawiesily dzialalnosci na ani 1 dzien, ale sg tez
niestety takie, w ktorych liczba swiadczen spadta
0 50%. Nagminne, powszechne jest zawieszanie
pracy catych oddzialéw. Bardzo bym nie chciat
i mysle, ze Wysoka Komisja tez by nie chciata,
zeby 15% premii trafito do tych podmiotéw.

Poza tym ta poprawka, Panie Senatorze,
moim zdaniem posrednio bardzo mocno uderza
w tych, ktorzy najbardziej pracuja nad zacho-
waniem ciaglo$ci dziatania, czyli we wszystkich
tych, ktorzy nie pracujg w systemie ryczattowym.
Podam przyklad onkologii, gdzie kontrakty ry-
czaltowe sg minimalne, to jest 10-15%, a reszta
jest platna za procedure. Podmioty, ktore row-
niez w zwiagzku z tym systemem finansowania
zanotowaly najnizsze spadki liczby swiadczen,
najbardziej pracuja nad tym, zeby utrzymac
cigglos¢ dziatania, bo wiedza o pewnych konse-
kwencjach finansowych. A to, jak rozumiem, sg
podmioty, ktore nie zostaly uwzglednione w po-
prawce pana senatora.

Nadmienie rowniez, ze w tym roku o 6%
zwiekszyly sie wyceny tylko i wylacznie z tytutu
tarczy covidowej dla podmiotéw. To byta zwyzka
najpierw o 3% ryczaltu, a p6zniej o 3% do kazdej
faktury rozliczeniowej wystawianej przez szpi-
tal. To byly $rodki, ktére mialy pokry¢ pewne
zwiekszone koszty gotowosci, ciaglosci i zabez-
pieczenia antycovidowego.

Moje stanowisko co do tej poprawki jest tutaj
absolutnie negatywne.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje bardzo.
Czy pan senator chce jeszcze zabrac glos?

SENATOR
WOJCIECH KONIECZNY

Panie Ministrze, jezeli oddzialy zawieszaly
swoja dzialalnosc¢ z takiej przyczyny, ze pojawity
sie zachorowania na COVID itd., to rola mini-
sterstwa i NFZ jest skontrolowanie, czy te zawie-
szenia odbywaly sie w odpowiedni sposdb, czy te
szpitale byly odpowiednio przygotowane do roli,
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ktora silg rzeczy musialy przyjac. One nie byly
wczesniej do tego przygotowywane, bo nie bylto
zadnego planu. W zwiazku z tym nie mozna ich
teraz za to karac.

Ja bym tu powiedzial inaczej... To napraw-
de jest trudny problem, bo epidemia réznie sie
rozwija w réznych wojewddztwach. Byly woje-
wodztwa, ktére byty wolne od epidemii i tam nie
zawieszano pracy oddzialéw, tam praca szla pel-
ng parg, bo byto malo zachorowan. Potem nagle
sytuacja sie zmieniala i w danym wojewddztwie
zachorowan bylo duzo. I oczywiscie rolg zarza-
dzajacych jest kontrola, czy wszystko odbywalo
sie tak jak nalezy, ale wiadomo, ze koszty, ktore
ida na sprzet jednorazowy, na to wszystko, co
sie dzieje, na wszystkie rzeczy zwiazane z epide-
mia, sg duzo wieksze.

Dowodem na to, ze tak jest — pan minister
moze to sprawdzi¢ — jest fakt, ze szpitalom
trudno jest teraz uzyska¢ kredyt bankowy na
dzialalnos¢, na splate jakich$ zobowigzan czy
na cokolwiek. Po prostu banki uwazaja szpitale
za instytucje niepewne finansowo. Ja nie jestem
jakims wielkim zwolennikiem bankowosci, ale
trzeba przyznac, ze oni tam licza pienigdze. Dzis
ryzyko udzielania jakich$§ pozyczek szpitalom
jest bardzo duze. Sadze, ze ich analitycy my$la
podobnie do mnie. Wiadomo, ze sytuacja szpitali
jest coraz trudniejsza. To jest pierwsza rzecz.

Druga to ryczalt. To nic nie szkodzi, ze kto$
nie wyrabia endoprotezy czy innych rzeczy.
OczywiScie mozecie to rozstrzygna¢ w innych
przepisach. Tutaj chodzi o ryczalt, ktéry obej-
muje praktycznie wszystkie szpitale w Polsce.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje, Panie Senatorze.

Poddaje pod glosowanie te poprawke.

Kto z panstwa jest za jej przyjeciem? (4)

Kto jest przeciw? (1)

Kto sie wstrzymat? (1)

Dziekuje bardzo.

Teraz art. 22. W naszych propozycjach jest
skreslenie tego artykutu. Ten artykul byl bar-
dzo szeroko omawiany na posiedzeniu Sejmu.
Dotyczy on tak naprawde podwdjnego karania
przedsiebiorcow, ktorzy ubiegaja sie o pomoc
publiczna. Uwazamy, ze ten artykul powinien
zostac skreslony.

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Ja powiem krotko, Pani Przewodniczaca.

Mysle, ze wszyscy musimy dziala¢ w ramach
pewnej solidarnosci i musimy dziatac fair. W na-
szej ocenie niezrozumiate byloby to, ze panstwo
wspiera przedsigbiorcow, ktorzy jawnie lamig
przepisy, obostrzenia i funkcjonuja niezgodnie
z ustanowionym prawem. Wydawaloby sie, ze
sg lepsze sposoby wspierania tych przedsiebior-
cow, ktorzy w konsekwencji pewnych obostrzen
nie funkcjonujg albo do obostrzen sie dostoso-
wuja, stad taka propozycja.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Jasne. Na ten temat byla dluga dyskusja. My-
sle, ze mamy tu wyrobione opinie.

Poddaje to pod glosowanie.

Kto z panstwa jest za przyjeciem tej popraw-
ki? (5)

Kto jest przeciw? (1)

Kto sie wstrzymal? (o)

Kolejna poprawka.

Czy dotarta pani senator Orzechowska? Nie.

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Wysoka Komisjo!

Poprawka pani senator Orzechowskiej ma
bardzo doniosty charakter, w zwigzku z tym ja
odczytam jg w takiej formie, w jakiej ona zostala
zaprezentowana.

Dodaje sie art. 24a w brzmieniu: do decyzji
wydawanych w przypadku podejrzenia zakaze-
nia wirusem SARS-CoV-2 lub zachorowania na
chorobe wywolang wirusem SARS-CoV-2, czyli
COVID-19, przepisu art. 33 ust. 3a pkt 3 ustawy
zmienianej w art. 15 nie stosuje sie.

Ten przepis to przepis, ktory stanowi, ze
decyzja panstwowego powiatowego inspektora
sanitarnego lub panstwowego granicznego in-
spektora sanitarnego nakladajaca na osobe za-
razong lub chorg na chorobe zakazng albo osobe
podejrzang o zakazenie lub chorobe zakazna, lub
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osobe, ktora miala styczno$¢ ze zrédlem biolo-
gicznego czynnika chorobotworczego, okreslo-
ne obowiazki... Jezeli taka decyzja zostala prze-
kazana tej osobie w sposob inny niz na pi$mie,
jest nastepnie doreczana na pismie po ustaniu
przyczyn uniemozliwiajacych doreczenie w ten
spos6b. W uzasadnieniu, ktére zostalo zapre-
zentowane, pani senator motywuje poprawke
mozliwoscig — cytuje — odcigzenia organow Pan-
stwowej Inspekcji Sanitarne;j.

Po pierwsze, zwracam uwage na fakt, ze tryb,
ktory pani senator chce tu wylaczyd, jest prze-
widziany réwniez w ustawie uchwalonej przez
Sejm w odniesieniu do problematyki wydawania
decyzji w przypadku sporéw w sprawie przyje-
cia do szpitala.

Po drugie — to jest istotniejsza kwestia — przy-
jecie zalozenia, ze decyzja przekazana adresato-
wiw sposéb inny niz na piSmie nie jest nastepnie
tej osobie doreczana na piSmie po ustaniu przy-
czyn, ktére uniemozliwiajg doreczenie w ten
sposob, znacznie ostabia funkcje gwarancyjna
tego przepisu. Zasadg polskiego postepowania
administracyjnego jest to, ze decyzja administra-
cyjna wydana wobec adresata jest mu wydawana
napis$mie. W zwigzku z tym zwracam szczegolng
uwage na watpliwosci w tym zakresie, gdyz sta-
nowi to bardzo istotny wylom od obowigzujacej
zasady systemowej. Dziekuje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.
Prosze bardzo.

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Pani Przewodniczaca, poprawka, ktora zglo-
sila pani senator Orzechowska, byla dyskuto-
wana na poziomie rzadowym, a wczesniej na
poziomie gldwnego inspektora sanitarnego. To
bardzo wazna poprawka.

Ustawa juz dzisiaj umozliwia przekazywanie
decyzji w inny sposdb. To nie jest wprowadzanie
pewnego novum do ustawy, tylko odcigzanie in-
spekeji sanitarnej od biurokratycznych, formal-
nych aspektéw zwigzanych z podwéjnym dore-
czeniem. Oczywiscie musi nastgpi¢ dotarcie do
danej osoby i przekazanie decyzji, czy ustnie, czy

w formie mailingowej, czy w formie telefonicz-
nej. Jednocze$nie sanepid musi wystawiac te
pisemne decyzje. Ogrom tych decyzji... Jak wez-
miemy sobie pod uwage skale zjawiska i liczbe
0s0b, o ktorych dzisiaj méwimy — w kwaran-
tannie jest pol miliona oséb, a w izolacji kilka-
dziesiat tysiecy osdb, jak nie wiecej nawet — to
stwierdzimy, ze inspekcja rzeczywiscie nie jest
w stanie tego wszystkiego efektywnie wykony-
wac. Nawet jak probuje, to niestety, kolokwialnie
mowigc, marnuje czas, ktory moglaby przezna-
czy¢ na bardziej skuteczne przeprowadzanie do-
chodzen epidemiologicznych.

Oczywi$cie ustawodawcy... Pan mecenas ma
racje, to jest w pewien sposob zmigkczenie za-
sad, ale chyba nikt z planujacych ustawe o cho-
robach zakaznych nie spodziewat sie tych setek
tysiecy czy juz nawet milionow o0sdb, do ktérych
inspekcja ma dotrzec. Jako strona rzadowa bar-
dzo prosimy Wysokg Komisje o przychylenie sie
do tej poprawki.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Panie Ministrze, to jest bardzo trudna decy-
zja. My rozumiemy, ze liczba pracownikéw w sa-
nepidzie jest taka, jaka jest. Raczej bysmy szli
w kierunku zwiekszenia liczby pracownikéw,
a nie odbierania pewnych zadan, ktore tej insty-
tucji sa przynalezne. Ta decyzja jest naprawde
ogromnie trudna. Chciatabym prosi¢, zeby pan
minister jeszcze raz, dokladnie powiedzial, jak
wyglada zabezpieczenie pacjenta. Bo jezeli on
nie dostanie decyzji na pismie, to pdzniej... Czy
w zwigzku z tym, ze dostanie jg telefonicznie,
mailem, obojetne jak... Czy to na pewno bedzie
miato taka sama moc sprawcza?

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Pani Przewodniczaca, wydaje nam sie, ze tak.
Juz dzisiejsze przepisy umozliwiaja przekazanie
decyzji w kazdy mozliwy sposéb, zapewniaja-
cy dotarcie do adresata, w tym w sposob ustny.
My tego bardziej nie rozluzniamy, my moéwimy
tylko o wycofaniu sie z obowigzku nastepstwa,
czyli wystawienia pisemnej decyzji, ktora, jak
dobrze wiemy, moze dotrze¢ do niektérych juz
po zakonczeniu okresu kwarantanny czy izolacji
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— zasadnos¢ jej otrzymania jest pewnie zadna,
a obcigzenie biurokratyczne dla inspekcji w tym
wyjatkowym czasie jest duze.

Wierze w Wysokg Komisje, ktora podjela juz
dzisiaj wiele trudnych decyzji. Mam nadzieje, ze
ite jedna podejmie.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Jeszcze pan mecenas, prosze.

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

W przerwie rozmawialiSmy rowniez z mar-
szalkiem Senatu Tomaszem Grodzkim. Sygna-
lizowal on prosbe o zastanowienie si¢ nad tym,
jak przyjecie owej poprawki, zwlaszcza jezeli
wezesniejsza komunikacja byta komunikacja
ustna, bedzie wplywaé na prawo pracownika do
usprawiedliwionej nieobecnosci w pracy. W ty-
powej sytuacji pracownik zawiadamia praco-
dawce i na og6l dostarcza jakis dokument. Tym
dokumentem jest, jak rozumiem, zwolnienie.
Czy zatem inny sposéb powiadamiania i rezy-
gnacja z doreczenia moze skutkowac sytuacja,
w ktérej pracodawca bedzie mie¢ podstawy do
uznania, ze pracownik symuluje otrzymanie de-
cyzji, skoro nie wylegitymowal sie stosownym
dokumentem? To jest jedno z pytan.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Tu jest szereg watpliwosci, ale ta jest rzeczy-
wiScie najbardziej istotna. Prosimy, zeby pan
minister jasno powiedzial, czy moze mie¢ miej-
sce taka sytuacja, ze bedzie ktopot z usprawiedli-
wieniem nieobecnosci.

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Zaraz to potwierdzimy. Na to nakladaja sie
jeszcze pewne przepisy rozporzadzenia Rady

Ministréw dotyczace ograniczen, nakazow i za-
kazow. W naszej ocenie, nie. S3 mechanizmy,
ktoére mogg to zabezpieczac, np. poprzez Zaktad
Ubezpieczen Spolecznych, ale potrzebuje minu-
ty albo dwoch na potwierdzenie tego. Jezeli pani
przewodniczaca zrobi nam 5-minutowg prze-
rwe, to wszyscy, tak mysle, w komforcie przej-
dziemy do podejmowania decyzji.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

My moze bedziemy szli dalej, bo zanim...

(Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia
Stawomir Gadomski: To ja sprobuje to w mie-
dzyczasie...)

Zaraz, zaraz. A to?

(Gtowny Legislator w Biurze Legislacyjnym
w Kancelarii Senatu Piotr Magda: To juz byto
przeglosowywane. Tu chodzi o czasowos¢ regu-
lacji dotyczacej zmiany ustawy o zawodzie leka-
rza. Te przepisy tracg moc po uplywie...)

Dobrze.

Mamy jeszcze jedna poprawke. Ona dotyczy
dodania art. 28a. To jest poprawka, ktorg row-
niez proponowala izba lekarska: przepisy art. 7
ust. 2a—2k ustawy zmienianej w art. 6 i przepisy
art. 5 pkt 3a oraz art. g ust. 2 ustawy zmienianej
w art. 16 tracg moc po uplywie 2 lat od dnia wej-
$cia w zycie niniejszej ustawy.

Panie Mecenasie, czy ma pan jakies uwagi?

(Gtowny Legislator w Biurze Legislacyjnym
w Kancelarii Senatu Piotr Magda: Nie.)

Pan minister zajmuje si¢ teraz tamta po-
prawka.

Poddaje to pod glosowanie.

Kto z panstwa jest za przyjeciem tej popraw-
Ki? (5)

Kto jest przeciw? (0)

Kto sie wstrzymal? (1)

Dziekuje.

Jeszcze pan mecenas. Prosze.

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Kolejna poprawka to dodanie przepisu
przejsciowego, ktory dotyczylby postepowan

26 pazdziernika 2020 r.



51

Posiedzenie Komisji Zdrowia (26.)

w sprawie skierowania do pracy, ktére nie zo-
stang zakonczone przed dniem wejécia w zycie
omawianej ustawy, oraz postepowan admini-
stracyjnych i sgdowych w sprawie decyzji juz
wydawanych. Chodzi o postepowania, ktére zo-
staly wszczete i nie zakonczyly sie przed dniem
wejécia w zycie omawianej ustawy. W tym przy-
padku w mysl poprawki bylyby stosowane prze-
pisy dotychczasowe. Dziekuje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.
Poddaje to pod glosowanie.
Pan minister.

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Opiniujemy to pozytywnie.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Kto jest za przyjeciem tej poprawki? (5)

Kto jest przeciw? (1)

Kto sie wstrzymat? (o)

Dziekuje.

Wracamy do tej wezes$niejszej kwestii, do po-
przedniej poprawki.

Panie Ministrze?

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Pani Przewodniczgca, w naszej ocenie, tak
jak mowiltem wezesniej, ale cheiatem to potwier-
dzi¢, jesteSmy zabezpieczeni przepisami rozpo-
rzgdzenia Rady Ministrow w sprawie ustanowie-
nia okreslonych ograniczen, nakazow, zakazow
w zwigzku z wystepowaniem stanu epidemii.
To rozporzadzenie z 9 pazdziernika 2020 rw {4
mowi o kilku watkach.

Przede wszystkim moéwi o tym, ze podstawg
wyplaty $wiadczenia osobie poddanej kwaran-
tannie albo izolacji jest informacja w systemie,

o ktorym mowa w §2, czyli w systemie informa-
tycznym. Czyli podstawa jest nie potwierdzenie
pisemne z inspekeji, tylko informacja w systemie.

Rozporzgdzenie méwi o tym, ze Zaklad
Ubezpieczen Spotecznych udostepnia bezplatnie
informacje, o ktorej mowa, czyli tg z systemu,
platnikowi skladek na profilu informacyjnym
platnika sktadek. Jezeli nawet w jakim§ przy-
padku platnik sktadek by tych informacji nie
dostal, to pracownik moze zlozy¢ oswiadcze-
nie za pomocg systemdow teleinformatycznych,
w ktorym wskazuje, ze odbywal obowigzkowsg
kwarantanne albo izolacje. Jezeli pracodawca ma
watpliwosci co do prawdziwosci takiego o$wiad-
czenia, moze wystgpi¢ do Panistwowej Inspekeji
Sanitarnej o potwierdzenie tego faktu. W naszej
ocenie jest tutaj pelne zabezpieczenie ryzyka,
o ktorym mowita pani przewodniczaca.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dobrze. Przyjmujemy to w dobrej wierze, Pa-
nie Ministrze.

Poddaje pod glosowanie te poprawke.

Kto z panstwa jest za jej przyjeciem? (6)

Kto jest przeciw? (0)

Kto sie wstrzymat? (o)

6 za, jednoglosnie.

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Kolejna poprawka dotyczy art. 26 ustawy
i problematyki zwigzanej z przepisem przej-
Sciowym. Art. 26 ustawy obejmuje swym zakre-
sem podstawy wymiaru $wiadczen pienieznych
ubezpieczonych, o ktorych mowa w art. 4g, po-
mijajac jednakze, naszym zdaniem w sposob
konstytucyjnie niezasadny, ubezpieczonych wy-
mienionych w art. 4ea. Co za tym idzie, w naszej
ocenie, wymaga on stosownego uzupelnienia
w odniesieniu do wspomnianych podmiotow.
Dziekuje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.
Prosze bardzo.
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PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Pani Przewodniczaca, oczywiscie odnosimy
sie do tego pozytywnie, bo pominelibysmy po-
moc spoteczng. Opiniujemy to pozytywnie.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.

Poddaje to pod glosowanie.

Kto z panstwa jest za przyjeciem poprawki?
(6)

Kto jest przeciw? (0)

Kto sie wstrzymat? (o)

6 za, jednoglosnie.

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Ostatnia poprawka zmierza do tego, zeby
przepisy, ktore majg wchodzi¢ w zycie z mocg
wsteczng z dniem 5 wrze$nia, objely wszystkie
stuzby. Jesli dobrze zrozumialem, pan minister
pozytywnie sie na to zapatruje.

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Jak najbardziej tak.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Glosujemy w takim razie.

Kto jest za? (6)

Kto jest przeciw? (0)

Kto sie wstrzymat? (o)

6 za, jednoglosnie.

Na tym zakonczyliSmy glosowanie nad
wszystkimi poprawkami. W tej chwili przyste-
pujemy do glosowania nad caloscig ustawy wraz
z przyjetymi poprawkami.

Kto z panstwa jest za przyjeciem ustawy wraz
z poprawkami? (6)

Kto jest przeciw? (0)

Kto sie wstrzymal? (o)

6 glosow za, jednoglosnie.

Sprawozdawca?

(Glos z sali: Ja proponuje pania przewodni-
czaca.)

Dziekuje bardzo.

Dziekuje panu ministrowi.

(Radca Prawny w Zespole Radcow Prawnych
w Naczelnej Izbie Lekarskiej Wojciech Idaszak:
Pani Senator, przepraszam bardzo. Czy mogl-
bym prosi¢ o minute?)

Prosze.

RADCA PRAWNY

W ZESPOLE RADCOW PRAWNYCH
W NACZELNE]J I1ZBIE LEKARSKIEJ
WOJCIECH IDASZAK

Dziekuje bardzo.

‘Wojciech Idaszak, Naczelna Izba Lekarska.

Przepraszam, ze jeszcze chwile panstwa
przetrzymam.

Nie zostaly zgloszone ani przyjete zadne
poprawki dotyczace klauzuli dobrego samary-
tanina. Chcialbym sie odnie$¢ do tych zapisow
w ustawie. Zapoznalem sie z opinia Biura Le-
gislacyjnego Senatu, wiec rozumiem dlaczego
przekazana propozycje nie zostaly podjete, ale
w ocenie samorzadu lekarskiego rozwiazanie
zawarte w tej chwili w ustawie jest niekomplet-
ne. Samorzad lekarski prowadzil prace nad tym
rozwigzaniem, przekazaliémy ministerstwu
nasz dorobek, kompletng propozycje dotyczaca
sfery odpowiedzialnosci cywilnej i zawodowej.
Troche z zalem przyjelismy informacje, ze mi-
nisterstwo dalo sie wyprzedzi¢ panstwu postom
w zakresie inicjatywy ustawodawczej. By¢ moze,
gdyby ministerstwo podjelo prace, to mogliby-
$my pewne rzeczy powyjasniac.

Chcialbym tez wskaza¢, ze to rozwigzanie
wynikatlo z perspektywy lekarskiej, ale to nie
znaczy, ze odrzucamy perspektywe pacjentow.
Oczekiwalismy tutaj dialogu ze strong rzagdowa
na temat jakich§ rozwiazan, ktére miatyby na
uwadze pacjentow, ktorzy takimi niezawinio-
nymi szkodami moga by¢ dotknieci. Niestety
tempo prac legislacyjnych i to, ze byla to $ciezka
poselska, w zasadzie uniemozliwity nam dialog
na ten temat. Liczymy jednak na to, ze drzwi do
ministerstwa w tym zakresie nie sg zamkniete.
Dziekuje bardzo.
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PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.

Ja sie odniose do tego, co pan powiedzial. Ja
na temat tego projektu styszalam juz od wie-
Iu miesiecy. Rozmowy w ministerstwie trwatly,
byl jakis dialog w tym zakresie. Tak wiec raczej
oczekiwatam projektu, ktéry bytby uzgodnie-
niem pomiedzy izbg lekarska a Ministerstwem
Zdrowia. A propozycja, ktdora jest zawarta w tej
ustawie, w jaki$ sposdb prébuje doprowadzi¢ do
sytuacji mniejszego zla, dlatego tez nie zdecydo-
waliSmy sie na rozszerzanie poprawkami tego
zapisu. Jezeli jednak beda propozycje strony rza-
dowej lub tez propozycje dotyczace zupelnie no-
wej sciezki legislacyjnej, ktora miataby sie wia-
za¢ tylko i wylgcznie z tg kwestia, to mysle, ze
bylibysmy tutaj otwarci. Mozemy na ten temat
rozmawiac i takie rozwiagzania wprowadzac.

Prosze.

DYREKTOR

DEPARTAMENTU PRAWNEGO

W BIURZE RZECZNIKA PRAW PACJENTA
PAWEL GRZESIEWSKI

Dziekuje, Pani Przewodniczaca.

Pawel Grzesiewski, dyrektor Departamentu
Prawnego w Biurze Rzecznika Praw Pacjenta.

Dziekuje za mozliwo$¢ zabrania glosu na ko-
niec posiedzenia.

Ja bardzo krétko odniose sie do tego, co pod-
nidst pan mecenas. Rzecznik praw pacjenta jest
jak najbardziej za zwigkszeniem bezpieczenstwa
prawnego oséb wykonujacych zawody medycz-
ne, w szczegolnosci jesli chodzi o te ekstraor-
dynaryjna, nadzwyczajna sytuacje. Walczymy
z wirusem, dlatego trzeba tutaj optymalizowaé
i stwarza¢ odpowiednie warunki pracy dla le-
karzy, pielegniarek i pozostalego personelu
medycznego. W ramach dyskusji na temat tych
warunkéw pojawialy sie glosy o zniesieniu od-
powiedzialnosci cywilne;.

Szanowni Panstwo, inna jest funkcja odpo-
wiedzialnos$ci karnej, gdzie kazemy dana oso-
be za popelnienie przestepstwa — taka kara ma
mie¢ wymiar na przyszlo$¢, ma zadanie pre-
wencyjne i edukacyjne wobec innych oséb, ktére
moglyby sie dopusci¢ danego czynu — a inna jest
funkcja odpowiedzialnosci cywilnej, w ramach

ktorej nie kazemy osoby, ktéra dopuscita sie wy-
rzadzenia szkody na zdrowiu, ale zabezpieczamy
osobe, ktéra odniosta szkode, w mozliwos¢ uzy-
skania pewnych $wiadczen, zado$c¢uczynienia,
odszkodowania, celem oplacenia sobie leczenia
i powrotu do zdrowia. To sg diametralnie inne
funkcje. W ocenie rzecznika praw pacjenta zwol-
nienia z odpowiedzialnosci cywilnej w takich
warunkach i w ramach takiego przepisu, o kto-
rym moéwimy w art. 23, nie powinno by¢.

Jeszcze tylko jedno dodam. Kto by faktycznie
ponosit ciezar takiej odpowiedzialnosci cywil-
nej? Szanowni Panstwo, jezeli dochodzi do jakie-
go$ bledu medycznego w szpitalach, w publicz-
nych placéwkach, to odpowiedzialno$¢ ponosi
pracodawca. Jezeli lekarz pracuje na kontrakcie,
bedzie to odpowiedzialnos¢ solidarna. W jednym
i w drugim przypadku podmioty maja umowy
ubezpieczenia i szkody likwidujg ubezpieczycie-
le w ramach zawartych polis. Mam wrazenie, ze
z takiej zmiany najbardziej by sie ucieszyli ubez-
pieczyciele, ktorzy pobrali sktadki, a nie musie-
liby dalej takich szk6d naprawiaé. Dziekuje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje za ten glos, ktory utwierdzit mnie
w przekonaniu, ze ten temat wymaga bardzo
glebokiego zastanowienia sie i refleksji przede
wszystkim strony rzadowej i izb lekarskich.
To nie powinien by¢ projekt poselski ani jeden
z wielu zapisow, ktdre sie tutaj pojawily. Dlatego
tym bardziej uwazam, ze jest to temat na odreb-
na legislacje, odrebny projekt.

Pan mecenas. Prosze bardzo.

GLOWNY LEGISLATOR

W BIURZE LEGISLACYJNYM
W KANCELARII SENATU
PIOTR MAGDA

Chcialbym bardzo wyraznie podkresli¢, ze
Biuro Legislacyjne w pelni popiera stanowisko
przedstawione przez pana dyrektora. Dziekuje.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Jak najbardziej.
Bardzo dziekuje, Panie Mecenasie, za prace.
Przyznaje, ze okres pracy nad tymi poprawkami
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to byt tak naprawde weekend, sobota z niedzielg.
Dlatego tez bardzo dziekuje, Panie Mecenasie,
za pomoc. Dziekuje wszystkim osobom, ktore
przysylaly réznego rodzaju uwagi. Moze czes¢
uwag nie zostala uwzgledniona, ale liczba zgla-
szanych rozwigzan byla tak duza, ze swiadczy
o tym, jak wielkim, szerokim zagadnieniem sie
dzisiaj zajmujemy. To nie jest kwestia tylko i wy-
tacznie pracownikéow medycznych. My napraw-
de poruszaliémy sie w bardzo, bardzo szerokiej
przestrzeni. Wszystkim, ktérzy nam pomagali,
bardzo serdecznie dziekuje, takze przedstawi-
cielom biura obstugi.
Pan minister jeszcze.

PODSEKRETARZ STANU
W MINISTERSTWIE ZDROWIA
SLAWOMIR GADOMSKI

Dziekuje, Pani Przewodniczaca.
Ja tez chcialbym podzieckowaé Wysokiej
Komisji za spokojna, rzeczows, merytoryczng

prace. Bardzo dziekuje za poprawki, w szcze-
golnosci te zwigzane z odciazeniem inspekcji
i Lotniczym Pogotowiem Ratunkowym. Dzie-
kuje za duza czescig poprawek legislacyjnych,
ale nie tylko, bo przeciez wsréd poprawek
byly tez poprawki dotyczace kwestii meryto-
rycznych.

Bardzo dziekuje za prace Biura Legislacyjnego.
Pewnie troche na usprawiedliwienie... Wydaje sie,
ze cze$¢ tych poprawek mogla by¢ wprowadzona
w Sejmie, ale tam Biuro Legislacyjne zakonczyto
prace w komisji o drugiej w nocy, a o dziewigtej
rano gotowy projekt trafit juz pod obrady plenar-
ne. By¢ moze dlatego nie bylo czasu.

Jeszcze raz serdecznie dziekuje za wspotprace.

PRZEWODNICZACA
BEATA MALECKA-LIBERA

Dziekuje.
Zamykam posiedzenie komisji.

(Koniec posiedzenia o godzinie 14 minut 56)
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