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Komisja Zdrowia, obradujgca pod przewodnictwem posta Tomasza Latosa (PiS),
przewodniczgcego Komisji, rozpatrzyta:

— informacje Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego oraz Ministra Zdrowia
o planowanych zmianach w systemie ksztatcenia diagnostéow laboratoryj-
nych ze szczeg6lnym uwzglednieniem skutkéw zmian i zagrozen spadku
wiarygodnosci otrzymywanych badan a tym samym wplywu na decyzje
lekarskie podejmowane w czasie leczenia.

W posiedzeniu udzial wzieli: Aleksander Soplinski podsekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia
wraz ze wspolpracownikami, Daria Lipinska-Nalecz podsekretarz stanu w Ministerstwie Nauki
i Szkolnictwa Wyzszego wraz ze wspolpracownikami, Malgorzata Blaszczak specjalistka w Zespole
Interwencyjno-Poradniczym Biura Rzecznika Praw Pacjenta, Marek Talalaj zastepca dyrektora ds.
klinicznych Centrum Medycznego Ksztalcenia Podyplomowego, Przemystaw Zak doradca ekono-
miczny w Departamencie Zdrowia Najwyzszej Izby Kontroli, Ewa Balcerczak prodziekan ds. Nauki
Uniwersytetu Medycznego w Lodzi, Grzegorz Kucharewicz prezes Naczelnej Rady Aptekarskiej
wraz ze wspolpracownikami, Mariola Y.odzinska czlonek Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych,
Grazyna Nowicka prodziekan ds. Oddzialu Medycyny Laboratoryjnej Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego, Elzbieta Puacz prezes Krajowej Izby Diagnostow Laboratoryjnych wraz ze wspotpracow-
nikami, Robert Pluskota prezes Studenckiego Towarzystwa Diagnostéw Laboratoryjnych, Bogdan
Solnica prezes Zarzadu Gtéwnego Polskiego Towarzystwa Diagnostyki Laboratoryjnej wraz ze wsp61-
pracownikami oraz Marek Walkiewicz delegat Porozumienia Pracodawcow Ochrony Zdrowia.

W posiedzeniu udzial wzieli pracownicy Kancelarii Sejmu: Malgorzata Siedlecka-Nowak, Maria
Tauroginska-Kopeé - z sekretariatu Komisji w Biurze Komisji Sejmowych oraz Grzegorz Ciura -
ekspert z Biura Analiz Sejmowych.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Witam serdecznie panie i panow postow. Witam panig minister i pana ministra ze wspot-
pracownikami oraz wszystkich zaproszonych gosci.
Dzisiejszy porzadek dzienny obejmuje rozpatrzenie informacji Ministra Nauki
i Szkolnictwa Wyzszego oraz Ministra Zdrowia o planowanych zmianach w systemie
ksztalcenia diagnostow laboratoryjnych ze szczegélnym uwzglednieniem skutkow
zmian i zagrozen spadku wiarygodnoSci otrzymywanych badan, a tym samym wplywu
na decyzje lekarskie podejmowane w czasie leczenia. Czy sg uwagi do porzadku obrad?
Nie widze zgloszen. W zwigzku z tym, stwierdzam, ze porzadek obrad zostal przyjety.
W takim razie, rozpoczynamy procedowanie. Bardzo prosze, panie ministrze, oddaje
panu glos.

Podsekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia Aleksander Soplinski:

Szanowny panie przewodniczgcy, szanowne panie i szanowni panowie poslowie, sza-
nowni panstwo, temat bardzo istotny i bardzo wazny, dlatego, ze jezeli chodzi o badania
diagnostyczne, badania laboratoryjne, to sg one podstawg wlasciwiej diagnozy lekar-
skiej, wlasciwego doboru leczenia, a takze wtasciwego i prawidlowego monitorowania
procesu leczniczego. Zeby to zrealizowac, przede wszystkim musi by¢ odpowiednia jako$c
ksztalcenia przygotowujacego diagnostéw do pracy w medycznych laboratoriach diagno-
stycznych, do wykonywania zawodu diagnosty laboratoryjnego.
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Chcialbym powiedzie¢, ze w Polsce mamy ponad 12 tys. czynnych zawodowo diagno-
stow laboratoryjnych, przy czym, okolo 3 tys. w tej grupie to diagnoSci, ktorzy posiadaja
specjalizacje, a wiec sg specjalistami.

Chciatbym przypomnie¢, jak wygladala edukacja i ksztalcenie diagnostéw. Obecnie
obowigzujaca ustawa o diagnostyce laboratoryjnej z 2011 r. okresla, kiedy diagnosta
moze by¢ wpisany na tak zwang liste diagnostow, czyli posiada odpowiednie kwalifikacje.
Okresla takze, ze diagnostg moze by¢ osoba posiadajaca tytul zawodowy lekarza i majaca
prawo wykonywania zawodu lekarza oraz wiedze i umiejetnosci w zakresie wykonywania
czynnosci diagnostyki laboratoryjnej i majaca specjalizacje z diagnostyki laboratoryjnej,
a poza tym, ta osoba, ktora ukonczyla studia wyzsze na kierunku analityka medyczna
i uzyskala tytut zawodowy magistra lub ukonczyla studia na innym kierunku niz ana-
lityka medyczna i uzyskala tytul magistra, i uzyskata kwalifikacje w zakresie analityki
medycznej potwierdzone egzaminem. Obecnie przydatne do wykonywania czynno$ci
z zakresu diagnostyki laboratoryjnej sg takie kierunki, jak biologia, farmacja, chemia,
biotechnologia, weterynaria i przede wszystkim kierunek lekarski. Starsi postowie —
przepraszam bardzo — pamietajg doskonale, ze byl taki okres na studiach farmaceutycz-
nych, kiedy czesé studentow deklarowata sie w zakresie diagnostyki, a méwigc krotko
analityki, a druga czes§¢, ze bedg farmaceutami, aptekarzami, jak to wtedy okreslano.

Aktualnie obowiazujace przepisy przewiduja takze mozliwo§é uzyskania tytutu dia-
gnosty laboratoryjnego poprzez ukonczenie specjalizacji na podstawie rozporzadzenia
z 2002 r. Dlatego tez powiedzialem, ze w grupie 12 tys. diagnostéw mamy okolo 3 tys.
posiadajacych specjalizacje.

Jezeli chodzi o $ciezke ksztalcenia i prawo wykonywania zawodu diagnosty labora-
toryjnego, to przede wszystkim diagnostg jest ta osoba, ktora ukonczyta jednorodny
kierunek analityka medyczna — piecioletnie studia na kierunku analityka medyczna
i uzyskala tytul magistra. Odnosnie do pewnych zmian w ksztalceniu w zakresie anali-
tyki medycznej, chciatbym podkresli¢, ze ksztalcenie na kierunku analityka medyczna
prowadzone bylo na jednolitych studiach magisterskich. Natomiast, od 1 pazdziernika
2006 r. zostata wprowadzona mozliwos¢ ksztalcenia na studiach pierwszego i drugiego
stopnia na tym kierunku. Ta mozliwo§é trwata bardzo krotko, bo to ksztalcenie nie
sprawdzilo sie, wiec wycofaliSmy sie z niego. Obecnie jest to ksztalcenie ciagle, jedno-
lite, piecioletnie, z uzyskaniem tytulu magistra z zakresu analityki. Jednak, niestety,
mamy absolwentow, ktorzy przechodzili ten system ksztalcenia 3 plus 2, i nie mogg by¢
wyrzuceni. Oni w planowanej ustawie muszg by¢ uwzglednieni. To jest bardzo istotne,
zeby tych absolwentéw uwzglednié, bo majg oni prawa nabyte. Dlatego podtrzymujemy
te zasade.

Odnos$nie do ksztalcenia chcialbym powiedzieé¢, ze byliSmy i jesteSmy w stalym
kontakcie przede wszystkim z Krajowa Izba Diagnostéw Laboratoryjnych, a to z tego
wzgledu, ze chcemy, zeby to byly jednak studia piecioletnie, magisterskie, jednolite. Dla-
tego tez powstaly zalozenia do nowej ustawy o diagnostyce laboratoryjnej, ktore beda
wymagacé takze pewnych zmian i korekt w ustawie o dzialalnosci lecznicze;j.

Majgc na uwadze sprawy dotyczace ochrony zdrowia i zwigzane z wykonywaniem
zawodu diagnosty laboratoryjnego, Ministerstwo Zdrowia podjeto szczegélowa analize
rozwigzan umozliwiajgcych przede wszystkim wysoka jakosé ksztalcenia. Opracowane
zostaly zmiany ustawowe, a méwiagc krotko zalozenia do ustawy o diagnostach, doty-
czace ksztalcenia jednostopniowego w zakresie analityki medycznej, a takze wprowadze-
nia dodatkowych rozwigzan umozliwiajacych weryfikacje wiedzy i umiejetnoSci absol-
wentow przedmiotowego kierunku. Obecnie ten projekt zalozen ustawy zostal skiero-
wany do... Pracujemy w ministerstwie. Dyskutujemy jeszcze z Ministerstwem Nauki
i Szkolnictwa Wyzszego, a takze z Krajowg Radg Diagnostéw Laboratoryjnych. Jako
Ministerstwo Zdrowia stoimy na stanowisku, zeby to byly studia jednorodne, pieciolet-
nie, z tytulem magisterskim, wedtug okreslonych standardéw. Tyle chcialem powiedzie¢
na poczatek. Dziekuje bardzo, panie przewodniczacy.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
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Podsekretarz stanu w Ministerstwie Nauki i Szkolnictwa Wyzszego Daria Lipinska-

-Nalecz:

i.p.

Dziekuje serdecznie. Panie przewodniczgcy, Wysoka Komisjo, ja moge tylko uzupelnic
te opinie, ktorg przedstawil pan minister, poniewaz razem pracujemy nad tym, zeby
zmieniac¢ warunki tak, aby one odpowiadaly potrzebom uprawiania zawodu. W zwiazku
z tym, podstawg do tego, zeby zmieni¢ cokolwiek w systemie ksztalcenia diagnostow, jest
zmiana ustawy o diagnostach. Nasze regulacje prawne na razie trzymaja sie tej ustawy
o zawodzie, ktora istnieje i nie moge zadnym aktem wykonawczym — zwlaszcza, ze jest
to tylko rozporzadzenie o warunkach prowadzenia kierunku - zmienia¢ ustawy. Czyli,
kolejno$¢ zmiany juz pan minister przedstawil i bedziemy nad tym pracowac.

Wracajac do poczatku - stworzyliSmy w 2011 r. nowy system ksztalcenia. Umocnili-
Smy podzial na studia pierwszego i drugiego stopnia. W zwigzku z tym - z wylgczeniem
kierunkow, ktore sg opisane w tym rozporzadzeniu o warunkach prowadzenia studiéw,
i ktérych podstawg sa podstawg ustawowe — wszystkie studia mogg by¢ prowadzone
w systemie 3 plus 2. Jezeli ustawa o diagnoécie dopuszcza ten podzial i méwi wyraznie
o uprawnieniach dla oséb ze stopniem licencjata i ze stopniem magistra, to nasza ustawa
musi dawaé te mozliwo$¢. Nie moze — a tym bardziej rozporzadzenie — ograniczaé roz-
wigzan ustawowych. W zwigzku z tym, w tej zmianie, ktorg proponujemy w nowelizacji
ustawy, a ktora jest juz w Sejmie, zadnych zamian strukturalnych nie bedzie, bo system
3 plus 2 jest przyjety dla europejskiego obszaru ksztalcenia z wylaczeniem tych zawo-
dow, ktore sg opisane w dyrektywie — miedzy innymi jest to zawdd lekarza, dentysty,
pielegniarki i potoznej. Oznacza to réwniez, przyjecie tych regul gry rzadzacych caltym
obszarem edukacyjnym nie tylko w Unii Europejskiej, ale i w wiekszoSci krajow OECD,
ze programy ksztalcenia sg elementem wolnoSci akademickiej i okreslone sg w podsta-
wie pod nazwa Krajowe Ramy Kwalifikacji.

Zatem, uczelnia proponujgc jakis kierunek sama okresla efekty ksztalcenia, jakie chce
osiggnag¢, ale nie robi tego na wylacznie wlasng odpowiedzialnosc. Tak wiec, nie mozna
zaproponowacé czego$ karkolomnego. To przechodzi przez walidacje dokonywanag przez
Polskg Komisje Akredytacyjng. W przypadku kierunkéw medycznych jest jeszcze komi-
sja przy Ministrze Zdrowia. Czyli, mamy system, w ktérym nie ma pelnej dowolnosci —
woluntaryzmu na rynku propozycji ksztalcenia. To jest poddawane ewaluacji ekspertow,
a w gronie ekspertow dla zawodoéw medycznych sg tez przedstawiciele Ministra Zdrowia,
co jest niezwykle wazne.

Eksperci powolani przez Ministra Zdrowia okreslili wzorcowe efekty ksztalcenia dla
diagnosty laboratoryjnego i stworzyli ten wzorzec dla jednolitych studiéw magisterskich.
I wedle tego wzorca — jak rozumiem — odbywa sie ksztalcenie w uczelniach medycznych.
Jednakze — musze przypomnied, ze taka jest reguta gry — tych wzorcow moze by¢ wiecej.
Nie moze by¢ tak — w mysl catego systemu bolonskiego - ze jest metr z Sevres i musimy
go powtarzaé, bo gdybyémy go zmienili musielibySmy go inaczej nazwaé. Ten wzorzec
moze by¢ replikowany pod inng postacia, ale musi by¢ zachowana reguta oceny, i pozy-
tywnej oceny przez te ciala walidujgce zaréwno przy Ministrze Zdrowia w przypadku
zawodow medycznych, jak i przez Polskg Komisje Akredytacyjna.

Drugim elementem, ktory jest niezwykle wazny, i ktéry wprowadzamy w tej regula-
cji, jest podsystem przyjety juz wlaSciwie we wszystkich krajach europejskich, ale poza
Europg tez juz czyni znaczne postepy. Otoz, zwigzany jest z perspektywa uczenia sie
przez cale zycie i z tym, ze czlowiek ma prawo zaré6wno uzupetniaé¢ kwalifikacje na réz-
nych etapach swojego zycia, jak i je zmienia¢. Chcemy wiec udostepnic studia osobom
dojrzalym, czy tez osobom, ktére zmieniajg poglad na swojg kariere zawodowa. Przyje-
liSmy takg regule, przyjeta w strategiach rozwoju Europy, ale tez w polskich strategiach
- przynajmniej 3 z 9, ktore Polska okreslita — ze bedzie mozna wej$¢ do uczelni wyzszej
potwierdzajac maksymalnie 50% efektow ksztalcenia poprzez specjalne procedury...
Bo to nie jest tak, ze przychodzi czlowiek z zewnatrz, kladzie kwit na biurku i méwi —
ja to umiem. Uczelnia musi stworzy¢ komisje, ktora oceni i sprawdzi, czy to sg te kom-
petencje, ktorych uczy w toku studiow. Jezeli to sg tozsame kompetencje, to wtedy moze
ten przedmiot, modul lub element ksztalcenia zaliczy¢ na poczet studiow. To prawo
beda mie¢ osoby — w zaleznosci od stopnia ksztalcenia — po 5 latach pracy. Rozumiem,
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ze w przypadku diagnosty laboratoryjnego mogloby by¢ tak, ze jezeli on juz ma tytut
licencjata albo technika laboratoryjnego, pracuje przez ile§ lat w laboratorium, to by¢
moze — i mowie, by¢ moze, nie na pewno — komisja utworzona w szkole wyzszej moze
stwierdzi¢, ze on poprzez te prace zdobyl doswiadczenie, ktore zwalnia go z jakiego$
przedmiotu w toku ksztalcenia. Jednak — jak méwie — to jest decyzja, ktora podejmuje
specjalna komisja w szkole wyzszej. W tym przypadku, w szkole medycznej. Jezeli komi-
sja uzna, ze ta osoba kompetencjami sie nie wykazuje, to po prostu nie zalicza mu tego
na poczet studiow. Tu nie ma systemu automatyzmu uznawania kompetencji.

Teraz chciatabym przej$é¢ do tego, co jest najwazniejsze, a mianowicie do tej ustawy.
Ustawa moéwi, kto moze by¢ dopuszezony do wykonywania czynnosci laboratoryjnych
albo, kto jest dyplomowanym diagnosta. Nie bede tego cytowaé — pan minister po czeSci
to uczynil. W zwiagzku z tym... Nie wiem, czy wszyscy, chyba jednak nie. W zwigzku
z tym jest pytanie... I to jest zadanie dla nas pospotu, zeby te ustawe zmienic. Jezeli
ustawa wprowadzi zapisy, ze diagnosta moze by¢ tylko osoba ze stopniem magistra, ktéra
ukonczyla jednolite studia magisterskie, to wtedy przeniesiemy te zalozenia ustawy
do rozporzadzenia o warunkach prowadzenia studiéw wpisujac tam diagnostyke labo-
ratoryjna jako jednolite studia. I oczywiScie — tak, jak pan minister mowil — niezwykle
wazny jest element, by tym osobom, ktére juz stopien licencjata uzyskaly, nie zamykaé
dalszej drogi edukacyjnej. Czyli, bedziemy musieli w przepisach przej$ciowych okresli¢,
jakie prawa majg te osoby, i ze one maja prawo do kontynuacji ksztalcenia — w ramach
jednolitych studiéw bedg mogly uzupelnié swoje kompetencje, a ten urobek, ktéry zgro-
madzily dotychczas, na poczet tych studiéw zostanie zaliczony. Mysle, ze w konsekwen-
¢ji uczynimy zado§¢ zaréwno potrzebom zawodu, jak i zdrowemu rozsadkowi, ale tez
pragmatyce legislacyjnej, bo bez tej zmiany my wlasnej dokonaé nie mozemy. Dziekuje
serdecznie.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Dziekuje bardzo, pani minister. Otwieram dyskusje.

Pani minister, ja od razu odniose sie do kilku kwestii, ktére tu zostaly poruszone,
a ktore by¢ moze czesciowo wynikajg z pewnego nieporozumienia, niezrozumienia. Zaczne
od specyfiki zawodéw medycznych. Ona jest jednak okreslona i prosze mi wierzy¢, ze te
regulacje, kto pelni zawod diagnosty laboratoryjnego, pod jakimi warunkami, dzieki czemu
samodzielnie moze wykonywa¢ dziatania w ramach diagnostyki laboratoryjnej, a kto,
owszem, tez pracuje w laboratorium, ale nie ma w ustawie tego przymiotnika ,,samo-
dzielny” i ,,samodzielnie pracuje”, wynikaly naprawde z glebokich przemyslen.

To nie jest tak, ze technik farmacji, ktory pracuje przez wiele lat w aptece, po zro-
bieniu jakich$ dodatkowych kurséw, specjalizacji, bedzie mogt byé pozniej farmaceuta.
To nie jest tak, ze instrumentariuszka, ktéra przez 20 lat jest przy zabiegach opera-
cyjnych i widziata ich setki albo tysigce wiecej niz mlody adept studiéw, bedzie mogta
przeprowadzi¢ operacje po zaliczeniu okreslonych kursow. To nie jest tak, ze technik
stomatologii, ktory by! tysiace razy przy leczeniu kanalowym, bedzie mégt leczy¢ kana-
towo zeby, a poniewaz widzial tyle tego, i tyle razy asystowal, to pewnie sobie poradzi.
Ja to mowie z celowg przesada, zeby zobrazowac problem, o ktéry nam chodzi w Komisji
Zdrowia — Komisji specyficznej, resortowej, zajmujacej sie wycinkiem naszej rzeczywi-
stosci, zycia publicznego rowniez. I dlatego jest to rozréznienie — kto moze pracowaé
w laboratorium, pracuje w laboratorium i by¢ moze jest osobg niezwykle do§wiadczona,
ceniong, nagradzang i doceniang przez kolegéw, kierownika, a co innego osoba, ktéra
musi spelnia¢ inne kwalifikacje, aby méc samodzielnie wykonywac ten zawod.

Prosze zwrdci¢ uwage na to, ze nawet w takich zawodach, jak zawdd lekarza, sg ogra-
niczenia zdobycia dodatkowych uprawnien, kurséw i specjalizacji pierwszego i drugiego
stopnia, mimo ze mozna powiedzie¢ — po co? Lekarz ma tak szerokie kompetencje i sze-
rokg wiedze medyczna, mial ten przedmiot w ramach studiow, ze na dobrg sprawe jest
to niepotrzebne. Nie. Jednak uznaliSmy, ze z pewnych wzgledéw potrzebne jest... Choc¢
moge oczywiScie dopowiedzieé, ze bardzo sie ceni lekarzy, ktorzy sie niejako przebran-
zowili, zostawili studia medyczne, poswiecili sie diagnostyce laboratoryjnej, zrobili spe-

6 i.p.




PELNY ZAPIS PRZEBIEGU POSIEDZENIA:
Kowmisyi Zprowia (NR 120)

cjalizacje, bo oprocz wiedzy wynikajacej z samej diagnostyki laboratoryjnej, z analityki
medycznej, majg jeszcze wiedze medyczng, wynikajgcg wlasnie z tych studiow.

Tyle z mojej strony. Oddaje glos paniom i panom postom. Pierwszy zglosit sie pan
posel Miller. Nastepnie pani posel Hrynkiewicz i pani poset Zalewska.

Posel Rajmund Miller (PO):

i.p.

Panie przewodniczacy, pani minister, panie ministrze, szanowni panstwo, absolutnie
podzielam zdanie i stanowisko Ministerstwo Zdrowia. Pani minister, my wiemy, co to jest
system bolonski, tylko on nie moze odnosic sie do kazdego zawodu, a zwlaszcza do zawo-
dow, w ktorych jest odpowiedzialno§é za zycie i zdrowie ludzi. Chciatbym pani przy-
pomnie¢, ze to tylko u nas, wyjatkowo, sa piecioletnie studia magisterskie, natomiast
zawod analityka medycznego w krajach Unii Europejskiej, na ktore pani sie powoluje,
wykonujg lekarze. To jest dowdd na to, jak wielkg wage przywigzuje sie do kwalifikacji
w tym zawodzie, i jaka jest ranga tego zawodu.

Jezeli pani méwi o studiach licencjackich, to my chyba troche ,przejechaliSmy sie”
na tych studiach. Mam tu ogloszenie — nie bede podawaé szkoty, ktora na kierunku
kosmetologia ksztalci specjalistow — kierunek podologia — pielegnacja stop, wizaz, cha-
rakterystyka i stylizacja, fryzjerstwo i stylizacja. I sg to studia licencjackie, prosze pan-
stwa. Prosze wiec powiedzieé¢, do czego to poprowadzi. Czy za chwile otworzymy stu-
dia lekarskie? Ja wiem, ze ich nie otworzymy, bo sa zapisy Unii Europejskiej. One nie
dotycza, co prawda, analitykéw medycznych, ale jeszcze raz przypominam, ze analitycy
medyczni w Unii Europejskiej to glownie lekarze. Taki kierunek ksztalcenia, jaki pan-
stwo proponuja, zablokuje mozliwos¢... Za gloéno méwie? To przepraszam. Taki kieru-
nek zablokuje tym ludziom po studiach licencjackich mozliwo$¢ pracy w takim systemie
w Unii Europejskiej. Prosze wiec powiedziec, jaki jest cel otwierania szkot licencjackich,
po ktérych ludzie nie bedg mieli pracy? ZrobiliSmy juz to w zakresie fizjoterapii i mamy
7 tys. ludzi po studiach fizjoterapeutycznych, z tytutem licencjata, ktérzy nie maja pracy.
Prosze panstwa, w zawodzie diagnosty laboratoryjnego po jednolitych studiach mamy
500 os6b, ktore w Polsce nie moga uzyskac pracy. Zatem, otworzenie takich pseudoszkot
licencjackich - niestety, mamy zle do$wiadczenia w tym kraju i kiepskg kontrole nad
poziomem tych studiéw — spowoduje przede wszystkim, ze bedzie sie oszukiwac¢ mtodych
ludzi, ze dostang prace, a jej niedostana.

Natomiast, jezeli chodzi o to, o czym pani méwita, podzielam zdanie kolegi — technik
w aptece moze wydac lek, ale to nie znaczy, ze on ma wiadomosci takie, ktére uchronig
przed bledem. Jak panstwo wiedza, technik nie moze pracowaé¢ w aptece bez obecno-
§ci magistra. To magister farmacji ma wymagang wiedze. Czy wiec panstwo za chwile
zaproponuja, ze technik skonczy jakie§ kursy i bedzie mogl studiowac?

Prosze panstwa, na akademie medyczng dostajg sie najlepsi. Tam trzeba mie¢ bardzo
duzo punktow. Panstwo otwierajg drugg Sciezke, czyli taka, ze na studiach licencjackich
zrobi sie jakie$ zajecia, na pewno nie na takim poziomie, jak na studiach medycznych,
i dopuéci sie tych ludzi do uzyskania dyplomu.

Przeczytam tylko panstwu, jakie przedmioty sg na jednolitych kierunkach studiow;
immunopatologia — 60 godzin, patofizjologia — 90 godzin, patomorfologia — 60 godzin,
genetyka medyczna — 60 godzin, biologia molekularna - 45 godzin, ¢wiczenia specja-
listyczne i metodologia badan — 375 godzin. Prosze powiedzie¢, kto technika diagno-
ste nauczy takich przedmiotéw w czasie pracy w laboratorium. Nikt, prosze panstwa.
Ja rozumiem kierunek, w ktorym panstwo ida, ale prosba jest taka, zeby akurat ten
kierunek studiéw wylaczy¢ z panstwa ustawy. I nie ta, jak pani minister méwi, tylko jest
konkretna propozycja, zeby do art. 2 ust. 1 pkt 180 dodac: ,,potwierdzenie efektow ucze-
nia sie — formalny proces weryfikacji posiadanych efektow uczenia sie — nie ma zasto-
sowania do kierunku analityka medyczna i medycyna laboratoryjna”. Nie wywracamy
panstwa ustawy, tylko w kazdym przepisie musimy dla dobra naszych pacjentéow i dla
dobra naszej nauki... Bo panstwo w ten sposob obnizg poziom nauki, a takze zmniejsza
chet ksztalcenia sie ludzi na tych kierunkach, bo bedzie mozna oming¢ punkty, zeby sie
dosta¢, bo bedzie mozna ominaé wyniki, zeby sie dostac, i otworzymy szkoly licencjackie,
po ktérych wszystko bedzie mozna zrobié.
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Powiem panstwu o ewenemencie w jednej uczelni. Licencjat po zupelnie innym
kierunku zlozyl papiery na fizjoterapie. Poniewaz byt licencjatem, kto§ to pominal,
i po trzech latach studiéw licencjackich na innym kierunku dostal sie na fizjoterapie.
Zatem, wszystko jest mozliwe.

Poza tym, skoro panstwo o tym moéwia, to prosze powiedzie¢ najpierw, gdzie sg usta-
lone kompetencje — bo nie ma kompetencji w ustawie o zawodzie. Jakie kompetencje
bedzie mie¢ licencjat, a jakie bedzie mie¢ magister? To samo jest dzisiaj z fizjoterapia.
WyksztalciliSmy licencjatéw i mamy problem, nie wiemy, co zrobi¢ z tymi ludZzmi. Nie
wiemy, jakie kompetencje bedzie miec fizjoterapeuta po licencjacie, bo nikt tego nie zapi-
sal. Nikt nie zapisal kompetencji magistra, i nikt nie zapisal kompetencji specjalisty.
Szykujemy ustawe, ktora otworzy tyle problemoéw, ze sie z tym nie pozbieramy.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Dziekuje bardzo. Widze, ze drugi raz zglasza sie pani minister. Moze zrébmy tak —
ja teraz udziele glosu pani minister, a pézniej bedziemy zadawaé dalsze pytania, i pani
minister... Proponuje — na krétko udziele glosu, a potem beda pytania, a na koniec pani
minister ponownie zabierze glos. Bardzo prosze.

Podsekretarz stanu w MNiSW Daria Lipinska-Nalecz:

Dziekuje serdecznie. Dla mnie niezwykle wazne jest to, zeby panstwo nie polemizo-
wali z tezami, ktorych nie postawilam, bo ja nie proponowalam, zeby czlowiek z ulicy
czy obserwator procesu nagle dostal uprawnienia do wykonywania zawodu. Bron Panie
Boze! W zwigzku z tym, bardzo bym prosila, zebySmy trzymali sie materii ustawowe;j.
My$my zmienili te ustawe i przyznaliSmy mozliwo$¢ prowadzenia studiéw licencjackich.
Zreszta, one sg prowadzone tylko przez jedng szkole, czyli nie ma zadnej katastrofy
podobnej do tej zwigzanej fizjoterapig. Jest jeden przyklad. I w zwiagzku z tym, jezeli
nastgpi zmiana ustawy o zawodzie diagnosty, to wtedy bedziemy mogli zmieni¢ regulacje
dla diagnostyki w materii rozporzadzenia. Nie moze by¢ tak... I zgadzam sie z panem
postem, ze te czynnoSci wykonuja lekarze. Zapiszcie to w ustawie o diagno$cie. Prze-
ciez ja nic nie mam do kompetencji zawodéw medycznych i do regulacji w tym zakresie.
To nie jest kompetencja Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego. Minister tylko stwarza
warunki wynikajgce z innych ustaw, innych regulacji. Jesli regulacje dotycza zawodoéw
i okre§lone sg na poziomie ustawy, to minister nie ma innego wyj$cia niz dopusci¢ tego
typu rozwigzania. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Dziekuje bardzo. Bardzo prosze, pani posel Hrynkiewicz.

Posel Jozefa Hrynkiewicz (PiS):

Szanowny panie przewodniczgcy, pani minister, panie ministrze, szanowni panstwo,
jestem zdumiona tym, ze Ministerstwo Nauki i Szkolnictwa Wyzszego w ogéle wystepuje
z takim projektem. Tak, jakby nie zdawalo sobie z tego sprawy, i nie miato konsultantow,
ktorzy rozumiejg, na czym polega analityka medyczna i zawod diagnosty laboratoryj-
nego. To sg zupelnie oddzielne studia, i zupelnie oddzielny zakres wiedzy i kompeten-
cji. I naprawde, jesli chodzi o wprowadzanie czego$ takiego jak studia dwustopniowe...
Pani minister dobrze wie — ja dzisiaj na drugim stopniu socjologii mam le§nikéw, bo oni
moga by¢ socjologami po dwoch latach studiéw. I tu takze przyjda... Ja tez zapisze sie
na studia diagnostyki laboratoryjnej, bo wprawdzie jestem po socjologii, ale poniewaz
zmienilo mi sie pojecie o spoleczenstwie to dochodze do wniosku, ze bardzo przyjemnie
bedzie pracowa¢ w laboratorium. To sg rzeczy niebywale, do czego panstwo prowadza
i jak strasznie obnizajg poziom ksztalcenia w uczelniach na wszystkich studiach.

A jesli chodzi o caly ten Proces Bolonski, to zapewniam panig... Nie wiem, czy pani
jeszcze ma zajecia w uczelniach, czy nie, ale prosze porozmawiaé¢ w uczelni, co méwia ci,
ktorzy muszg realizowac ten Proces Bolonski, narzucony z gory, bez zgody nauczycieli
akademickich.

Teraz panstwo dobierajg sie do zawodu, ktéry wymaga ogromnych kwalifikacji,
ogromnych kompetencji, niezwykle rzetelnego wyksztalcenia, bo od tego przeciez zalezy
dalsze postepowanie. Bez dobrych badan lekarz jest bezradny, a panstwo proponujg

8 i.p.
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jakie§ studia dwustopniowe. Co to znaczy, studia dwustopniowe? To jest zawdd, ktory
wymaga oparcia na naukach podstawowych — biologii, fizyce, chemii, takze informatyce,
a potem na przedmiotach specjalistycznych. I one muszg by¢ wykladane. Zatem, ja nie
wiem, w jakim kierunku mialtoby to zmierzaé.

Teraz sprawa do§wiadczenia. Dla takiego zawodu jak analityka medyczna do$wiadcze-
nie jest tylko w nauce, i to w nauce na najwyzszym poziomie, bo nowe odkrycia sg tylko
w chemii, biologii i fizyce, tam, gdzie naprawde prowadzi sie bardzo zaawansowane
badania. A to doswiadczenie, ktére wynosi sie z laboratorium, jest naprawde doswiad-
czeniem manualnym, a nie intelektualnym. I pani dobrze o tym wie — mam nadzieje.
Przeciez sama pani jest profesorem i dobrze pani wie, skad czerpie sie podstawowa wie-
dze, do czego ona jest nauce potrzebna i po co sie te podstawowg wiedze wyklada. Dla-
tego tez oparcie na jakim$ do$wiadczeniu... My juz przeszliSmy w Polsce takie opieranie
sie na doswiadczeniu. To byly prawnicze szkoly Duracza, gdzie szybko ksztalcito sie pro-
kuratorow i sedziow, ktorzy byli gwaltownie po wojnie potrzebni do specjalnych celow
politycznych. Dzisiaj takie ksztalcenie nikomu do niczego nie jest potrzebne. To jest
dzialanie szkodliwe.

Uwazam, ze panstwo robig rzeczy szkodliwe dla szkolnictwa wyzszego, ze takich
rzeczy po prostu sie nie robi. To jest obnizanie poziomu wyksztalcenia polskiego spote-
czenstwa. Naprawde, to, co przedstawia ta ustawa, to kwintesencja waszych wytworow
w Ministerstwie Nauki i Szkolnictwa Wyzszego.

Czy pani zechcialaby powiedziec¢, kto konsultowal te nauke ze Srodowiska analitykéw
medycznych, bo ja rozmawialam z naprawde powaznymi profesorami, ktorzy cate swoje
zycie poswiecili tej wladnie specjalizacji, w powaznych instytutach, i lapali sie za glowe,
ze co$ takiego mozna bylo wymysélic w ministerstwie, ktore w pierwszym czlonie swojej
nazwy ma nauke? Mysle, ze pani sama nie wierzy w to, co tutaj glosi — w jakas wolnosc,
w jakie$ doSwiadczenia, w jakie§ przyzwyczajenia. Na szczeScie medycyna nie podlega
wolnosci, tylko twardym regutom nauki. I te twarde reguty nauki musza byc¢ odniesione
tak do farmacji, jak do analityki i do wszystkich zawodéw medycznych. Tu nie moze by¢
bylejakoSci, bo od tego zalezy takze pani zdrowie i zycie.

Tak jak rzadko zdarza mi sie zgadzaé¢ z panem ministrem zdrowia, tak w tym przy-
padku zgadzam sie calkowicie. I mam nadzieje, ze jest to nasza ostatnia rozmowa,
i ze pani wyslucha takze tych, ktorzy ten zwod uprawiaja i zapomnimy o tym, ze taki
nieszczesliwy incydent zdarzy! sie w pracy Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa Wyzszego.
Chcialabym, zeby tak bylo. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Bardzo prosze, pani posel Zalewska.

Posel Anna Zalewska (PiS):

i.p.

Panstwo przewodniczacy, Wysoka Komisjo, panstwo ministrowie, szanowni goscie,
poniewaz zgadzam sie z przedméwcami, bede tylko kontynuowac pytania i komentarze.
Postaram sie bardzo krotko.

Pani minister bardzo emocjonalnie reaguje na nasze stwierdzenia, ale musi je przyjac
do wiadomosci, bo my - by¢ moze, w przeciwienstwie do Ministerstwem Nauki i Szkol-
nictwa Wyzszego — mamy to przekonsultowane, robimy to od diuzszego czasu. By¢
moze pani minister nie chce, zeby tak bylo, ze przyjdzie czlowiek z ulicy — bo to oczy-
wiscie metafora — a ze kto§ bedzie bada¢ kwalifikacje, to pani minister tylko tak mysli,
bo rzeczywisto$c jest zupelnie inna. Po reformie nauki mamy szkoty niepubliczne, ktore
ksztalca studentéw w piwnicach. Znam kilka takich przypadkéw i dwa lata zajeto mi,
zeby zweryfikowano, kto tam uczy, dlaczego, po co i kogo, i jakie ten kto§ bedzie mieé¢
kwalifikacje. To, po pierwsze.

Po drugie, bardzo prosimy, zeby pani nie epatowala informacjami o Unii Europejskiej,
bo my dokladnie wiemy, co sie dzieje w UE, jakie tam standardy obowigzuja. Zreszta,
bardzo sg tam chwalone te wszystkie studia w takim ksztalcie, o ktory tutaj zabiegamy.
W wiekszoéci krajow UE, pani minister — moge zostawi¢ informacje — cykl ksztalcenia
jest piecioletni. Nikt nie filozofuje i nie opowiada takich historii.
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Prosze tez nie epatowac banatem uczenia sie przez cale zycie. Nikt w wolnym kraju,
kto chce sie uczy¢ w dowolnych kombinacjach, nie bedzie mie¢ zadnej przeszkody — moze
sie uczyc¢, moze podjaé studia w takim wlasnie trybie. Nie musi to by¢ studiowanie dwu-
letnie podyplomowe.

Pani minister tez bardzo dobrze wie, ze za moment przyjda miliony euro do bezsen-
sownego skonsumowania. Powstana, jak grzyby po deszczu, uczelnie, ktére — tak, jak
bylo w tej perspektywie finansowej — bedg konsumowaé fundusze strukturalne z hastem
uczenia sie przez cale zycie, dlatego, ze taka jest filozofia tych funduszy struktural-
nych. Jest to jednak zabezpieczenie przed rewolucjg, bo po prostu pracy w UE nie ma.
Trzeba pozapychaé, da¢ takie mozliwoSci, doptacic jeszcze za ewentualne ksztalcenie.
Znam wszystkie rozporzadzenia, ktore sg zwigzane z funduszami strukturalnymi i moze
mi pani wierzyc¢, ze tak wlasnie bedzie. Zresztg panstwo tez o tym wiedza.

I na koniec, oprécz komentarzy, bo naprawde trudno spokojnie wskazywac tutaj
na jaki$ pozytywny element, bedziemy proponowac kolegom z Komisji Edukacji, Nauki
i Mlodziezy okreslone poprawki albo wrecz odrzucenie tego projektu, ale chcielibySmy
mieé sojusznika w pani minister, dlatego, ze nie ukrywam, iz boje sie, ze pani jest emo-
cjonalnie zwigzana z tym projektem. Dlatego pytam o autora tego projektu z imienia
i nazwiska. Kto napisal ten projekt ustawy? Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Szanowni panstwo, poniewaz wcigz zglasza sie duzo osob, zaproszonych gosci, wyjasnie
tryb procedowania. Najpierw zabieraja glos, zadajg pytania postowie. P6Zniej udziele
glosu panstwu. Prosze wiec wybaczy¢ i prosze o odrobine cierpliwosci. Teraz prosze
o zabranie glosu pana posta Gosa. Bardzo prosze.

Posel Marek Gos (PSL):

Panstwo przewodniczacy, panie i panowie poslowie, zaproszeni goScie, ja bardzo kroétko,
bo mysle, ze ta argumentacja bedzie sie powtarza¢ w wystgpieniach, a nie chciatbym
zabiera¢ za duzo czasu. Chcialbym zwréci¢ uwage na wazny element.

Juz rzeczywiScie przeéwiczyliSmy to w przypadku wspomnianych fizjoterapeutéw
i ratownik6w medycznych. OszukaliSmy wiele tysiecy ludzi, a wlaSciwie oszukaly uczel-
nie, ktore otwarly tego typu kierunki — sg tylko dwa przyklady —i nikt sie nie zastanawiat,
co ci ludzie beda robi¢ dalej. Dzisiaj rzeczywiscie jest duze rozgoryczenie i tragicznie kon-
czgce sie poszukiwanie pracy, bo sg okreslone zawody, a wiekszo$¢ z nich ma okreslong
pojemnosc. Okreslone jest tez zapotrzebowanie na te zawody. Nie prébujmy réwniez
oszukiwac ludzi w obszarze diagnostyki medycznej i starajmy sie wyciggna¢ wnioski z tej
przeciez nieodleglej historii, jezeli chodzi o zawody medyczne.

Tez jestem zdania, zeby te procesy ksztalcenia byly kontrolowane. To wigze sie row-
niez z bardzo wazng cecha, a mianowicie jakoScia ksztalcenia. Dzisiaj mamy kontrole
jakosci ksztalcenia w obszarze diagnostyki, natomiast po tych zmianach te kontrole stra-
cimy, tak jak straciliémy jg w wielu obszarach. A nadrobienie tych strat bedzie nas kosz-
towac i wiele czasu, i wiele pieniedzy, i oczywiScie nerwy wielu osob. Dziekuje uprzejmie.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Prosze bardzo, pan poset Chmielowski.

Posel Piotr Chmielowski (SLD):

10

Dziekuje, panie przewodniczacy. Ja musze sie dopisa¢ od gloséw wszystkich moich
przedméwceow, dlatego, pani minister, ze §ledze od dluzszego czasu kierunki studiow,
ktore sg w Polsce. Prosze panstwa, mozna zosta¢ magistrem okcydentalistyki. Mozna
podja¢ studia w Warszawie — przepraszam, przekrece nazwe — na kierunku wyprowa-
dzanie psa... Mniemanologii nie ma, od razu méwie. Prosze panstwa, mozna skonczy¢
kierunek zycie wéréd kwiatow. Mozna, jest taki kierunek, prosze panstwa. Mozna zostaé
magistrem — asystent rodziny. Taki bedzie tytul. Prosze panstwa, zrobiliSmy ze studiow
wyzszych szopke. To znaczy, kazdy z nas bierze odpowiedzialnoé¢ za to, co sie w tym
kraju dzieje, jezeli chodzi o studia wyzsze.

Chce panstwu przypomniec — jestem magistrem, zeby sprawa byta jasna, widze pro-
fesorow siedzacych na sali i, niestety, musze na to zwrdci¢ uwage — studia wyzsze daja

i.p.
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uprawnienia do wykonywania Sci§le okre§lonego typu zawodu. Dajg uprawnienie —
to jest najwazniejsze w tej kwestii.

Mowimy o uprawnieniu prawnikow do pelnienia zawodéw prawniczych. Mowimy
o uprawnieniach inzynieré6w do pelnienia zawodow inzynierskich. Méwimy o lekarzach.
I co sie dzieje? Czlowiek, ktory bedzie decydowac o tym, jakie bedziemy mie¢ wyniki
badan, czy sie pomyli, czy nie, moze bedzie mégt zrobi¢ studia drogg okrezna, jakis
licencjat, nie wiadomo co, nie wiadomo co uzupelni, i w ogoéle trafia to na obrady Komisji
Zdrowia w polskim parlamencie. Prosze panstwa, to jest potwarz. To jest tak, jakby nam
kto$ naplul w twarz.

Konczac powiem — bo nie bede dalej ciagna¢ tematu — prosze panstwa, zastanéwcie sie
na jedng rzecza. To jest bardzo wazna sprawa. JesteSmy na posiedzeniu Komisji Zdro-
wia, ale powiem o czyms$ innym. Kazdy z nas jako$ tu dojechal. Prawda? Jeéli jedzie sie
pociagiem z Katowic do Warszawy, przejezdza sie przez okolo 40 wiaduktow, to znaczy,
jakich$ instalacji mostowych. Czy ktos z panstwa bal sie kiedys$ jecha¢ po tym moscie?
Nie. Nawet nie myslicie o tym. Czemu? Bo o to zadbali inzynierowie, ktorzy sg odpo-
wiednio do tego przygotowani, ktoérzy znaja reguly postepowania, majg swoj samorzad
i nie przepuszczg bubla. Dlatego panstwo o tym nie mysla. Jezeli idziecie do lekarza,
bo co$ was boli, lub wzywacie lekarza, to nie zastanawiacie sie, czy wam zrobi krzywde,
tylko, w jaki spos6b wam pomoze. Zatem, prosze panstwa, skonczmy dyskusje na ten
temat, mozna powiedzie¢ bolesny, bo ona nie ma sensu.

Ja, w imieniu Sojuszu Lewicy Demokratycznej, moéwie, ze bedziemy przeciw jakim-
kolwiek zmianom w tej kwestii, bo uczelnia wyzsza, to ma by¢ uczelnia wyzsza. A to,
czy bedzie wyzsza szkola otwierania okien czy gotowania na gazie, zostawmy komus
innemu. Dziekuje. Przepraszam, ze tak dtugo mowitem.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje. Bardzo prosze, pan posel Dziadzio.

Posel Dariusz Dziadzio (PSL):

i.p.

Panie przewodniczgcy, panstwo ministrowie, panie postanki, panowie postowie, sza-
nowni panstwo, zaproszeni goscie, dzisiaj mamy zgodnos§é¢ — i dobrze, ciesze sie z tego
— jesli chodzi o to, 0 czym méwimy na posiedzeniu Komisji Zdrowia i rowniez jesli cho-
dzi o stanowisko Ministerstwa Zdrowia. Nie bede dalej rozwodzi¢ sie¢ nad tym tema-
tem, poniewaz jest on dzisiaj juz bardzo mocno przedyskutowany. Powiem tylko krotko,
ze nie moge zgodzic sie na tego typu informacje, ze przez jedng szkole nie wywraci sie
caly system, bo prawda jest taka, ze w przypadku fizjoterapii mamy podobnag sytuacje
- 0 czym wspomnial dzisiaj pan poset Miller. Dzisiaj fizjoterapia jest uczona w Wyzszej
Szkole Informatyki i Zarzadzania, ktéra nie ma nic wspélnego z zawodem medycznym,
jak iz kierunkiem medycznym. Ludzie konczg te szkole i tak naprawde dzieki temu,
ze nie mamy ustawy o zwodzie fizjoterapeuty, wybuch tej tykajacej bomby jest odlozony
w czasie. Oni konczg te uczelnie i nie majg szansy na wykonywanie zawodu, tylko tym
ludziom jeszcze sie o tym nie mowi albo méwi sie w momencie, gdy dochodzi do pewnych
weryfikacji.

Tym, czy powstanie wyzsza szkola gotowania na gazie, czy jeszcze bardziej egzo-
tyczna — na gazie tupkowym, moze nie my sie zajmujmy, natomiast, jesli chodzi o diagno-
styke laboratoryjng — tak uwazam — powinien byé mocny atak z naszej strony skierowany
do ministerstwa w sprawie autopoprawki, zeby ta jedna szkola, ktora jest w tej chwili
— a mowimy, ze to jest tylko jedna szkola — nie przewrdcita calego systemu. Przypomne
tylko krotko sytuacje z Rzeszowa, gdzie absolwenci Wyzszej Szkoty Pedagogicznej kon-
czyli kierunek wychowania fizycznego. W ramach tego wychowania fizycznego robili
polroczny kurs dotyczacy rehabilitacji medycznej, po ktorym rozpoczeli prace w przy-
chodniach jako kierownicy przychodni, bo przeciez mieli tytul magistra, jako masazySci.
O sprawach masazystow po kursach nie bede wspominac, bo wszyscy wiedza, ilu mamy
takich masazystow, ktorzy nie znajg sie na swoich kompetencjach a biorg sie za masowa-
nie, ale rowniez pracowali w przychodniach zajmujac sie rehabilitacjg. I dopiero w pew-
nym momencie Narodowy Fundusz Zdrowia - tu chyle czota — zweryfikowat te informa-
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cje, ze ci absolwenci, ktorzy skonczyli wychowanie fizyczne, a nawet poéiroczny kurs, nie
majg prawa wykonywania zawodu, jezeli chodzi o fizjoterapie.

Uwazam wiec, ze juz dzisiaj powinni§my patrze¢ do przodu, zeby nie bylo takiej sytu-
acji, ze za rok-dwa bedziemy mowié, ze ta sprawa byla odlegta. Musimy widzie¢, patrzac
do przodu, ze przez jedng szkole moze wywracic sie caly system. Ciesze sie, ze Mini-
sterstwo Zdrowia ma w tym zakresie konkretne stanowisko, do ktorego sie przychylam,
i uwazam, ze powinni$my tak pracowaé, zeby w przypadku zawodéw medycznych nie
bylo tak zwanej wolnosci edukacyjnej, o ktérej pani mowi, zeby fizjoterapeuci nie kon-
czyli Wyzszej Szkoly Informatyki i Zarzadzania, i zeby tak nie stalo sie z innymi zawo-
dami. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Pani posel Gadek, prosze uprzejmie.

Posel Lidia Gadek (PO):

Dziekuje bardzo. Panie przewodniczacy, szanowni poslowie, szanowni goScie, panstwo
ministrowie, rozmawiamy tu wlaSciwie w jednym tonie na temat jednego problemu,
ale tak naprawde, powinniSmy szeroko poruszy¢ problem kompetencji we wszystkich
zawodach, ktére majg za zadanie dba¢ o zdrowie i zycie naszego spoteczenstwa. Tu nie
mozemy sobie pozwoli¢ — tak, jak to bywa by¢ moze w innych kierunkach ksztalcenia,
chociaz oczywiscie wszedzie jako§é ksztalcenia powinna by¢ wysoka — na tworzenie prawa
pod jedna szkole, czy pod jedng grupe zawodowa, tylko nasze dzialanie powinno by¢
doktadnie przeciwne. Mianowicie, mamy mie¢ ustalone kompetencje, zakres tych kom-
petencji i odpowiednie do tego kwalifikacje dla kazdego zawodu medycznego, kazdego,
o ktorym juz tu byta mowa — ratownicy, rehabilitanci i wszyscy inni — a dopiero potem
przygotowywac ewentualne zmiany w ksztalceniu, jezeli bylyby wymagane ze wzgledu
na zakres ksztalcenia i potrzebe spoteczna, a nie odwrotnie.

Apeluje wiec o to — tak, jak wiekszo$¢ moich przedmoweow — aby, zanim bedziemy
procedowac jakiekolwiek tego typu wycinkowe zmiany, zwroci¢ uwage na to, jak to sie
implementuje w calo§¢ systemu jakosci opieki nad pacjentem. Przeciez diagnostyka
laboratoryjna to bardzo wazny element systemu, w ktorym kazdy z nas, lekarzy, zeby
podjac¢ trafng decyzje terapeutyczna, a najpierw postawi¢ diagnoze, musi sie oprzec
na wiarygodnym wyniku badania. My musimy mie¢ pewno$¢ podejmujgc decyzje — tak
jak i pacjent — ze to badanie jest okreslonej wysokiej jakosci, spetniajagce wymogi. Ja nie
chce zarzucac na wstepie, bron Boze, ze tam jakos$¢ ksztalcenia bedzie nizsza i ze beda
powstawac kolejne szkoty, ktére beda wypuszczac nie do konca dobrze wyksztatconych
diagnostow, ale takie zagrozenie istnieje. Nie tedy droga. Najpierw standaryzacja, naj-
pierw okreSlone wymagania, a dopiero p6zniej ewentualne zmiany w tym zakresie.

Skoro powolujemy sie wszyscy na wzory Unii Europejskiej, to nalezy zwroci¢ uwage
na to, ze w wiekszosci krajow UE jednak zachowany jest tryb ksztalcenia piecioletni
lub szescioletni. Co zatem, tak naprawde, spowodowalo, ze chcemy i§¢ w druga strone?

Tu réwniez byla mowa o tym, ze nie mozemy oszukiwaé¢ mlodych ludzi. Musimy im
zapewnié nie tylko wysoki poziom ksztalcenia, ale takze p6zniej powiedziec, ze jezeli
podjeli trud, spelnili wymagania i wyksztalcili sie w danej dziedzinie, to maja realng
szanse na zatrudnienie. Nie mozemy publicznych pieniedzy wydawac na tworzenie rze-
szy bezrobotnych. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Bardzo prosze, pani przewodniczgca Beata Malecka-Libera.

Posel Beata Malecka-Libera (PO):
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Dziekuje bardzo. Pani minister, panie ministrze, Szanowna Komisjo, wystuchatam bar-
dzo uwaznie tej dyskusji i powiem szczerze, ze watpliwosci, jakie miatam na poczatku
posiedzenia Komisji, mam nadal. Rozmawialiémy w kregu wielu oséb pracujacych
w Komisji Zdrowia z diagnostami, ktorzy nam zwrocili uwage na pewne zagrozenia,
o jakich tu dzisiaj mowimy, a po dzisiejszej dyskusji boje sie, ze nasze watpliwosci, czy
idziemy w dobrym kierunku, nie zostaly rozwiane.

i.p.
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Nie chce powtarzac tego wszystkiego, co tu juz zostalo wypowiedziane przez moich
poprzednikéw, natomiast powiem jedng rzecz, w moim odczuciu, wazng. Ot6z, moze
dzieje sie tak dlatego, ze panstwo procedujg zmiane powolujac podkomisje z cztonkow
Komisji Edukacji, Nauki i Mlodziezy, natomiast tylko w niewielkiej czesci nowelizacja
tego prawa dotyczy, miedzy innymi, zawodéw medycznych. Dlatego moj wniosek jest
inny. Chciatabym prosié, zeby czlonkowie czy czlonek Komisji Zdrowia mogt w dalszym
ciggu albo pracowa¢ w podkomisji w trakcie tych zmian — bo taka podkomisja jest powo-
tana - albo, zeby Komisja Zdrowia mogta dalej $ledzi¢, w jaki sposob cala nowelizacja
bedzie przygotowywana przez podkomisje. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Bardzo prosze, pani posel Dgbrowska.

Posel Alicja Dabrowska (PO):

Panie ministrze, panie przewodniczacy, szanowni panstwo, mam krétkie pytanie. Chcia-
tabym wiedzie¢, ilu diagnostow rocznie konczy studia we wszystkich uczelniach w Polsce
ijakie jest zapotrzebowanie na rynku pracy, bo by¢ moze dzisiejsze ksztalcenie w tej
liczbie jest wystarczajace i nie ma potrzeby otwierania dodatkowego rynku ksztalcenia,
a tym bardziej na studiach dwustopniowych, poniewaz studia dwustopniowe umozliwig
réznym kierunkom wejScie do systemu, a przede wszystkim, obniza poziom ksztalcenia.
Jesli wiec panstwo dysponujg takimi danymi, to chcialabym uzyskaé informacje w tym
zakresie.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

i.p.

Dziekuje bardzo. Prosze wylaczyé mikrofon, pani posel... Zaraz oddam glos zaproszonym
go§ciom.

Szanowni panstwo, chcialbym powiedzie¢, po pierwsze, ze mamy konsensus, jezeli
chodzi o wypowiedzi wszystkich parlamentarzystéw, zgodne — panie ministrze, dobra
wiadomo§¢ dla pana — przynajmniej w czesci, ze stanowiskiem Ministra Zdrowia. W gro-
nie prezydium juz uzgodniliémy, ze bedziemy chcieli wroci¢ do sprawy. Zresztg — tak,
jak okreslita pani przewodniczgca — stosowne stanowisko zostanie przyjete, a by¢ moze
zaproponowane panstwu na posiedzeniu Komisji. Je§li nie, to bede prosi¢ o upowaznie-
nie prezydium do przygotowania takiego stanowiska. Bedziemy chcieli, po pierwsze,
wyrazié zaniepokojenie tym kierunkiem, ktory zostal zaproponowany w tej nowelizacji
ustawy, a po drugie, domagac¢ sie mozliwo§ci wydania opinii juz po zakonczeniu prac
podkomisji. Cheieliby§my zobaczyc¢ to, co zostanie przyjete na posiedzeniu Komisji, ktéra
ta nowelizacjg sie zajmuje i wyrazi¢ swoja opinie, oczywiscie w tym zakresie, ktory doty-
czy merytorycznych kwestii zwigzanych z Komisjg Zdrowia. Mamy oczywiScie §wiado-
mos¢, ze ta nowelizacja jest szeroka i dotyczy wielu innych spraw, wiec odnoénie do tam-
tych kwestii nie uzurpujemy sobie prawa do wydawania opinii.

Na koniec, jeszcze zanim oddam glos zaproszonym goSciom, chciatbym panig minister
zapytaé o pewng zmiane, ktora sie pojawiala, a ktora — nie ukrywam - jest niepoko-
jaca i by¢ moze jest jedng z przyczyn tego zamieszania, jezeli chodzi o kwestie zwigzane
z uzyskiwaniem uprawnien i studiami, ktore gdzie$ — a bodaj i w moim rodzinnym mie-
§cie — sie odbywaja. Chodzi mi o r6znice miedzy wydanym zalgcznikiem do Rozporza-
dzenia Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z dnia 15 czerwca 2012 r. — zalgcznik
dotyczacy wzorcowych efektow ksztalcenia dla kierunkéw studiow analityka medyczna
—jednolite studia magisterskie, profil praktyczny — a wcze$niej poddanym konsultacjom
spotecznym dokumentem, ktory jest datowany na marzec tego samego roku i dotyczacy
tego samego rozporzadzenia. Tutaj jest rowniez wspomniany zalacznik, jednak z jedng
réznicg miedzy tym, co bylo opiniowane przez strone spoleczng, a tym, co ministerstwo
wydalo.

Szanowni panstwo, jestem zobowigzany poinformowac i przeczytaé, ze pod tabelami
— bo na kilku czy kilkunastu stronach jest szereg tabel dotyczacych procesu ksztalce-
nia, czym musi sie wykazaé taka osoba, aby méc posig§é stosowne uprawnienia — jest
nastepujaca adnotacja, ktéra pdzniej w rozporzadzeniu sie nie znalazita. Otéz, czytam:
»,Wymagania szczegbtowe: do uzyskania dyplomu magistra i podjecia pracy w zawodzie
diagnosty laboratoryjnego wymagane sa wszystkie powyzsze efekty ksztalcenia”. Dalej
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jest jeszcze napisane: ,Struktura studiow - jednolite studia magisterskie trwajace nie
krocej niz 10 semestrow, liczba pkt ECTS 300, liczba godzin zaje¢ kontaktowych nie
powinna by¢ mniejsza niz 3800”.

Zwracam panstwa uwage na wazny zapis, ktory zostal wykre§lony, méwiacy o tym,
ze wszystkie powyzsze efekty ksztalcenia — podkreslam, wszystkie — muszg by¢ uwzgled-
nione. Jezeli ten zapis znikl, to okazuje sie, ze mozna nie zrealizowaé wszystkich efektow
ksztalcenia i dzisiaj, niespelna dwa lata p6zniej, domagaé sie uprawnien wynikajgcych
w jakim$ sensie z tego rozporzadzenia. Czy pani minister bylaby uprzejma, kiedy juz
bedzie odpowiadaé na pytania, odnies¢ sie do tego? Jezeli moge, prositbym tez zapro-
szonych goSci o komentarz odnoénie do réznic miedzy oboma drukami, czyli rozporza-
dzeniem i dokumentem, ktory byl panstwu przystany do konsultacji — co to oznacza,
co stamtad zniklo i jakie sg tego konsekwencje? Bede wdzieczny za komentarz. Jeszcze
pan przewodniczgcy Orzechowski, ktory prosit o glos, a pozniej oddam glos panstwu.

Posel Maciej Orzechowski (PO):

Pani minister, panie ministrze, Wysoka Komisjo, panie przewodniczacy, jak siegne
pamiecig dwa lata temu, kiedy ministrem zostal Bartosz Arlukowicz, jednym z priory-
tetow, ktore stawial sobie w dziedzinie zdrowia — a mysle, ze sytuacja sie nie zmienita
—jest kwestia jakosci nie tylko sprzetu, jakim bedziemy sie postugiwac, nie tylko jakosci
otoczenia i procedur, ale tez jakosci kadry medycznej. Myéle, ze mozna tu duzo mowic
o tym, ze nie mamy deficytu diagnostéw laboratoryjnych, bo jest 6% powyzej liczby,
ktorg mozemy zatrudnic. Nie bedziemy tez mowic o tym, ze nauka, ktéra trwa zdecydo-
wanie krocej — a pamietamy burzliwe dyskusje w momencie, kiedy zmienialismy dtugosé
ksztalcenia w toku studiow medycznych i kwestie modutowosci specjalizacji — nigdy nie
zastgpi pelnego ksztalcenia, takiego jakim dotychczas legitymowali sie diagnoéci labo-
ratoryjni.

Wreszcie, finalnie, te dwa poprzednie elementy odnosza sie do tego, co mamy suma-
rycznie, czyli kwestii jako$ci osob, ktére w diagnostyce pracuja, bo oczywiScie mozemy
sobie wyobrazi¢ hipotetyczng sytuacje, ze w medycynie, ktoéra coraz bardziej zwigzana
jest z technikg i technologia, zwlaszcza w takich dziedzinach jak diagnostyka, bedzie
mozna postawié sprzet, ktory juz dzi$ zastepuje ludzi, ale zawsze do ewaluacji wynikow
badan, zanim zostanie on przekazany pacjentowi, potrzebny jest kto$, kto posiada odpo-
wiednig wiedze, wyksztalcenie i do§wiadczenie. Tego nie da sie skrocié. I to chyba jest
najprostszy sposob podsumowania tej dyskusji. Jesli wiec Ministerstwo Zdrowia nadal
przedklada jakos$¢ w dziedzinie ochrony zdrowia nad ilo§¢, to wydaje sie, ze rozwigzanie
mamy jasne. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Prosze bardzo — oddaje glos zaproszonym go$ciom. Nie wiem, kto z pan-
stwa pierwszy. Prosze za kazdym razem sie przedstawia¢ do mikrofonu. To jest nam
potrzebne do sporzadzenia stenogramu z posiedzenia Komisji.

Prezes Krajowej Izby Diagnostow Laboratoryjnych Elzbieta Puacz:
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Elzbieta Puacz, prezes Krajowej Izby Diagnostow Laboratoryjnych. Panie przewod-
niczacy, szanowni panstwo, moze w pierwszych slowach zwroéce sie do pani minister,
poniewaz mowi pani o ustawie o diagnoScie laboratoryjnym. Nie ma takiej ustawy. Jest
ustawa o diagnostyce laboratoryjnej, ktora weszla w zycie w 2001 r., nastepnie byta
nowelizowana w 2004 r. i w 2006 r. Tam, w art. 7 jest opisane, kto moze uzyskac¢ prawo
wykonywania zawodu diagnosty laboratoryjnego i by¢ wpisanym na liste diagnostow.
I wia$nie wtedy, w 2006 r., do grona osob, ktorym umozliwia sie wykonywanie czynnoSci
diagnostycznych, oprocz technika analityki medycznej, zostala dopisana osoba z tytulem
licencjata na kierunku analityki medycznej. Dlaczego? Dlatego, ze wlaénie wtedy w jed-
nej uczelni medycznej w Lodzi otworzono dwustopniowe studia — 3 plus 2 — na kierunku
analityki medycznej i btyskawicznie, po jednym roku, wycofano sie. Jednak, niestety, ten
zapis powstal, poniewaz osoby z takim tytutem ukonczyly te studia. Byt to tylko jeden
rocznik — 2005-2006 - i uczelnie medyczne blyskawicznie wycofaly sie z tego, poniewaz,
niestety, nie mogly zapewnié¢ odpowiedniego standardu ksztalcenia.

i.p.
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Pani minister, powiedziala pani, ze nie przewiduje sie okreslenia standardéw ksztat-
cenia. Po co je tworzy¢, je§li one byly, i byly wspaniale? Trwaly do 2011 r. Przez 10
lat §rodowisko diagnostéw i polskich uczelni medycznych opracowalo te standardy
i wedlug nich ksztalcilo. Te standardy ksztalcenia, ktore byly identyczne i obowigzy-
waly we wszystkich uczelniach medycznych, byly podstawa do uznawania kwalifikacji
polskich diagnostéw w Unii Europejskiej. Nagle, w 2011 r., nowelizowang ustawa, stan-
dardy zostajg zmienione na efekty ksztalcenia. Moje pytanie — dlaczego, skoro zadna
dyrektywa unijna nie obligowala do tego, a wiec bylo to wylgcznie postanowienie Mini-
stra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego?

Mowiono tu o uczelni w Bydgoszczy. Jest to prywatna uczelnia nauki o zdrowiu,
ktora na kierunku analityka medyczna ksztalci na poziomie licencjackim, wedle swo-
jego autorskiego programu, a z tego, co wiem, te program przez nikogo nie zostal oce-
niony. Prosze panstwa, tam w ciggu semestru maja tylko 10 zjazdéw. Niech nawet uczg
sie po 12 godzin od rana do nocy, to jest 120 godzin. W tym czasie osoby ksztalcace sie
na kierunkach jednolitych majg 750 godzin w jednym semestrze nauki zawodu.

Prosze panstwa, pani minister, my naprawde bardzo prosimy o powrét do standar-
dow ksztalcenia. To jest bardzo wazne dla jakos$ci wykonywanych czynnosci diagnostycz-
nych. W naszej ustawie mozna by zmienic¢, zeby to byly roczniki 2005-2006. Nie ma juz
ksztalcenia 3 plus 2. W ustawie jest napisane — nie wszystkie czynnoéci diagnostyczne
moze wykonywaé technik i osoba z tytulem licencjata. Diagnosta moze wykonywac
wszystkie, natomiast technik, czy licencjat nie majg prawa oceniaé, na przyklad, jakosci
i wartoSci diagnostycznej badania czy tez interpretowac i autoryzowaé. To moze tylko
diagnosta. Technik i licencjat, pod nadzorem diagnosty. Ja bardzo prosze — nie niszczmy
tego, co w Polsce jest dobre. Nie niszczmy tego ze wzgledu na nas — wszyscy bedziemy
pacjentami. Serdecznie dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Prosze uprzejmie, kolejna osoba. Pani profesor, prosze bardzo.

Prodziekan ds. Oddzialu Medycyny Laboratoryjnej Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego Grazyna Nowicka:

i.p.

Grazyna Nowicka, Warszawski Uniwersytet Medyczny. Jestem profesorem. Jak wia-
domo, taki tytul nadaje Prezydent Rzeczypospolitej Polskiej. Jestem takze eksper-
tem niezaleznym na poziomie europejskim, w grupie NDA EFSA, ktora wydaje opinie
naukowe na potrzeby i zlecenie Komisji Europejskiej. To oczywiscie daje mi pewne
doswiadczenie w poruszaniu sie w prawie europejskim, a takze mam mozliwos¢ dys-
kutowania z wysokimi urzednikami Komisji Europejskiej, ktorzy na naszych panelach
zawsze s3, dlatego, ze z tego korzystaja. Eksperci sa po to, zeby korzystaé z ich wiedzy.
Po to sa, i po to wydaje sie pienigdze podatnikow, zeby z tej wiedzy korzystaé i zeby sta-
nowi¢ jak najlepsze prawo na poziomie europejskim.

Tak, jak dzisiaj zostalo powiedziane, ten epizod ze studiami licencjackimi juz byl, wiec
nie wchodzmy do tej samej wody. Je§li pani minister chce tutaj okresla¢ kompetencje,
to powiem tak — kto§ po licencjacie bedzie mogt sprzataé w tych laboratoriach. Nie robmy
wiec tego mlodym ludziom. Jako naukowiec wiem, ze ci ludzie, ktorych dzisiaj ksztat-
cimy, beda pracowac za kilka lat, czyli musza spelnia¢ wymagania, ktore beda wtedy,
a nie te, ktore byly 10 czy 20 lat temu. My musimy patrze¢ do przodu.

Pani minister powoluje sie na brak ustalen w Unii Europejskiej. To nie jest zupel-
nie tak. OczywiScie dojScie do ustalen takich, jakie sg dla lekarzy, farmaceutow i kilku
innych zawodow, wymaga czasu. O tym wszyscy wiedza, jak Unia dluga i szeroka, ale tez
dlatego juz dawno temu powstata Europejska Federacja do Spraw Medycyny Laborato-
ryjnej, ktora tworzy europejska przestrzen dla specjalistow w tej dziedzinie. Przedstawi-
cielem $rodowiska polskiego jest tam Polskie Towarzystwo Diagnostyki Laboratoryjne;j.
Tu, w tej sali, jest obecny przewodniczacy, pan prof. Solnica, ktéry uczestniczyt w tych
pracach. Jest tam jasno powiedziane, jakie kompetencje i w jaki sposéb zdobywane
musza mie¢ ci, ktérzy beda mogli by¢ w tak zwanym EC4, to jest European Register of
Specialists in Laboratory Medicine. I to jest bardzo doktadnie okreslone. Moze zacytuje
tylko jedna kompetencje i pozwole sobie nie czytaé¢ po angielsku: ,,zdolno$¢ do pracy
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w multidyscyplinarnym §rodowisku, petnienie funkcji konsultanta i doradcy dla kli-
nicystow w wyborze testu i interpretacji wyniku laboratoryjnego”. To jest tylko jeden
z elementow.

Chcialabym takze zwrdci¢ uwage na to, ze obecnie mamy reforme studiow na kie-
runku lekarskim. Te studia zostaly skrocone z szesciu do pieciu lat. Co to oznacza? To,
ze z programu nalezalo usung¢ pewne elementy, a to z kolei oznacza, ze w tych ele-
mentach lekarz musi mie¢ pomocnikow, ktorzy sg odpowiednio dobrze wyksztalceni.
I po to ksztalcimy diagnostow laboratoryjnych, fizjoterapeutow, pielegniarki, dietety-
kéw i wiele innych zawodéw medycznych — odnosnie do ktérych w Polsce, niestety, nie
ma ustawy — zeby caly ten system dziatal. Jezeli dzisiaj zaczniemy burzyc ten system
na podstawie jakich$ elementéw, to nasuwa sie pytanie, co bedzie za lat 5-10. Ja, jako
ekspert niezalezny, powolany przez Komisje Europejska, na to mam patrzec. Tego ode
mnie wymagajg. Po to ptacg za mgj bilet, hotel i jedzenie podczas posiedzen plenarnych,
zebym o to zadbatla. Ja tam sie podpisuje imieniem i nazwiskiem. Niestety, polskich eks-
pertéow w tych srodowiskach mamy mato, ale bardzo nas cenig. Wobec tego, pytam, dla-
czego teraz mamy mowié, ze w Polsce to nie dziala.

Korzystajac z tego, poprositam wysokich urzednikéw Komisji Europejskiej o pomoc
i wyjas$nienie, dlaczego polskie Ministerstwo Nauki i Szkolnictwa Wyzszego uwaza,
ze istniejg przepisy prawa europejskiego, ktore nas obligujg do takiej zmiany. Byla kon-
sternacja, ale poniewaz jestem ekspertem, a ekspertowi nie moéwi sie, prawda... Zajeto
im to dwa dni, zeby mi powiedzieé, , Alez, pani profesor, pani ma racje, nie ma takiej
obligacji”. A poza tym, gdyby taka obligacja byla, to przeciwstawialaby sie tej EC4, czyli
European Register of Specialists in Laboratory Medicine, a o to nam chodzi. Przeciez
pacjent moze dzisiaj pojecha¢ do innego kraju i sie leczyé. On wezmie ze soba wszystkie
wyniki. Wobec tego, prosze na to zwroci¢ uwage.

Pan przewodniczacy raczyl zwrdci¢c uwage na pewne rozporzadzenie, z ktoérego
rzeczywiScie wyjeto elementy szczegotowe. To rozporzadzenie bylo podporzadkowane
temu, i nasi specjaliSci okreslili te efekty ksztalcenia, ale clou tkwi w jednym zdaniu,
ze jezeli chcemy spelnic¢ wszystko to, czego wymaga sie dzisiaj na poziomie europejskim,
to wszystkie te efekty ksztalcenia muszg by¢ spetnione. Wystarczylo usungé to jedno
zdanie pod tabelkg i cala sprawa zostala roztozona na lopatki. Dlatego bardzo prosze,
aby panstwo naprawde do tego podeszli i patrzyli, co bedzie za lat 5, 10 i 20.

Bardzo atwo jest co§ zniszczy¢, ale buduje sie bardzo dtugo. Ze swojego naukowego
doswiadczenia moge powiedziec, ze kiedy$ na Uniwersytetach Oxford i Cambridge nie
bylo kandydatow na kierunki chemiczne. Wobec tego, te uniwersytety wstrzymaty rekru-
tacje, ale nie zlikwidowaly tych wydzialow, poniewaz byt argument, ze jesli je zlikwiduja,
to tego nie odbudujg i inni wejda na to miejsce.

Dlatego, prosze panstwa, bardzo prosze... Tutaj wlasciwie wszystkie glosy przema-
wialy za tym, ze te propozycje zupelnie nie odpowiadajg rzeczywisto$ci, ani nie odpowia-
daja przyszlo§ci. Nie robmy miodym ludziom wody z mézgu, ze oni bedg specjalistami,
bo zeby nimi by¢ i ksztalcié¢ sie przez cale zycie bedg musieli w to wlozyc swoje wlasne,
bardzo duze pienigdze. Pytanie — gdzie oni te pienigdze zarobig? Dziekuje pieknie.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Dziekuje bardzo. Bardzo prosze o nieco kréotsze wypowiedzi. Prosze bardzo, pan prezes
Kucharewicz.

Prezes Naczelnej Rady Aptekarskiej Grzegorz Kucharewicz:
Dziekuje bardzo. Panie przewodniczacy, pani minister, Szanowna Komisjo, prosze pan-
stwa, szanowni goscie, jako prezes Naczelnej Rady Aptekarskiej...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Prosze méwié nieco dalej od mikrofonu...

Prezes NRA Grzegorz Kucharewicz:
Jako prezes Naczelnej Rady Aptekarskiej, farmaceuta, przedstawiciel zawodu zaufa-
nia publicznego, przyznam szczerze, ze jestem zszokowany tym, ze Ministerstwo Nauki
i Szkolnictwa Wyzszego zamiast dazy¢ do coraz wyzszych standardéw proponuje nam

16 i.p.




PELNY ZAPIS PRZEBIEGU POSIEDZENIA:
Kowmisyi Zprowia (NR 120)

ustawe, ktora zanizy te standardy. Pytam jednak — dlaczego? Po co taki pomyst zrodzit
sie w tym ministerstwie? Domniemam, ze jest duza che¢ przejecia rynku diagnostow
laboratoryjnych i préoba ksztalcenia ludzi za o wiele nizsze pienigdze, a pozniej zatrud-
niania ich w miejsce tych wysokokwalifikowanych ludzi, ktorzy skonczyli swoje studia
w odpowiednich standardach. Moze stad wlasnie potrzeba takiego kierunku ustawy.
Moze nazwatem to po imieniu.

Nie wiem, czy w ogoéle powinniSmy pracowac nad tg ustawg i czy w ogéle ta ustawa
powinna by¢ dalej procedowana, bo, prosze panstwa, jezeli komus$ starczyto rozumu
na to, ze chce sie ksztalcic¢ na studiach, to powinno mu starczy¢ rozumu na to, zeby pojsé
normalnie na studia i te studia skonczyc¢ zgodnie ze standardami. A dzisiaj proponuje sie
furtke. Dzisiaj mamy furtke do ksztalcenia technik6w farmaceutycznych. Otworzyly sie
tak zwane Sorbony weekendowe, gdzie nawet nikt nie jezdzi na te spotkania. Oczywiscie
pracownicy zarabiajg odpowiednie pienigdze, mlodzi ludzie za odpowiednie pieniadze
dostajg tytuly technika farmacji. Przyjezdzaja lub w ogéle nie przyjezdzajg do tych week-
endowych szkol, ale efektem jest papier, ze skonczyli Sorbone X, Y, Z i majg uprawnienia
technika farmacji.

Chce powiedziec, ze zrownano uprawnienia licencjatow i technikow farmacji w Gre-
cji. Co sie okazalo? Nikt nie jest zainteresowany ksztalceniem na wyzszych studiach far-
maceutycznych. Dzisiaj dazymy do wyzszych standardéw. Ministerstwo Nauki i Szkol-
nictwa Wyzszego powinno nam zapewni¢ taki kierunek, a teraz — przykro mi to powie-
dzie¢ — odnosze wrazenie, ze bedziemy dgzy¢ do coraz nizszych standardéw. Czy my jako
Polska nie mamy na tyle godnoSci, zebySmy rownali do wyzszych?

Prosze panstwa, jako srodowisko farmaceutow bedziemy bezwzglednie popieraé dia-
gnostow laboratoryjnych. Uwazam, ze w ogéle powinno sie zawiesic prace nad tym kie-
runkiem proponowanym przez Ministerstwo Nauki i Szkolnictwa Wyzszego. Takie jest
moje zdanie.

Nie bede przedtuzaé, zgodnie z prosbg pana przewodniczacego. Mysle, ze to jest bar-
dzo wyrazisty glos. Dziekuje serdecznie.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Czy kto$ jeszcze? Widze jeszcze dwa zgloszenia. Bardzo prosze — tak
jak méwitem — o krotkie wypowiedzi.

Prezes Zarzadu Glownego Polskiego Towarzystwa Diagnostyki Laboratoryjnej Bogdan

Solnica:

i.p.

Ja bardzo krétko, ale tego nie moge pomingé. Pani minister, panie ministrze, panie prze-
wodniczacy, Szanowna Komisjo, nazywam sie Bogdan Solnica i jestem przewodniczgcym
Zarzadu Gloéwnego Polskiego Towarzystwa Diagnostyki Laboratoryjnej, towarzystwa
naukowego, whrew teoriom, ze medycyna laboratoryjna nie jest nauka.

Prosze panstwa, duzo tutaj méwiono o Unii Europejskiej. Cheiatbym zwréci¢ uwage
na fakt, ze akurat 4 miesigce temu zostala bodajze wprowadzona w zycie dyrektywa
Unii Europejskiej o uznawaniu kwalifikacji zawodowych. Te kwalifikacje zawodowe,
ktore bedg uznawane we wszystkich krajach Unii, dotyczg rowniez zawodu okreslanego
jako specjalista diagnostyki laboratoryjnej. Zeby taki zawod byl uznawany w catej Unii,
ksztalcenie w tym zawodzie musi by¢ zgodne z tak zwanymi Wsp6lnymi Ramami Ksztal-
cenia. Podstawg dla Wspolnych Ram Ksztalcenia sg tak zwane zréwnowazone stan-
dardy ksztalcenia, sformulowane w Federacji EC4, o ktorej przypominala pani profesor.
Ja reprezentuje Polske w Komisji Rejestracyjnej tej Federacjii w roku 2007 przekazalem
standardy ksztalcenia w dziedzinie diagnostyki laboratoryjnej, obejmujgce ksztalcenie
lekarze i diagnostow, ktore zostaly uznane za réwnowazne ze standardami w krajach
Unii Europejskiej. Nie bede sie rozwodzi¢ nad szczegotami, chee tylko podkresli¢ i zazna-
czy¢, ze podstawa tych standardow byly jednolite piecioletnie studia uniwersyteckie.

Juz konczace, jesli panstwo pozwola, jedna refleksja. Zapoznajgc sie, na ile mi czas
pozwolil, z projektem tej ustawy, doszedtem do zdumiewajacej obserwacji, ze wszyst-
kie jej zapisy nie uznajg medycyny laboratoryjnej i diagnostyki laboratoryjnej za zawdd
medyczny. I dlatego mamy wszystkie te problemy. Dziekuje bardzo.
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Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Prosze bardzo, zglasza sie pan na koncu...

Czlonek Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych Mariola Lodzinska:

Mariola Lodzinska przedstawiciel Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych. Chciala-
bym powiedziec, ze NRPiP w 100-procentach popiera postulaty diagnostow laboratoryj-
nych - Krajowej Izby — i absolutnie sprzeciwia sie proponowanym zmianom. W skrécie
powiem, ze az boje sie pomysle¢, co Ministerstwo Nauki i Szkolnictwa Wyzszego wymysli
w krotkiej Sciezce ksztalcenia pielegniarkom i poloznym, poniewaz niz demograficzny,
starzejace sie spoleczenstwo, starzejgca sie tez grupa pielegniarek i potoznych i malejacy
naplyw do zawodu, by¢ moze rowniez bedzie powodowac jakie§ nowosci w tej kwestii.
Dlatego zdecydowanie popieramy postulaty Krajowej Izby i sprzeciwiamy sie tego typu
dzialaniom. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje. Pan z konca sali, prosze uprzejmie.

Prezes Studenckiego Towarzystwa Diagnostéw Laboratoryjnych Robert Pluskota:

Robert Pluskota, Kolegium Aktywnych Diagnostow, Studenckie Towarzystwo Diagno-
stow Laboratoryjnych w Bydgoszczy. Jestem, wraz z mgr Adamem Widetko, reprezen-
tantem studentow kierunku analityka medyczna.

Szanowni panstwo, przyjechaliémy z réznych stron naszego kraju, poniewaz repre-
zentujemy organizacje zrzeszajaca studentéw analityki medycznej przy uniwersytetach
medycznych z Bydgoszczy, Bialegostoku, Gdanska, Lublina, ¥.odzi, Poznania, Szczecina,
Katowic, Warszawy oraz Uniwersytetu Medycznego, ktory znajduje sie we Wroclawiu.
Chciatbym troche inaczej ugryzé te sprawe, poniewaz uwazam, ze pod kagtem meryto-
rycznym juz niewiele mamy do wniesienia, bo praktycznie wszystko zostalo powiedziane
na ten temat.

Jestedmy zgodni ze stanowiskiem Krajowej Izby Diagnostow Laboratoryjnych, ale
pomimo tego, ze jesteSmy jeszcze w trakcie studiow juz dostrzegamy problem, jaki
sie dla nas szykuje. Nie wiadomo do konica, jak to bedzie wygladac, stad watpliwoSci
na poczatku.

Drodzy panstwo, powiem jeszcze inaczej. Pani minister, jedyne, co warto by zrobic,
to przywrocenie standardow ksztalcenia na kierunku analityka medyczna - i o to pro-
simy. Podsumowujac, powiem — drodzy panstwo, nie rébcie tego nam mtodym.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje uprzejmie. Prosze bardzo.

Prodziekan ds. Nauki Uniwersytetu Medycznego w Lodzi Ewa Balcerczak:

Szanowni panstwo, Ewa Balcerczak prodziekan z Uniwersytetu Medycznego w Lodzi.
Jestem rowniez diagnosta, specjalistg w tej dziedzinie.

Chciatabym kréciutko powiedzieé¢ o jednej rzeczy. W materialach przygotowanych
na dzisiejsze posiedzenie przez Ministerstwo Nauki i Szkolnictwa Wyzszego w tabeli 2
jest statystyka z prac komisji rekrutacyjnych naszych uczelni. Pokazuje ona, ile os6b
aplikowalo na kierunek analityka medyczna na uczelniach publicznych i ile zostalo przy-
jetych. Prosze spojrzeé na ostatni wiersz, gdzie jest wyszczegélniona wlaénie ta szkota
w Bydgoszczy, ktora ksztalci licencjatow — 25 oséb aplikujacych, wszyscy przyjeci, czyli
nie ma zadnej selekcji. Przyjmuje sie wszystkich chetnych, poniewaz oni placa, nie dba
sie wiec absolutnie o jako$c i nie wybiera najlepszych do zawodu, jakim jest zawod dia-
gnosty, zawod zaufania publicznego. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje uprzejmie. Jeszcze pan przewodniczgcy Hoc, prosze bardzo.

Posel Czestlaw Hoc (PiS):

18

Dziekuje, panie przewodniczacy. Postaram sie bardzo kréociutko. Skieruje moje pytania
przede wszystkim do pani minister nauki i szkolnictwa wyzszego. Podam dwa fakty.
Po pierwsze, jestem lekarzem z 33-letnim stazem. Pracowalem caly czas w specjali-
styce i w szpitalu i, prosze panstwa i pani minister, pani sobie nie wyobraza, co to zna-
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czy w zespole diagnostyczno-terapeutycznym magister analityki laboratoryjnej, jakie
ja musze miec¢ zaufanie, i jak on musi by¢ wiarygodny, bo to jest rownoprawny partner
dla catego mojego procesu diagnostyczno-terapeutycznego. Jesli lekarz ma zaufanie, jesli
wie, ze taka pracownia, taki analityk jest wiarygodny, to jest praktycznie potowa suk-
cesu. To jest sukces nasz wspélny, sukces dla pacjenta. Czyli, jeszcze raz — wiarygodnosé
i zaufanie. W tym zespole lekarsko-pielegniarsko-laboratoryjno-rehabilitacyjnym jest
to rownoprawny partner. To jest bardzo, bardzo wazne.

Druga sprawa. Pani minister, jesli popierajg to stanowisko Ministerstwo Zdrowia, Pol-
skie Towarzystwo Diagnostyki Laboratoryjnej, Rada Gtéwna Instytutow Badawczych,
Konferencja Episkopatu Polski, Krajowa Sekcja Nauki NSZZ , Solidarno$c”, Federacja
Pacjentow Polskich, Konferencja Prodziekanéw Oddziatéw Analityki Medycznej/ Medy-
cyny Laboratoryjnej, Towarzystwo Studentéw Analityki Medycznej i Medycyny Labo-
ratoryjnej, dziekani wydzialéw farmaceutycznych, a teraz styszymy, ze i Naczelna Rada
Pielegniarek i Potoznych, to czego jeszcze trzeba. To czyjego poparcia jeszcze trzeba,
zebyscie zrozumieli, ze nie tedy droga? Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Dziekuje. Pan przewodniczgcy Katulski, prosze.

Posel Jarostaw Katulski (PO):
Dziekuje bardzo. Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, pani minister, panie ministrze,
postaram sie mowié bardzo krotko.

Odnoénie do meritum, to zgadzam sie chyba ze wszystkimi wypowiedziami, ktore
tu uslyszalem i panstwo tez ustyszeli. Jasno widac, ze kierunek prawa, ktory tworzycie,
przynajmniej w tej Komisji zupelnie nie zyskuje akceptacji. I ja sie z tym w pelni zga-
dzam. Chcialbym jednak zwrdci¢ uwage na nieco inny aspekt tej sprawy.

Zawod diagnosty laboratoryjnego, tak jak kazdy inny zaw6d medyczny, to zawod
zaufania publicznego. I bardzo wazna, oprocz nabytych umiejetnosci merytorycznych,
jest empatia zawodowa i etyka zawodowa. Smiem twierdzi¢, ze na krotkich, trzyletnich
studiach licencjackich czego$ takiego nauczy¢ sie nie da. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Dziekuje bardzo. Pani minister, oddaje pani glos. Do ministra zdrowia chyba pytan nie
byto, wiec... Tak? Dobrze, moze najpierw pani minister. Prosze uprzejmie.

Podsekretarz stanu w MNiSW Daria Lipinska-Nalecz:
Dziekuje serdecznie. Jest kilka rzeczy, do ktorych chcialabym sie odnies§¢. Juz nie
bede dyskutowac z supozycja, ze wzietam pieniadze za taki ksztalt ustawy, bo szczerze
powiedziawszy, bardzo prosze o zgloszenie tego wniosku do CBA. Bo to nie jest obszar,
w ramach ktorego bytabym gotowa dyskutowac...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Ale nie bylo takiej wypowiedzi...

Podsekretarz stanu w MNiSW Daria Lipinska-Nalecz:
Pan prezes Naczelnej Izby Aptekarskiej byt uprzejmy...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Nic takiego nie bylo powiedziane...

Podsekretarz stanu w MNiSW Daria Lipinska-Nalecz:
...takg supozycje zglosi¢. Jesli tak, to bardzo prosze o wyjasnienie, co mial na mysli,
bo szczerze méwigc, dotkneto mnie to do glebi...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dobrze, sprawdzimy stenogram, ale nie bylo takiej wypowiedzi. Natomiast, owszem, byly
pytania o autora nowelizacji ustawy...

Podsekretarz stanu w MNiSW Daria Lipinska-Nalecz:
Ale nie akurat ze strony pana prezesa. Natomiast, jest kilka rzeczy, na ktére w ogdle
warto zwréci¢ uwage. Mianowicie, méwimy glownie o uprawnieniu do wykonywania
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zawodu, co nie jest w gestii Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego. Nie jest, i nie
bedzie. Jezeli mamy do czynienia z zawodami regulowanymi, a zawody, ktére maja swoje
ustawy, sg zawodami regulowanymi, to lezy to w kompetencjach ministra wlasciwego,
zeby okreslal reguly wykonywania tego zawodu.

W zwigzku z tym, jesli chodzi o konsekwencje ustawy, jak pani mowita, o diagno-
styce, a nie o diagnostach, prosze uprzejmie, to tam sg zapisane kompetencje i upraw-
nienia dla os6b wykonujacych ten zawod. Minister Nauki i Szkolnictwa Wyzszego nie
moze przej$¢ do porzadku dziennego nad materig ustawowa. I dlatego prowadzimy te
prace z Ministrem Zdrowia, zeby pdj§¢ w kierunku, o ktérym panstwo moéwia, czyli,
zeby to byly jednolite studia. Bo zgadzam sie odno$nie do wniosku, ze wszystkim nam
zalezy na jakoSci ksztalcenia i ze o jakos$¢ ksztalcenia powinno dba¢ nie tylko minister-
stwo, bo ono samo w sobie nie ma takiej sity — wydaje pewne decyzje, natomiast w funk-
cjach kontrolnych jest do§¢ ograniczone. Te funkcje kontrolng jakoSci sprawuje Polska
Komisja Akredytacyjna, a w przypadku zawodow medycznych, tez komisja, ktéra dziala
przy Ministrze Zdrowia. One pospolu opiniuja, wydajg zgody na prowadzenie kierunku
i minister nauki jest w tym przypadku tylko swego rodzaju kwitariuszem. W zwigzku
z tym, nie mozna... Jednak w ramach tej regulacji, ktéra panstwu sie nie podoba, chcemy
wprowadzi¢ zasade, ze minister dostanie narzedzia i bedzie mégt zaprotestowac w przy-
padku, kiedy te opinie komisji akredytacyjnej na swoj sposob nie bedg spetnia¢ wymagan,
na przyklad, jakosci, jezeli dojdziemy do wniosku, ze ksztalcenie nie powinno odbywaé
sie w formach zaproponowanych przez szkotle, bo nie ma jakich§ spelnionych warunkéw.
Oczywiscie, warunkow opisanych w prawie, bo nie jest tak, ze minister moze samowol-
nie podejmowac decyzje.

Minister jest zwigzany materig ustawows, tak samo jak kazdy inny przedstawiciel
wladzy wykonawczej. Zaden kierunek nie powstaje bez zgody Polskiej Komisji Akredy-
tacyjnej. A to sg eksperci, ktorzy wiele lat poSwiecili edukacji wyzszej i moge zareczy¢,
ze nie ma kierunku w rodzaju ,,zycie wérod kwiatéw” czy ,,wyprowadzanie psa”, ponie-
waz, jezeli co§ podobnie dziwnie brzmigcego znajduje sie w ofercie, to tylko na studiach
podyplomowych. Studia podyplomowe sg zupelnie inng forma ksztalcenia i ruszaja tylko
wtedy, kiedy znajdzie sie odpowiednia liczba chetnych, bo to sa studia ptatne. W zwigzku
z tym, jezeli ludzie chcag nauczyc sie zycia wérod kwiatow i sg gotowi za to zaplacic,
to pozostawiamy to ich decyzji, czy lubig taki kierunek, czy nie, ale to nie jest kierunek
ksztalcenia. Nie ma zadnych studiow pierwszego lub drugiego stopnia... Otrzymywali-
Smy wiele interpelacji czy zapytan poselskich w tej materii w zwigzku z tym, ze poslowie
utozsamiali studia podyplomowe ze studiami na pierwszym lub drugim stopniu. I takich
studiéw nie ma.

Kierunek zmian, o ktérych mowimy, spotkal sie z akceptacjg spoteczng i miedzy-
resortowg. Minister Zdrowia tez sie zgodzil na te zmiany, ktore proponowali$my, jest
to bowiem dokument rzadu - i tu odpowiedz na pytanie o autorstwo. To nie jest doku-
ment, pod ktorym moze sie ktokolwiek podpisaé¢ z imienia i nazwiska, poniewaz jest
to efekt konsultacji. Byla jakas propozycja, ktora wyszta z Ministerstwa Nauki i Szkol-
nictwa Wyzszego po debatach §rodowiskowych, gdzie brali udzial wszyscy reprezentanci
wszystkich cial zbiorowych zycia akademickiego. ZebraliSmy te uwagi, razem z nimi
przygotowaliSmy ksztalt pierwotny, po czym skierowaliémy do szerokich konsultacji spo-
tecznych i miedzyresortowych. A ten ksztalt zapisu, jaki mamy w tej chwili, jest efektem
tych konsultacji oraz zabiegdbw RCL-u, poniewaz nie wszystkie zapisy, ktore proponowa-
liSmy, okazaly sie by¢ zgodne ze sposobem stanowienia prawa.

W zwigzku z tym, nie chcialabym uzywac okreslen, ze kto§ czyms$ epatuje, bo ja nie
epatuje Unig. JesteSmy czlonkiem Unii i obowigzuja nas wspoélne reguly gry w tym ciele.
Nie jest tez epatowaniem mowienie o uczeniu sie przez cale zycie, poniewaz Polska
ma jeden z najnizszych wskaznikéw podwyzszania kompetencji przez ludzi dojrzatych.
Jesteémy w ogonie Unii i mamy ten wskaznik ponizej 5%, podczas gdy kraje inaczej
myslace o ksztalceniu przez cale zycie majg te wskazniki w granicach 30-40%. I nam
na tym zalezy - i calemu §rodowisku akademickiemu - zeby utatwié¢ ludziom droge
do podnoszenia kompetencji.

i.p.




PELNY ZAPIS PRZEBIEGU POSIEDZENIA:
Kowmisyi Zprowia (NR 120)

I oczywiScie jestem w stanie zrozumie¢, ze jakas grupa zawodowa, czy jakies kierunki,
obawiajg sie konsekwencji. Powiedzialam, ze jezeli przejdzie w parlamencie poprawka,
ktora stwierdza, ze potwierdzanie efektow ksztalcenia nie ma zastosowania do zawo-
dow medycznych ogodlnie, czy do zawodu diagnosty laboratoryjnego, to nie bede ptakac
z tego powodu, poniewaz taka bedzie wola parlamentu. Ja nie mam wplywu na wole
parlamentu — parlament stanowi prawo. Bytabym gotowa na co$ takiego sie zgodzic.
Jezeli takiej zgody parlamentu nie bedzie, to musimy pracowac¢ w materii prawnej, ktora
mamy. I prosze sie nie ba¢ tego potwierdzania efektow, bo nie jest tak... I nie ma tez
mozliwosci, jak kto§ stwierdzil — nie pamietam, kto, mam zapisane — ze na podstawie
unijnych funduszy strukturalnych powstang tabuny nowych szkot, ktore beda uczyc
nie wiadomo czego. Nie ma takiej pozycji w funduszach strukturalnych, ktére pozwala-
lyby na zakladanie szkot w ogéle, a tym bardziej bez zadnego opamietania. W ogéle nie
ma takiej pozycji — takiej pozycji nie uwzgledniliémy. Natomiast jest, na podnoszenie
jakosci ksztalcenia. I to jest niezwykle wazne, abySmy potrafili dobrze z tych fundu-
szy skorzysta¢. Tam sg tez zawarowane pienigdze na podnoszenie jakoSci w zawodach
medycznych. I jezeli dobrze wykorzystamy te pieniadze, to mozemy spodziewac sie tylko
dobrych efektow, ale to zalezy po czeSci od nas, czy bedziemy sie tylko przerzucac argu-
mentami, czy jednak potrafimy co§ zrobi¢ naprawde.

dJa licze na to, ze potrafimy zaproponowac, zeby caly system ksztalcenia — wyposa-
zenie tego ksztalcenia, system stazy, ktory bedzie mozna rozwija¢ na bazie tych fundu-
szy strukturalnych - stuzy! wtasnie ksztalceniu projakoSciowemu, zeby te cele osiggac.
Jestem chyba ostatnig osoba, ktora by powiedziala, ze nie zalezy mi na jakoSci, bo odpo-
wiadam za szkolnictwo wyzsze. W zwigzku z tym, jezeli bym miata powiedziec, ze bardzo
lubie niedouczonych absolwentéw szkot wyzszych, to chyba musieliby$cie mnie skiero-
wac do psychiatry. Nie ma takiej mozliwoSci, bym czegos$ takiego chciata.

W zwigzku z tym, jezeli mamy pienigdze, mamy mozliwosci i wiemy, jak podnosié¢
te jako§¢, to nie odrzucajmy tego elementu, ktory jest wlasnie waznym elementem pod-
noszenia kompetencji ludzkich. Nie zamykajmy obywatelom drogi. I érodowisko aka-
demickie jest na to otwarte by potwierdzac te efekty ksztalcenia, ale przez szkoly, i nie
wszystkie szkoly. Nie przez szkoly, ktore ktos z panstwa okreslit jako szkoly gotowania
na gazie. Te szkoly nie bedg mie¢ prawa do potwierdzania efektow ksztalcenia. To prawo
dajemy tylko tym, ktore majg pozytywna ocene programowsg ,, PAK-i” lub tym, ktore maja
uprawnienia do doktoryzowania. Czyli, podnosimy ten standard. Generalnie méwigc,
warujemy te mozliwosc tylko dla szkot akademickich. Szkoly zawodowe nie majg takiego
uprawnienia. Dlatego nie jest to grozne z punktu widzenia jakosci, bo te jakos¢ gwaran-
tuje szkola i system, ktory tez bedzie podlegac weryfikacji przez Polska Komisje Akre-
dytacyjna.

Ten system potwierdzania efektéw ksztalcenia jest osobnym, wyjetym elementem
kontroli czy oceny ,PAK-i”. Jest to niezwykle wazny element. Bedziemy mie¢ osobne
listy os6b, ktore bedg tym trybem przyjmowane na studia. Te osoby nie bedg mogly sta-
nowié osobnych, specjalnych grup. Beda musialy by¢ wigczone w normalny cykl ksztal-
cenia, ale moze sie przeciez zdarzy¢, ze kto§ na skutek uprawiania jakiego§ zawodu zdo-
byt jakie$s kompetencje, ktére mozna potwierdzié, i uczelnia je potwierdzi. A potwierdzi
je w sposob, jaki sama zaproponuje. Tego, czy bedzie robi¢ egzaminy, czy bedzie zada-
wac prace do opracowania, czy bedzie trzeba wykona¢ jakas$ czynno§¢, nie wiem. O tym
bedzie decydowac szkola, a wiec grono specjalistow, w tym przypadku tych uczacych
—bo méwimy generalnie o diagnostyce laboratoryjnej, to bowiem jest przedmiotem pan-
stwa troski. Jednak to nie jest jedyny kierunek nauczany w tym panstwie.

W zwigzku z tym, prosze sie tego nie baé, bo jezeli grono nauczajace stwierdzi,
po pierwsze, ze klient, ktory sie zglasza, nic nie umie, to przeciez mu tego nie potwier-
dzi. Jezeli tez stwierdzi, ze takich kompetencji nie sposéb zdoby¢ w systemie innym niz
poprzez edukacje, to nie zaproponujg, by w tym obszarze mozna bylo potwierdzaé te
kompetencje. Powiedzialam - to, co jest... Gdyby pani zechciala jednak troche...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

i.p.

Bardzo bym prosit...
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Podsekretarz stanu w MNiSW Daria Lipinska-Nalecz:

...pohamowa¢ emocje, bylabym wdzieczna...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Bardzo bym prosit... Bo gdyby kazdy z nas komentowal na gorgco... Po kolei zabierajmy
glos. Bardzo prosze...

Podsekretarz stanu w MNiSW Daria Lipinska-Nalecz:

Wtasnie. Natomiast...

Posel Jozefa Hrynkiewicz (PiS):

Ale niech pani minister odpowie na pytania...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Bardzo bym prosit o spokdj na sali. Prosze, pani minister, niech pani kontynuuje.

Podsekretarz stanu w MNiSW Daria Lipinska-Nalecz:

22

Czyli, mamy dwa wyjscia. Albo wylaczymy te diagnostyke z calego systemu - jesli par-
lament zaakceptuje, tak bedzie, albo, jesli parlament nie zaakceptuje, bedzie tak, jak
jest. Powiedzialabym, ze z calg uwaga bedziemy dalej postepowaé. I z ministrem zdrowia
umawiamy sie na to, by otoczy¢ wiekszg opiekg i stworzy¢ czynniejsze cialo, ktore bedzie
taczyt to srodowisko akredytujace przy Ministrze Zdrowia z Polskg Komisjg Akredyta-
cyjng. Krotko mowige, zebyémy poddali kompleksowej ocenie wszystkie medyczne lub
paramedyczne kierunki, zeby rzeczywiscie ludziom szkody nie czyni¢. Na te poprawe
jakosci bedziemy mie¢ dodatkowe pienigdze w funduszach nowej perspektywy, w zwigzku
z tym, bedzie to mozliwe do wykonania.

Pytal kto$ z panstwa, ilu jest absolwentow rocznie iilu diagnostow sie ksztalci.
Na diagnoste ksztalci sie okolo 2,5 tys. 0s6b w kazdym roku... To znaczy, 1acznie. Absol-
wentow jest 450 rocznie.

Pan przewodniczacy pytal o efekty dla diagnostyki. Nie ma potrzeby pisania,
ze wszystkie efekty z listy wzorcowych sg do realizacji, bo wzorzec na tym polega,
ze zadnego efektu pomingé nie mozna. W zwigzku z tym, stwierdzanie oczywistoSci jest
zbedne. To byla ingerencja RCL-u - poniewaz to bylo wydane na drodze rozporzadzenia
—-w wyniku ktorej, ze wzgledu na tautologie, ten zapis wyrzucono. Natomiast, wszystkie
inne efekty opisane przez ekspertow, ktorzy reprezentowali wlasnie Srodowiska zainte-
resowane, a ktorych efekt pracy zaakceptowala Rada Gtéwna Nauki i Szkolnictwa Wyz-
szego — bo taka jest procedura — zostaly wigczone. I na tym polega wzorzec, ze od niego
nie mozna... Jak powiedzialam, uczelnia, je§li sama przygotowuje zbior efektow, moze
z tych obszarowych efektow wyciggac fragmenty, poszczegolne efekty, natomiast w przy-
padku wzorca, nie ma mozliwoéci odstepstwa, bo wtedy nie idg za tym takie uprawnie-
nia, o jakich méwimy. My§le, ze na tym mozna poprzestac.

Moéwiono o nowelizacji ustawy z 2006 r. Jeszcze raz chce powtorzyc, ze jesteSmy nie-
wolnikami zapiséw tej ustawy. Dopoki ona bedzie w ksztalcie istniejacym, nie mozemy
zrobi¢ nic innego, poniewaz — jak stusznie pani zauwazyla — w zmianach nastepujacych
po sobie dolozono licencjatéw i musimy ciggnaé¢ ten rachunek, bo przeciez co$ z tymi
licencjatami trzeba bedzie zrobi¢ i w przepisach przejSciowych zapisaé, ze czlowiek
majacy tytul zawodowy licencjata ma prawo do kontynuacji studiéw na tych - jesli
je stworzymy - jednolitych studiach magisterskich, bo juz co§ uzyskal. Trudno, zeby
zaczynal od poczatku. To byloby negowanie praw nabytych, jak pan minister stusz-
nie powiedzial. Czyli, jesli chodzi o ten element, im szybciej przygotujemy nowelizacje
ustawy, tym szybciej bedziemy mogli skonsumowac te efekty. I nie jestem przeciwko
wprowadzeniu piecioletnich jednolitych studiow magisterskich. Jestem gotowa, i moge
zlozyé taka obietnice, ze zaraz po nowelizacji wpiszemy to do rozporzadzenia o tym
wykazie kierunkow, ktore mogg by¢ realizowane tylko jako jednolite studia, bo to bedzie
naturalna konsekwencja. Nie moge jednak wyprzedzi¢ swoim zapisem zmian ustawo-
wych, bo takiej kolejnosci prawo nie przewiduje.

Kto$ z przedstawicieli diagnostéw — chyba pani prof. Nowicka, ale nie wiem — powie-
dzial o europejskich ramach ksztalcenia. To jest na razie zapis ogdélny, po to, zeby
jakikolwiek inny zawod, ponad tych 7 wykazanych w dyrektywie, znalazt sie na liscie

i.p.
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tych zawodow objetych inng specjalng regulacjg. Musi by¢ wniosek jakiego$ ciala euro-
pejskiego, ktore pod tym wnioskiem sie podpisze. Na razie taki wniosek nie wplynal.
I znowu - nie ma sie na co powolac, poniewaz by§my wyprzedzali prawo. Nie sadze,
by to bylo mozliwe.

Jeszcze jedno zdanie na koniec. Panig przedstawicielke izby pielegniarek i potoznych
chce zapewni¢, ze nic im z naszej strony nie grozi, poniewaz to jest zawod okre§lony
standardem przez dyrektywe europejska. W zwigzku z tym, zadnych niecnych zamiaréw
wobec pielegniarek i potoznych nie mamy. One beda ksztalcone tak, jak dyrektywa wska-
zuje. I moge tylko zyczyc¢ diagnostom, zeby sie znalezli na tej liscie. Jednak, dopoki na tej
liscie sie nie znajda, to trudno, mozemy wszyscy tylko pomarzy¢. Dziekuje serdecznie.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje. Zanim jeszcze oddam glos osobom, ktoére o glos prosza, chciatbym powiedzieé
jedno, pani minister. Po pierwsze, staram sie szczegolng uwage zwrdci¢ na to, co pani
powiedziala, ze nie upiera sie pani i jest otwarta na ewentualne inne propozycje parla-
mentu. Jak pani widzi, jest tutaj absolutna zgodno$¢. Przypuszczam, ze taka zgodno§é
- mam takg nadzieje — bedzie réwniez na sali plenarnej. Ciesze sie, ze ze strony pani
resortu nie bedzie uporu w tej sprawie, bo tak to zrozumiatem, ze sg panstwo otwarci,
i za to dziekuje.

Druga sprawa. Chcialbym powiedzieé¢, ze my wlasnie z tych wzgledow rozmawiamy
na wczesnym etapie, bo mam nadzieje, ze po zakonczeniu prac podkomisji bedziemy
mogli spotkac sie ponownie i stwierdzic, ze te zmiany, ktore zostaly tam uwzglednione,
nas satysfakcjonujg i cala sprawa zostala uregulowana w sposéb, ktory — w naszej ocenie
— jest wlaSciwy.

Natomiast, odno$nie do kompetencji, tego, co pani wspomniala, musze odpowiedziec.
Pani minister, jednak tak sie sktada... Oczywiscie, ja wiem, ze to Ministerstwo Zdro-
wia, odpowiednie ustawy, ale jednak panstwo wydajg tez akty wykonawcze, ktore poz-
niej, owszem, sg realizowane, nadzorowane i kontrolowane przez resort zdrowia. Musi
wiec niepokoi¢ znikniecie pewnego zapisu z dokumentu, ktéry byl dokumentem nie
wewnatrzministerialnym, a wydanym na zewnagtrz, poddanym konsultacjom spolecz-
nym, zwlaszcza, ze praktyka jest taka, z tego, co mi wiadomo — prosze to ewentualnie
skorygowac — ze wykorzystujac znikniecie tego zapisu nie wszystkie te elementy sie
realizuje. Zatem, z jakiego§ powodu ten zapis wczesniej byl i sg jakie§ konsekwencje
faktu, ze ten zapis znikt.

Teraz, po kolei. Zglasza sie pan posetl Miller. Jednak przedtem oddam glos, w celu
sprostowania, panu prezesowi Kucharewiczowi, zeby — jak rozumiem - wyjasnic to nie-
porozumienie. Bardzo prosze.

Prezes NRA Grzegorz Kucharewicz:

Panie przewodniczgcy, pani minister, wyjatkowo ogromne nieporozumienie, bo absolut-
nie nie uzylem takich sformutowan w takim kierunku, w jakim pani to przyjeta. Jest
to dla mnie tym bardziej zaskakujace, ze nie pierwszy raz wypowiadam sie w Komisji
Zdrowia, znam wage slow i wiem doskonale, co mozna na tej sali powiedzieé, a czego nie
mozna. Z pelng odpowiedzialnoSciag moéwie, ze tego typu mysli w najglebszych engra-
mach mojej pamieci absolutnie nie bylo. Jezeli pani tak to zrozumiala, to przepraszam.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Bardzo prosze, pan posel Miller.

Posel Rajmund Miller (PO):

i.p.

Pani minister, mysle, ze zebraliSmy sie tutaj po to, zeby pani przedstawi¢ zagroze-
nia, jakie przynosi taki zapis ustawy, i nie w interesie jednej grupy zawodowej, tylko
w interesie spoleczenstwa. Wszystkie grupy przedstawily pani, jakie moga by¢ skutki
niewprowadzenia takiego zapisu. Przypomne, ze nam nie chodzi o to, zeby panstwo
nie protestowali, tylko o to, zebysmy wszyscy byli po jednej stronie tej barykady, zeby
bylo zrozumienie ze strony ministerstwa. Jest jeszcze czas. Jest praca w podkomisjach,
wiec mozemy wprowadzi¢ autopoprawke, ktorg zglasza Srodowisko i za ktora rowniez
optuje Ministerstwo Zdrowia. Jak pani minister widzi, wszyscy w Komisji Zdrowia, bez
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wzgledu na to, z jakiej opcji politycznej jesteSmy... Z tego wynika, ze sprawa jest na tyle
powazna, ze chcieliby$my, aby panstwo pochylili sie w Ministerstwie Nauki i Szkolnic-
twa Wyzszego i nie upierali sie nad zapisem, ktéry moze przynie$é negatywne skutki
dla spoleczenstwa.

Jezeli chodzi o to, co pani méwila, to przekazalem panu ministrowi ulotke, z ktorej
wynika, ze na studiach pierwszego stopnia — licencjackich sg zupelnie bzdurne zapisy,
czyli kto§ tego nie kontroluje. Ci ludzie skoncza te studia i dostang tytul licencjata,
a wtedy — brzydko powiem - bedzie pozamiatane, bo beda mogli ubiegaé sie o to, o czym
panstwo méwig. W zwigzku z tym, takim zapisem ustawy panstwo uchylajg furtke. I nie-
koniecznie to bedg szkoly, ktore bedg korzystaé ze srodkéw europejskich. To beda pry-
watne szkoty, ktore bedg robi¢ interes na oszukiwaniu mlodych ludzi. Nam nie chodzi
przeciez o to, zeby mtodzi ludzie zapisywali sie, placili za studia i dopiero po ich skoncze-
niu dowiadywali sie, ze po tych studiach nic nie mogg — nie zostang nigdzie przyjeci, nie
beda mie¢ zadnych kwalifikacji. Naszym obowigzkiem jest dbanie o jako§¢ ksztalcenia
i 0 jakosc¢ tych prywatnych szkoél, ktére wyprowadzaja tych ludzi w pole. A do§wiadcze-
nie juz mamy. Mamy je w zakresie fizjoterapii. Powinni§my wiec wycigga¢ wnioski, zeby
to sie nie powtoérzylo, bo studia sa kilkuletnie. My kradniemy tym ludziom pieniadze
i czas, bo obiecujemy tym ludziom... I réwniez nadzieje na to, ze bedg mogli pracowac.
A jednocze$nie zgadzam sie z przedstawicielami zawodu i z panig profesor, ze generalnie
obnizamy poziom nauki w Polsce, ze idzie to w tym kierunku, ze nie bedzie sie opla-
ca¢ uczy¢ na studiach, na ktorych... Ja jestem po medycynie, wiec w tamtym okresie
studiow byly dziesiatki godzin zajec, dziesigtki kolokwiow, dziesigtki egzaminéw. Prze-
ciez doskonale pani wie, ze sg tak zwane bazy pytan, do ktérych mozna dotrzeé. Jest
5 tys. pytan, wiec bez ¢wiczen praktycznych mozna sie przygotowaé i zdaé¢ egzamin,
co nie znaczy, ze ma sie takie same kwalifikacje jak po tych studiach. Nie powinnisémy
wtedy organizowac studiéw, bo po co akademia medyczna, po co uniwersytety medyczne,
po co farmacja, skoro nie bedziemy miec zajec, nie bedziemy mie¢ praktyki, zdamy sobie
jakis§ egzamin i mamy prawo dostac sie na dwa nastepne lata, skonczyé studia, dostac
dyplom i mie¢ takie same uprawnienia.

Powiem jeszcze jedno. Nie jest sztukg wykonac badanie na urzadzeniu i przekazaé
wynik badania pacjentowi, ale sztuka jest umiejetnos¢ oceny tego badania. By¢ moze
w 90% przypadkéw mozna przekazaé, i technik czy osoba, ktéra nie ma kompetencji
to przekaze, ale czltowiek, ktory ma wyksztalcenie, bedzie mogt zinterpretowacé to bada-
nie. To moze mie¢ wielkie znaczenie dla zycia pacjenta i dalszego procesu leczenia.

Zatem, my panig bardzo prosimy... Nie wtrgcamy sie w sprawe innych zawodoéw, ale
po to dzisiaj tu siedliSmy, zeby panstwo mowili jednym glosem z nami, ze ten kierunek
nalezy wylaczy¢ z tego zapisu ustawy. I tylko tyle. Prosimy panstwa o przychylne spoj-
rzenie i niestawianie sie w sytuacji konfliktowej, ze jesteSmy po dwoch stronach bary-
kady. Zrébmy to — bedzie to naprawde z pozytkiem i dla pacjentéw, i dla ludzi konczacych
studia, tym bardziej, ze — jak pani slyszala — nie ma zadnego powodu, bo nie brakuje
specjalistow na rynku, a ci, ktérych zgodnie z panstwa zapisem wyksztalcimy, nie beda
mogli uzyskac zatrudnienia w Unii Europejskiej, czyli, podwojnie oszukujemy tych ludzi.
Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
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Bardzo dziekuje za ten bardzo wywazony, merytoryczny glos. Szanowni panstwo, ponie-
waz musze pilnowac kworum, ktorego za chwile mozemy nie mie¢, zanim oddam glos panu
ministrowi, przeczytam stanowisko, ktére w obrebie prezydium uzgodniliSémy i zapytam
panstwa, czy kto§ jest przeciwny przyjeciu takiego stanowiska Komisji Zdrowia.

,Komisja Zdrowia, na posiedzeniu w dniu 20 lutego 2014 r., zapoznala sie z planowa-
nymi zmianami dotyczacymi uzyskiwania uprawnien w zakresie diagnostyki laborato-
ryjnej, wynikajacymi z ustawy o zmianie ustawy — Prawo o szkolnictwie wyzszym oraz
niektorych innych ustaw (druk nr 2085).

Komisja Zdrowia wyraza sprzeciw wobec proponowanych zmian i wnosi do pani mar-
szalek o mozliwos§¢ wyrazenia opinii w przedmiotowej sprawie po zakonczeniu prac pod-
komisji Komisji Edukacji, Nauki i Mlodziezy”.

i.p.
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Mam nadzieje — zresztg zgodnie z tym, co powiedziala pani minister — ze juz po tych
zmianach bedziemy mogli wyrazi¢ nasze poparcie dla wypracowanej w podkomisji
nowelizacji. Czy kto§ jest przeciwny przyjeciu takiego stanowiska? Nie widze zgloszen.
W zwigzku z tym, stwierdzam, ze stanowisko zostalo przyjete.

Panie ministrze, oddaje panu glos... Bardzo prosze, pani minister, a p6zniej pan mini-
ster Soplinski.

Podsekretarz stanu w MNiSW Daria Lipinska-Nalecz:
Ustawa ani nowelizacja w ogéle nie moéwi o zawodzie diagnosty laboratoryjnego.
W zwiagzku z tym, prositabym o inng frazeologie, bo...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Tam nie ma mowy o zawodzie diagnosty, tylko o diagnostyce laboratoryjnej i uprawnie-
niach, ktére mozna uzyskac...

Podsekretarz stanu w MNiSW Daria Lipinska-Nalecz:
Ja wiem, ale nasza nowelizacja nie odnosi sie... To znaczy, gdzie§ to obejmuje, ale prze-
ciez nie wymienia. W zwigzku z tym, bardzo bym prosila o takie zapisanie, zeby to bylo
precyzyjne, bo szczerze mowige, przy takim...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Pani minister...

Podsekretarz stanu w MNiSW Daria Lipinska-Nalecz:
...wniosku mozemy uznac, ze to jest bezprzedmiotowe.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Nie, pani minister. Jak powiedzialem, my dlatego nie piszemy ani o diagnostyce labora-
toryjnej, ani o zawodzie diagnosty. Mowimy o konsekwencji tej ustawy, ktora daje pewne
mozliwoséci. Méwimy tu o pewnych mozliwosciach. Oczywiscie, chodzi o idee, ktora jest
w tym zawarta, a ktora wynika z dzisiejszej dyskusji. Myéle, ze pani minister rozumie
nasze intencje i bedzie rowniez ich przekaznikiem w czasie prac podkomisji, na co — nie
ukrywam - bardzo liczymy. Bardzo prosze, panie ministrze.

Podsekretarz stanu w MZ Aleksander Soplinski:
Dziekuje bardzo za te dyskusje, ale chciatbym powiedziec, ze jako Ministerstwo Zdrowia
wspolpracujemy z Ministerstwem Nauki i Szkolnictwa Wyzszego, a takze z Ministerstwem
Edukacji Narodowej. Podczas procedowania i rozméw nad tym projektem ustawy o dia-
gnostach laboratoryjnych, diagnostach medycznych, spotkaliSmy sie z olbrzymig przychyl-
noScig ze strony pani minister, bo caly czas prowadziliSmy dyskusje. I w zwigzku z tym,
ze ten zawod zostal wylgczony, jest ten projekt ustawy, zeby to mozna byto wylaczyc.
Chcialbym réowniez poinformowag, ze finalizujemy projekt ustawy o fizjoterapeutach
- to jest druga bardzo istotna ustawa — a takze o technikach farmaceutycznych, o czym
tutaj mowil pan prezes Kucharewicz. Po naszej analizie, jesteSmy sktonni — prawdopo-
dobnie péjdziemy w tym kierunku — zamkna¢ ten system ksztalcenia, ktory jest obec-
nie, jesli chodzi o technikéw farmaceutycznych. Dlatego chciatbym wszystkim podzieko-
wac. Myséle, ze ta dyskusja bylta przede wszystkim wyrazem troski o jako$¢ ksztalcenia,
a nastepnie o jako§¢ wykonywania zawodu. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Dziekuje bardzo. Zamykam posiedzenie Komisji.
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