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Pelny zapis przebiegu posiedzenia

Komisji Gospodarki Morskiej i Zeglugi Srédladowej (nr 32)

5 pazdziernika 2016 r.

Komisja Gospodarki Morskiej i Zeglugi Srodlgdowej, obradujgca pod przewodnic-
twem poset Doroty Arciszewskiej-Mielewczyk (PiS), przewodniczgcej Komisji,
zrealizowata nastepujacy porzadek dzienny:

— rozpatrzenie informacji na temat funkcjonowania i finansowania Morskiej
Stuzby Asysty Telemedycznej, w ramach ktérej lekarze Swiadcza pomoc dla
polskich zatdég statkow;

— rozpatrzenie projektu dezyderatu Komisji w sprawie przywrécenia funk-
cjonalnosci i poprawy komunikacyjnej dostepnosci do portu morskiego
w Ustce;

— sprawy biezace.

W p0s1edzen1u udziat wzieli: Pawel Brzezicki podsekretarz stanu w Ministerstwie Gospodarki Mor-
skiej i Zeglugi Srédladowej wraz ze wspétpracownikami, Tomasz Emiljan dyrektor Departamentu
Infrastruktury Najwyzszej Izby Kontroli wraz ze wspoélpracownikami, Adrian Fijalek starszy spe-
cjalista w Departamencie Spraw Obronnych, Zarzadzania Kryzysowego, Ratownictwa Medycznego
i Ochrony Informacji Niejawnych Ministerstwa Zdrowia wraz ze wspolpracownikiem, Krzysztof
Jaworski naczelnik Wydziatu w Departamencie Kolejnictwa Ministerstwa Infrastruktury i Budow-
nictwa, Anna Klewenhagen dyrektor Uniwersyteckiego Centrum Medycyny Morskiej i Tropikalnej,
Pawel Kowalski przewodniczacy Komisji Miedzyzaktadowej NSZZ ,Solidarnos¢” w Polskiej Zeglu-
dze Morskiej, Andrzej Koscik przewodniczacy Krajowej Sekcji Morskiej Marynarzy i Rybakow NSZZ
,S0lidarnosc” oraz Bolestaw Zasada wiceprzewodniczacy Federacji Zwigzkow Zawodowych Maryna-
rzy i Rybakéw.

W posiedzeniu udzial wzieli pracownicy Kancelarii Sejmu: Grazyna Kuémierowska, Jolanta
Ostrowska - z sekretariatu Komisji w Biurze Komisji Sejmowych.

Przewodniczaca posel Dorota Arciszewska-Mielewczyk (PiS):
Szanowni panstwo, otwieram posiedzenie Komisji gospodarki Morskie;j i Zeglugl Srodlac-
dowej. Witam serdecznie panstwa parlamentarzystéw, przybyltych gosci. Stwierdzam,
ze jest kworum i tradycyjnie chciatabym przywita¢ pana ministra Pawta Brzezickiego
— podsekretarza stanu w MGMiZS, pana Tomasza Emiljana — dyrektora departamentu
w NIK-u, pana Adriana Fijalka — starszego specjaliste w Departamencie Spraw Obron-
nych, Zarzadzania Kryzysowego, Ratownictwa Medycznego i Ochrony Informacji Niejaw-
nych w Ministerstwie Zdrowia, panig Matgorzate Gruberskg-Gorgol - naczelnika Depar-
tamentu Gospodarki Morskiej w MGMIZS, pana Krzysztofa Jaworskiego — naczelnika
Wydzialu w Departamencie Kolejnictwa Ministerstwa Infrastruktury i Budownictwa,
panig Anne Klewenhagen — dyrektora Uniwersyteckiego Centrum Medycyny Morskiej
i Tropikalnej w Gdyni, pana Andrzeja Koécika — przewodniczgcego Krajowej Sekcji Mor-
skiej Marynarzy i Rybakéw NSZZ ,Solidarnos¢”, pana Pawta Kowalskiego — przewod-
niczacego Komisji Miedzyzaktadowej NSZZ ,,Solidarnosé¢” w PZM-ie, paniq Agnieszke
Krupe - zastepce dyrektora Departamentu Drog Publicznych MIiB, panig Matgorzate
Lewandowska — glownego specjaliste w Departamencie Gospodarki MOI‘SkleJ MGMIZS,
pana Michala Matuszczaka - starszego specjaliste w Departamencie Funduszy Europej-
skich i e-Zdrowia MZ, panig Monike Niemiec-Butrym - zastepce dyrektora w Departa-
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mencie Gospodarki Morskiej, pana Michala Perlinskiego — naczelnika wydzialu w Depar-
tamencie Drog Publicznych w Ministerstwie Infrastruktury, pana Cezarego Puchacza
- specjaliste w Departamencie Gospodarki Morskiej w Ministerstwie (bardzo sie ciesze,
ze panstwo tak licznie przybyli), pana Kamila Wilde — zastepce dyrektora Departamentu
Kolejnictwa w MIiB, pana Tadeusza Winiarza — dyrektora Departamentu Infrastruktury
NIK, pana Bolestawa Zasade — wiceprzewodniczacego Federacji Zwigzkow Zawodowych
Marynarzy i Rybakow i pana Wojciecha Zdanowicza - zastepce dyrektora w Departa-
mencie Gospodarki Morskiej w MGMiZS.

Szanowni panstwo, z racji omawianych tematow, a pierwszym punktem bedzie infor-
macja na temat funkcjonowania i finansowania Morskiej Stuzby Asysty Telemedycznej,
w ramach ktorej lekarze §wiadczg pomoc dla polskich zalog statkéw, chcialabym pan-
stwa poinformowac, ze prosiliSmy i rozmawialiSmy z przewodniczgcym Komisji Zdrowia,
ktory nie wyrazil zainteresowania (tak zrozumialam) tym tematem. Nie chcial uczest-
niczy¢. Zrozumialam, ze nie jest to dla niego temat tak wazny. Stad tez jesteSmy sami.
Nie jest to wspélne posiedzenie, o ktore zabiegalam, poniewaz uwazam, ze tu akurat
powinni§my wspoétpracowac, i nie tylko z Ministerstwem Zdrowia.

Gospodarka morska, funkcjonowanie marynarzy miesci sie w zakresie zainteresowa-
nia wielu ministerstw. Ubolewam wiec z tego powodu, ze pan Artukowicz niestety nie
jest zainteresowany uczestnictwem w naszym wspolnym posiedzeniu.

Natomiast drugim punktem bedzie rozpatrzenie projektu dezyderatu Komisji w spra-
wie przywrocenia funkcjonalnosci i poprawy komunikacyjnej dostepnosci do portu mor-
skiego w Ustce, ktory zostal zaproponowany przez pana posta Lamczyka jako dezyderat
Komisji, poniewaz rozmawialiémy réwniez o rozwoju portu. Byla konferencja. Udzial
ministra. Tematem posiedzenia Komisji bylo ryboléwstwo, w szerokim tego stowa zakre-
sie, niemniej jednak, rozwdj portéow iich dostepnosc dla osob, ktore pracujg w branzy
morskiej (chodzito réwniez o przetworstwo) i umozliwienie tysigcom oséb dojazdu, jest
niezwykle wazne i stad ten dezyderat, ktéry bedziemy rozpatrywac jako punkt drugi.

Jesli nie uslysze sprzeciwu, uznam, ze Komisja przyjmuje zaproponowany porzadek
dzienny. Nie slysze sprzeciwu.

Drodzy panstwo, po zabraniu glosu przez pana ministra i panig dyrektor oddam glos
parlamentarzystom a nastepnie go§ciom. Bardzo prosze o przedstawianie sie, zeby byto
wiadomo, kto reprezentuje jaki urzad i jak sie nazywa, zeby bylo nam latwiej do panstwa
dotrzec.

Ustalmy kolejnosc. Czy chcialby pan teraz zabrac glos? Dobrze. Prosze, panie ministrze.

Podsekretarz stanu w MGMiZS Pawel Brzezicki:

Szanowna pani przewodniczgca, panie i panowie poslowie, szanowni go$cie, rozumiem,
ze posiadajg panstwo material. W zwigzku z tym omowie to dos¢ skrétowo i wskaze naj-
wazniejsze elementy, ktore dotyczg TMAS.

Mamy ustawe o bezpieczenistwie morskim z 2011 r. i na podstawie tej ustawy nasz
minister (w tej chwili jest to minister gospodarki morskiej i zeglugi srédladowej)
ustala zasady dziatania Morskiej Stuzby Asysty Telemedycznej. Co to takiego jest? Jest
to stuzba, ktora jest takim wirtualnym doktorem, ktory w przypadku choroby jednego
z czlonkow zalogi, asystuje II oficera, ktory na statku jest odpowiedzialny za sprawy
medyczne, w udzielaniu pomocy tej chorej, poszkodowanej osobie. To jest pomoc wirtu-
alna z tego wzgledu, ze m6wi co podac, jak sie zachowac itd.

To dziala w ten sposdb, ze rocznie mamy 40-45 takich konsultacji prowadzonych przez
TMAS. Porad udzielamy w jezyku polskim i w jezyku angielskim. Finansujemy te stuzbe
z budzetu panstwa. Roczny fundusz TMAS to 120 tys. zt brutto. Nie ma tu podatku VAT,
czyli jest to rowniez wielko§¢ netto i jednostka, ktéra zajmuje sie wykonywaniem tej
ustugi jest Uniwersyteckie Centrum Medycyny Morskiej i Tropikalnej. Historycznie byt
to Instytut Medycyny Tropikalne;.

Przewodniczaca posel Dorota Arciszewska-Mielewczyk (PiS):
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Podsekretarz stanu w MGMiZS Pawel Brzezicki:
Tak, to prawda. Historycznie. Szkoda. Rowniez w Szczecinie byt oddzial tego instytutu
ijuz go nie ma, natomiast w Gdansku...

Przewodniczaca posel Dorota Arciszewska-Mielewczyk (PiS):
W Gdyni.

Podsekretarz stanu w MGMiZS Pawel Brzezicki:
W Gdyni pod Uniwersytetem Medycznym, pod Akademia Medyczna.
Czyli to dziala. Jeéli majg panstwo jakies pytania, to bardzo prosze. Réwniez pani dyrektor
Krzywda — dyrektor departamentu — jest w stanie udzieli¢ szczegélowych wyjasnien.

Przewodniczaca posel Dorota Arciszewska-Mielewczyk (PiS):

Dziekuje, panie ministrze. Zanim oddam glos pani dyrektor Krzywdzie, chciatabym
poprosic¢ panig dyrektor Anne Klewenhagen — dyrektora Uniwersyteckiego Centrum
Medycyny Morskiej i Tropikalnej, osobe, ktora musiala dostosowac sie do ustawy
z 2011 r.,, o to, zeby opisala nam jak to wyglada. Byly rézne bolaczki z tego wzgledu,
ze muszg by¢ zapewnione na to rodki budzetowe.

Niemniej jednak, prositabym, aby pani dyrektor powiedziata jak to wyglada, jakie jest
ewentualne zapotrzebowanie, prosby, grozby, zazalenia, jakie§ skargi. Bardzo prosze.

Dyrektor UCMMIiT Anna Klewenhagen:
Dzien dobry. Nazywam sie Anna Klewenhagen.

Przewodniczaca posel Dorota Arciszewska-Mielewczyk (PiS):
Prosze blizej mikrofonu i odwaznie.

Dyrektor UCMMIiT Anna Klewenhagen:
Bede odwazna. Przede wszystkim bardzo dziekuje pani przewodniczacej za zaproszenie
i réwniez panstwu za to, ze moglam dzi§ tu przyjechaé i przedstawi¢ punkt widzenia
instytucji, ktérg mam przyjemnosc zarzadzac.

Mj szpital, czyli Uniwersyteckie Centrum Medycyny Morskiej i Tropikalnej w Gdyni,
z calg pewnoscig jest ikong Gdyni i jest tym szpitalem, ktory od zawsze stuzyt ludziom
morza, stuzy i pewnie stuzy¢ bedzie. Od polowy 2012 r. wszyscy nasi pracownicy sg dumni
z tego, ze szpital, jako jedyny w Polsce, zostal wybrany przez Ministerstwo do pelnie-
nia tak zacnej stuzby, czyli tej morskiej teleasysty medycznej. O podstawie prawnej byt
uprzejmy wspomnie¢ pan minister, wiec nie bede tego powtarzala.

W rzeczywistosci, od potowy 2012 r. szpital nieprzerwanie — 24 godziny na dobe, 365 dni
w roku — pelni taka stuzbe. Wezesniej, czyli do polowy 2012 r., takg stuzbe petnito Radio Vitava
lub tez Medical Radio. To bylo takie poradnictwo, ktore nigdzie nie bylo prawnie usankgjo-
nowane. Na poczatku 2013 r., czyli po pét roku istnienia stuzby TMAS, do 6wczesnego Mini-
sterstwa wystosowaliSmy pismo (z prosba, gtownie ze wskazaniami rekomendacji przepisow
miedzynarodowych wskazanych w cyrkularzu w sprawie asysty medycznej na morzu), w kto-
rym byly akcentowane stale szkolenia personelu medycznego.

W rzeczywistoSci, jako szpital, byliémy zobligowani do tego, zeby przeszkoli¢ naszych
lekarzy w réznych dziedzinach medycyny. Celem tych dziatan bylo to, zeby porady udzie-
lane ptywajacym zalogom, byly poradami na najwyzszym poziomie. Stad tez, szpital sam,
we wlasnym zakresie organizowal takie szkolenia.

Celem wyjasnienia musze jeszcze panstwu powiedzieé, ze szpital w Gdyni nie jest
szpitalem pelnoprofilowym. To znaczy, ze nie mamy okreslonych dziedzin medycyny
takich jak kardiochirurgia, neurochirurgia, ginekologia czy okulistyka. Stad tez te sze-
rokie szkolenia dla personelu medycznego sa niezwykle istotne. Szkolenia, ktére organi-
zowaliSmy we wlasnym zakresie, polegaly na tym, ze lekarze roznych specjalno$ci mieli
swoje wystgpienia. Natomiast je§li chodzi o te dziedziny medycyny, ktérych u nas nie
ma, musieliSmy positkowac¢ sie lekarzami z zewnatrz.

Nie zawsze bylo to proste, dlatego ze po czesci, nieodplatnie, korzystaliémy z ustug
naszych kolegow z innych szpitali. Po czeéci za taki wyklad, czy tez cykl wykladow,
musieliSmy sami placi¢. Nie umiem w tej chwili okresli¢ kwoty, czy tez powiedziec¢ jakiej
kwoty dzi§ zyczyliby sobie lekarze z innych szpitali, bo to jest sprawa bardzo ptynna.
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Czasami bylo to 500 zl, czasami 2000 z1. Tak, ze nie jestem w stanie tego dzi$ okreslic.
Niemniej jednak, jest to dla szpitala, czyli dla jednostki finanséw publicznych, czasami
spora kwota.

WystosowaliSmy réwniez pismo do Ministerstwa z prosba o sfinansowanie wyjazdu
naszych lekarzy do innych o$rodkéw TMAS-owskich, ktére istniejg w Europie. Nie
dostalismy takiego wsparcia finansowego. Bardzo nam na tym zalezalo z tego wzgledu,
zeby nasi lekarze mogli zobaczy¢ jak to funkcjonuje w Europie i uwazam, ze — ponie-
waz ta rzecz jest niespelniona, a caly czas o to apelujemy - nasi lekarze powinni jezdzic¢
na takg wymiane miedzynarodowa.

Zwazywszy na bardzo szeroki zakres interwencji, pozwole sobie powiedzie¢ z jakimi
problemami dzwonig kapitanowie albo zalogi plywajace. To sg zakazenia, urazy, zwich-
niecia, rany ciete, zatrucia, udar moézgu, poparzenia substancjami chemicznymi, zatrzy-
manie moczu, alergie, dusznoSci, zapalenia okotozebowe. Poniewaz jest to cate spektrum
przeréznych chorob i przeréznych zdarzen medycznych, tym bardziej uwazamy, ze takie
szkolenia sg nam bardzo potrzebne i to nie raz w roku, tylko mysle, ze co najmniej dwa
razy w ciggu roku.

Bardzo istotng kwestig jest to, ze podstawa udzielenia porady medycznej dla zalog
plywajacych jest bardzo dobrze zebrany wywiad lekarski. I to nie jest tylko i wylgcznie
odpowiedz na pytanie jakie sg aktualne dolegliwosSci chorego na statku, ale to jest caly
wywiad medyczny, ktory czasami trwa bardzo dlugo. Lekarz, oprocz aktualnych dolegli-
wosci chorobowych pacjenta, musi dowiedzie¢ sie jakie jednostki chorobowe towarzysza
lub towarzyszyly pacjentowi. Jakie leki przyjmowal lub przyjmuje. Jakie leki ostatnio
odstawil. Jakie jest ci$nienie krwi. Jaka jest temperatura ciata. Jakie leki znajduja sie
na statku.

Ten caly proces jest dlugotrwaly i zabiera duzo czasu. Po zebraniu odpowiedniego wywiadu
nasz lekarz prosi kapitana o przestanie faksem lub mailem calego zestawu posiadanych lekéw,
ktore znajdujg sie na statku. Dopiero na takiej podstawie lekarz stawia diagnoze. Czasami
jest tak, ze lekarz prosi kapitana, zeby zastosowal leczenie, a nastepnie kapitan odzywa sie
po dniu lub po dwoch celem postawienia nastepnej diagnozy.

Czasami bardzo ciezko jest postawi¢ diagnoze jezeli nie ma bezposredniego kontaktu
z chorym. Nie zawsze jest to proste. Nasi lekarze czesto mowia, i tu zgodzitabym sie
z nimi w stu procentach, ze przede wszystkim musza zachowa¢ spokdj, musza zachowaé
bardzo daleko idgcag ostroznos¢ i mie¢ pokore wobec wlasnych umiejetnosci i wiasnej
wiedzy, bo co innego kiedy widzimy pacjenta, ktory jest przed nami, ktérego mozemy
zbada¢, ktorego mozemy poddac¢ badaniom, a co innego kiedy pacjent znajduje sie bar-
dzo, bardzo daleko od nas.

Na poczatku tego roku wprowadziliSmy tzw. liste kontrolng, ktéra polega na tym,
ze wszystkie zadawane pytania sg w tej chwili przelewane na papier. Oprocz tego, potem
jeszcze raz prosimy kapitana o to, zeby zadzwonil i to wszystko powtorzyl, zebySmy
mieli pewno$c¢ i doktadno§é wszystkich przekazywanych informacji.

Teraz moze kwestia dla mnie bardzo istotna, jako osoby odpowiedzialnej za finanse.
Finanse ciagle sg takie same, czyli od potowy 2012 r. One sie w ogdle nie zmienily. Z tego
tytulu szpital co miesigc otrzymuje wynagrodzenie w wysokosci 10 tys. zt. Z tego pokry-
wane jest wynagrodzenie lekarza i to sie nazywa — ,,wynagrodzenie lekarzy, ktorzy petnia
dyzur medyczny i pozostajag w gotowosci do pelnienia stuzby TMAS”.

Czyli sg to dwie zupelnie rézne rzeczy w tym samym czasie, bo czyms$ innym jest
dyzur medyczny, a czym$ innym jest gotowo$¢ do podjecia pracy. Z tego tytulu nasz
lekarz otrzymuje 200 z1. Dyzur medyczny, ktory lekarz petni od poniedziatku do piatku,
a wynika z ustawy o dzialalnoSci leczniczej (czyli jest to ustawa, ktora obowiazuje wszyst-
kich pracownikow stuzby zdrowia), to jest taki dyzur, ktory trwa 12 godzin. Dyzur $wig-
teczny, czyli sobotnio-niedzielny i w inne dni wolne od pracy, to jest dyzur 24 godzinny
i tez wynika to z ustawy o dzialalnoSci leczniczej. Srednia stawka godzinna dla lekarza,
ktory pelni dyzur to jest 60 z1. To jest taka $rednia stawka obowigzujaca w szpitalach
publicznych.

Stad tez kwota 200 zI nie wydaje mi sie by¢ bardzo, bardzo wygérowana. Gdyby byta
taka mozliwosc i Ministerstwo mogloby znalezé Srodki finansowe na przyszly rok i zabez-
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pieczy¢ je w budzecie, o co wnioskujemy co roku i gdyby ta kwota 200 zt dla lekarza,
ktéry jest w stanie cigglej gotowosci mogta by¢ troche wieksza, to mysle, ze szpital byltby
bardzo zadowolony. Gdyby, oprocz tego, znalazly sie tez Srodki na szkolenia, o ktérych
mowitam, czyli te wyjazdy zagraniczne, oprocz tego szkolenia w ramach innych dziedzin
medycyny, gdzie moglibySmy zapraszac lekarzy, to szpital tez byltby bardzo zobowigzany.

Prébowalismy okresli¢ kwote, ktora bylaby takg minimalna, ale zadawalajgca lekarzy
w zakresie szkolen i w zakresie wyjazdow, to bytaby to kwota dodatkowych 80 tysiecy.
Czyli w tej chwili szpital rocznie otrzymuje kwote 120 tys. z. Gdyby otrzymywat 80
tys. wiecej, to byloby to z pozytkiem nie tylko dla wszystkich naszych lekarzy, ktorzy
by sie doksztalcili, wyjechali za granice, zobaczyli jak funkcjonujg osrodki TMAS-ow-
skie w Europie, ale myS§le, ze byloby to takze z pozytkiem dla wszystkich naszych zalog
plywajacych. Trzeba takze pamietaé, ze sg to zalogi plywajace nie tylko po Morzu Bal-
tyckim. Niektorym moze sie wydawac, ze to tylko tutaj — nasza najblizsza okolica.

To sa zalogi, w ktorych pracujg nasi marynarze na calym $wiecie. Czasami zdarzajg
sie telefony z Chin, z Korei, czy gdzie§ tam...Z Japonii ostatnio byty telefony. Tak, ze nie
mozna zostawi¢ tych oséb bez takiej pomocy i gdyby byla taka mozliwo§é, to szpital
bytby bardzo wdzieczny i bardzo zobowigzany za takie, mysle, nieduze wsparcie natury
finansowej. To chyba wszystko.

Przewodniczaca posel Dorota Arciszewska-Mielewczyk (PiS):

Bardzo dziekuje, pani dyrektor. Pieknie pani to powiedziata. To byta duma Gdyni i nie
tylko. Szkoda, ze przycémila to inna instytucja, do ktorej zostal przylaczony. Znowu
musimy zaczaé¢ mysle¢ kategoriami przydatnosci i dobrej marki. Niekoniecznie musimy
gingé za innych, ktérzy chca rozwijaé¢ sie w innej dziedzinie. Musimy by¢ praktyczni
i dalej roztaczac opieke nad marynarzami.

Natomiast od razu bede miata pytanie, czy w perspektywie na przyszly rok taka
pomoc finansowa bytaby mozliwa. Mozna powiedzie¢ — co to jest 80 tysiecy.

Natomiast jesli chodzi o range i realizacje jakiego$ zadania w my$l umoéw miedzyna-
rodowych, a takze kwot, ktore od 2012 r. nie ulegaly zmianie, to bede miata pytanie czy
to jest mozliwe i bardzo prosze rowniez panig dyrektor o zabranie glosu w tej chwili.
Moze w kwestii uzupetnienia, jak wspominat pan minister, jezeli jest co uzupetniacé.

Podsekretarz stanu w MGMiZS Pawel Brzezicki:

Moze uzupelnie. Pani dyrektor, nie reprezentuje pani jedynego centrum medycznego,
czy centrum ustug medycznych, z ktorego korzystajg polscy marynarze, z tego wzgledu,
ze polskie przedsiebiorstwa armatorskie z wiasnych srodkéw réwniez finansujg obstuge
telemedyczna. Z tego, co moge powiedziec, to Polska Zegluga Morska serwis telekardio
prowadzi z jedng ze szczecinskich klinik. Nie wiem, czy jest to klinika na Pomorzanach,
czy na Arkonskiej. Kazdy z marynarzy moze podlaczy¢ sie do takiego jakby EKG, lub
czego$ w tym rodzaju, co przekazuje sygnat do szpitala i jest to dosc¢ drogi, wysokiej klasy
sprzet. Ten sprzet jest na statkach i w szpitalu. Tak zostali wyposazeni.

Zatem nie sg panstwo jedyng instytucjg i moze wydawac sie, ze ten budzet przezna-
czony na polskich marynarzy, ktérych w tej chwili na morzu jest okolo dwudziestu kilku
tysiecy (z tym, ze nie na polskich statkach) jest maly, natomiast armatorzy tez dopltacajg
do zdrowia marynarzy. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Dorota Arciszewska-Mielewczyk (PiS):

Dziekuje, panie ministrze. Czy kto§ z parlamentarzystow chcialby zabraé glos? W takim
razie goScie. Bardzo prosze, pan sie zglaszal.

Przewodniczacy Komisji Miedzyzakladowej NSZZ ,,Solidarnos$é” w PZM Pawel Kowalski:

t.k.

Dzien dobry panstwu. Pawet Kowalski. Przewodniczacy ,,Solidarnosci” w PZM-ie.
Takie rozwigzanie zastosowaliSmy w PZM kiedy jeszcze nie bylo mozliwoS$ci takiej
opieki kardiotelefonicznej. Mamy porozumienie ze szpitalem. Poliklinika i Polska
Zegluga Morska.
Zreszta kazdy statek ma jaki§ maly szpitalik, ktory jest zabezpieczony odpowied-
nimi lekarstwami. Moge powiedzie¢, ze dotkneto mnie to dziesieé¢ lat temu, kiedy mia-
tem zawal i na statkach bylo p6zniej wszystko sprawdzane, jak wyglada ta apteczka.
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Przepraszam, ze powiem, ale na kazdym statku najwiecej byto, nie wiem dlaczego, tych
tabletek przeciwcigzowych na wyposazeniu. Pan dyrektor o tym wie, bo wtedy byt dyrek-
torem Polskiej Zeglugi Morskiej, ale te statki ptywaly daleko i réznie to byto.

Mamy pelne wyposazenie — z Plavixem, z nitrogliceryng. Pani u nas jest w przedsie-
biorstwie od BHP i ona sie tym zajmuje. Wyposazenie statkow we wszystkie lekarstwa,
a najwiecej jest tych sercowych.

Nie wiedzialem, panie ministrze, ze jest ta opieka rzadowa i ta stuzba medyczna. Jak
mowie, mamy to porozumienie ze szpitalem i nasi oficerowie zostali przeszkoleni w szpi-
talu. Chodzili na takie mate EKG. Cztery czy pie¢ przyssawek, karfiotelefon. Jak konczy
czterdziesci lat, to mamy nasza przychodnie medyczna przy zakladzie pracy. Dostaje
skierowanie na badanie wysitkowe i tam w szpitalu jest zakladana jego kartoteka. Jesli
wtedy co$ dzieje sie na statku, to jest ten sygnal do szpitala. Wszystko jest czynne przez
calg dobe.

Kiedys, kiedy uczestniczylismy w diugich rejsach, to jeszcze mieliémy lekarzy na stat-
kach. To byt obowigzek. Prawda, panie dyrektorze? No. Jesli plyneliSmy do Afryki,
to musial byé¢ lekarz. Sg oszczednoSci i w tej chwili tego nie ma. Mamy te sluzby
medyczne, ktore sg i to jest wspaniala sprawa, o czym méwi pani dyrektor, bo to dotyczy
nie tylko armatora polskiego, ale mozna polgczy¢ sie z kazdym statkiem, réwniez pod
obcg bandera. Bardzo fajna sprawa i nalezy to wspomagaé. Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Dorota Arciszewska-Mielewczyk (PiS):

Mimo wszystko bede sie upieraé, panie ministrze, bo jezeli mamy takg stuzbe, to nie
moze by¢ tak, ze nasze przedsiebiorstwa nie wiedzg, ze ona jest. Z tego, co pan powie-
dzial, wynika, ze nawet zwigzki zawodowe nie informujg marynarzy, ze mogg zwrocic sie,
zadzwoni¢ do takiego centrum. Mamy 35 tysiecy marynarzy rozsianych po calym §wiecie
i oni czasem szukajg pomocy. To nie jest tylko taka pomoc kardiologiczna. Jej zakres jest
tak duzy, jest to tak wazny element. Wydaje sie, ze to jest taka sobie instytucja. Co jest
wazniejsze od zdrowia? Tej pomocy sie szuka. Jesli nie ma lekow na statku i nie dosta-
niemy tej pomocy, to armator musi wyslac do szpitala, a wiemy jak to wyglada. Roznie.
Taka porada moze czesto pomoc ludziom, zwlaszcza wtedy, kiedy wiedza, ze maja jakie$
choroby i mogg sobie poradzi¢ po takim skontaktowaniu sie.

Wydaje mi sie, ze postulaty pani dyrektor nie sg jakie§ wygbérowane, a dyskusja
wskazuje na to, ze nawet ta informacja o istnieniu takiego miejsca, jest jakas kiepska.
Jak to jest, panie ministrze? Czy z punktu widzenia ministerstwa, te argumenty, ktore
zostaly przedstawione, nie sg warte tego, zeby moze co$ dorzucié¢?

Mam tez pytanie do pani dyrektor. Ilu marynarzy zglasza sie o pomoc? Jaka to jest
skala? Jakie problemy pojawiajg sie najczesciej? Ilu takich porad sie udziela? Pozwoli
nam to mie¢ argument na ,tak” lub ,nie”, ze ta pomoc finansowa dla panstwa jest uza-
sadniona.

Dyrektor UCMMIiT Anna Klewenhagen:
Takich porad w ciggu roku, jak wspomniat juz pan minister, jest kilkadziesigt. Pomiedzy
40 a 50. Dla kogo$ z zewnatrz, kto na codzien nie egzystuje w szpitalu, to moze nie byé
duza liczba. Natomiast osobom, ktore udzielajg takich porad, co powiedzialam poprzed-
nio, zajmuje to duzo czasu. Taki wywiad trwa bardzo diugo. Z takiego wywiadu tworzy
sie calg dokumentacje medyczng, ktora nastepnie jest archiwizowana. Niejednokrotnie
jest tak, ze dzwoni sie do kapitana, lub kapitan dzwoni do nas celem powtorzenia, omo-
wienia lub sprawdzenia. W zwigzku z tym, taka jedna porada, gdyby$my mieli rozcia-
gnaéja w czasie, biorac rowniez pod uwage skomplikowanie danej jednostki chorobowej,
to czasami trwa nawet kilka dni.
Dlatego tez iloé¢ tych udzielanych porad nie ma tak duzego znaczenia. Najwazniejsza
jest jako§¢ udzielanej porady i czas jej udzielania. To jest najbardziej istotne.

Przewodniczaca posel Dorota Arciszewska-Mielewczyk (PiS):
Panie ministrze.
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Podsekretarz stanu w MGMiZS Pawel Brzezicki:

To nie jest tak, jak powiedzial pan przewodniczacy z PZM. Kapitanowie kontaktuja sie.
Poniewaz panstwo sa sukcesorem Medical Radio i sa panstwo znani pod tym hastem.
Tak sie was wywoluje, wiec to wy jestescie pod Medical Radio i tak jesteScie wywoly-
wani ze statkow. Ilo§¢ porad faktycznie jest mata, natomiast kompleksowosé tej porady
i konieczno$¢ utrzymania infrastruktury koniecznej do udzielenia tej porady jest dosyé
znaczna. Czterdziesci piec porad zestawione z kwotg 120 tys. zl, to daje niemal 3 tys. zt
za porade. Mozna powiedzie¢, ze drogo.

Natomiast to nie jest porada dla kogo$, kto przychodzi do przychodni, trafia do leka-
rza pierwszego kontaktu, dostaje skierowanie do specjalisty itd. Ta $ciezka na lgdzie jest
duzo tansza. Tutaj jest, niestety, bardzo droga.

Dyrektor UCMMIiT Anna Klewenhagen:

Czy moge jeszcze cos$ dodac?

Przewodniczaca posel Dorota Arciszewska-Mielewczyk (PiS):

Dziekuje, panie ministrze. Prosze.

Dyrektor UCMMIT Anna Klewenhagen:

Taki lekarz, ktory pelni tzw. dyzur TMAS-owski, to jest lekarz, ktory danego dnia jest
na dyzurze w pracy. Kazdy szpital, zgodnie z ustawg o dziatalnoéci leczniczej, tworzy
tzw. grafiki dyzurowe, zgodnie z regulaminem, w kazdym szpitalu taki grafik tworzy sie
raz na trzy miesigce. Rzadko raz na dwa, bo okres rozliczeniowy w szpitalach wynosi
trzy miesigce.

W zwigzku z tym, nasz lekarz, koordynator sluzby TMAS, stwarza taki trzymie-
sieczny grafik dyzurowy. Lekarz, ktory danego dnia pelni dyzur TMAS, jest réwniez
lekarzem dyzurnym w klinice, w zwigzku z czym pelni podwdjng role, caly czas trzy-
majagc w kieszeni dany telefon. Stad tez, co powiedzial pan minister, porada jest droga,
ale jednak trzeba wziaé pod uwage obciazenie psychiczne danego lekarza, ktory udziela
takiej porady.

Jezeli zdarza sie tak, ze dzwoni telefon, a lekarz reanimuje pacjenta, bo tak tez byto,
to mamy taka zasade, ze telefon przejmuje drugi dyzurny. Jezeli drugi dyzurny jest
zajety, to przejmuje trzeci dyzurny. Zatem mysle, ze dziata to dobrze. Poki co nie bylo
skarg i mam nadzieje, ze nie bedzie, tylko trzeba wzigc¢ pod uwage calg te organizacje.
W tej chwili ona jest dobrze ulozona i dobrze funkcjonuje, dlatego nie do konca zgodzi-
tabym sie z tym, ze ona jest taka droga.

Przewodniczaca posel Dorota Arciszewska-Mielewczyk (PiS):

Ile jest godzin takiego dyzuru?

Dyrektor UCMMIiT Anna Klewenhagen:

Od poniedziatku do pigtku dyzur trwa 12 godzin. W sobote, niedziele i dni §wigteczne
dyzur trwa 24 godziny.

Przewodniczaca posel Dorota Arciszewska-Mielewczyk (PiS):

Bardzo prosze.

Przewodniczacy Komisji Miedzyzakladowej NSZZ ,,Solidarnos$é” w PZM Pawel Kowalski:

t.k.

Pani przewodniczgca, chcialbym sprostowaé, ze zwiazki zawodowe bardzo dobrze wie-
dzialy, ze jest. Jesteémy za tym, wspieramy, tylko pani dyrektor nie odpowiedziala,
bo pani zadala pytanie czy te pienigzki sg i mozna je otrzymacé. Na pewno trzeba to wspo-
moc. To, ze mamy firme to kwestia dodatkowa. To z dwadch stron.

Wtedy byly w Szczecnie komplikacje kto bedzie odbieral. To byl taki okres zamie-
szania. Byl taki okres zamieszania i nie wiadomo bylo gdzie bedziemy za to ptacic. Jako
firma korzystamy z dwoch — z naszego i tutaj. Nie wszedzie jest ta styszalno§é. I to jest
bardzo fajna sprawa. Trzeba dba¢ o tych marynarzy i mysle, ze te pienigzki sie znajda,
zeby to zafunkcjonowalo, bo tu naprawde nie chodzi o te trzy tysigce w PZM, tylko cho-
dzi o 40 tysiecy plywajacych po calym Swiecie u innych armatoréw i korzystaja z tego,
bo nieraz trudno porozumiec sie z danym krajem, a u nas mozna bezposérednio w dwoch.
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To jest bardzo dobra sprawa i jesteSmy calym sercem za tym, panie ministrze, za tym,
zeby tutaj dofinansowac. Chodzi o zdrowie marynarzy.

Przewodniczaca posel Dorota Arciszewska-Mielewczyk (PiS):

Pani dyrektor. Przepraszam za prowokacje.

Dyrektor Departamentu Gospodarki Morskiej MGMiZS Katarzyna Krzywda:

Dziekuje bardzo. Pani przewodniczgca, gwoli uzupelnienia chcialabym poinformowaé
panstwa, ze na statku, co panstwo zapewne wiedzg, wszystko objete jest procedurami.
Roéwniez w tym przypadku jest procedura. Zatem jesli kto§ na statku zachoruje, to on
nie dzwoni bezposrednio do Medical Radio i nie szuka pomocy, tylko idzie do II oficera,
ktory zajmuje sie szpitalem i on udziela pomocy.

W momencie kiedy sobie nie radzi, dopiero w tedy dzwoni do Medical Radio i naj-
czesciej dzwoni tam, gdzie moze sie dobrze porozumiec. Tak, ze jeSli mamy II oficera
Polaka, to on z pewnoScig zadzwoni do Polski, zeby porozumie¢ sie z polskim lekarzem.
Stad tych porad mamy tak niewiele.

Odnoszac sie do kwestii finansowych, to chcialabym powiedzieé, ze pani dyrektor
pisata do nas pod koniec roku, proszac o zwiekszenie tej kwoty na finansowanie stuzby
TMAS, ale nigdy nie byla to konkretna kwota. Jak powiedziata dzi$ na poczatku pani
dyrektor, nie jest w stanie powiedziec ile bedg kosztowaly dodatkowe szkolenia, ktore
lekarz, ktory pelni dyzury, i tak musi sam sobie organizowaé. On nie doszkala sie tylko
dlatego, ze pelni stuzbe TMAS, ale z dziedziny kardiologii tez pewnie musi udzieli¢
jakiej§ porady. Tu stacjonarnej, w momencie kiedy kto$ zglosi sie na dyzur. To jest pierw-
sza sprawa.

A druga to, jak mowie, pani dyrektor nie jest w stanie ocenié¢ wartosci tych szko-
lefi, ale wiemy, ze rocznie kosztowalyby okoto 80 tysiecy i wtedy lekarze byliby zado-
woleni. Takich wyliczen nigdy nie dostaliSmy jako Ministerstwo. W tej chwili tworzony
jest budzet na przyszly rok. Nie umiem powiedzieé, czy bedzie zwiekszona ta kwota
finansowania, w ogéle dla calej 21 czeSci budzetowej. Czy uda sie wykroic jakiekolwiek
pienigdze, ale prosilabym panig dyrektor, zebySmy otrzymali jakie§ wyliczenia od pan-
stwa, na jakiej podstawie pani dyrektor uwaza, ze to powinno by¢ 80 tysiecy, a nie 50
czy 100. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Dorota Arciszewska-Mielewczyk (PiS):

Dziekuje za uzupelnienie. O niektorych rzeczach tutaj nie méwimy, bo wiemy jak wygla-
dajg te procedury na statku. Uzywamy skrotow mySlowych. Gdyby pani dyrektor mogta
uscisli¢ skad wziely sie te kwoty. Jezeli nie, to moze pisemnie.

Dyrektor UCMMIiT Anna Klewenhagen:

Tak, juz. To sg kwoty, ktore okre§lili nasi lekarze, po zapoznaniu sie z tym jak wygladaja
szkolenia TMAS-owskie w innych krajach Europy. To sg informacje internetowe pozyskane
przez naszych lekarzy z innych osrodkow. Do tego dotgczytam kwoty za szkolenia z innych
oSrodkow w Trdjmiescie, prowadzonych przez innych lekarzy i one sg przyblizone.

Jes§li chodzi o samoksztalcenie, to nie do konca jest tak, jak méwi pani dyrektor,
bo jezeli mamy kardiologa pracujacego w klinice kardiologii i on sie specjalizuje w kar-
diologii, to jest to jego dziedzina specjalizacyjna, a nie np. choroby zakazne. W zwiazku
z tym, kazdy z lekarzy ma wytyczona swojg Sciezke specjalizacyjna. Taka specjalizacja
trwa kilka lat i on w tym czasie nie moze robic specjalizacji z réznych innych dziedzin
medycyny. OczywiScie moze zrobic druga, ale jezeli skonczy pierwsza, czyli po tych kilku
latach. Klinika, w ktorej pracuje, okresla jego specjalizacje. Je§li mamy klinike choréb
zawodowych i wewnetrznych, to tam mamy gléwnie medycyne pracy. Klinika choréb
tropikalnych i pasozytniczych. Tam mamy gltéwnie specjalistéw choréb tropikalnych
i zakaznych i oni sg specjalistami w tej dziedzinie. To tylko tytulem wyjasnienia.

Przewodniczaca posel Dorota Arciszewska-Mielewczyk (PiS):
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Chcialabym spyta¢, pani dyrektor, jak jest z tym 1gczeniem sie. Czy to jest mozliwe jedy-
nie w jezyku polskim? Czy jesli majg panstwo polskiego marynarza, to czy rozmawiajg
panstwo w jezyku polskim, czy tez uzywa sie innych jezykow, bo wydaje mi sie, ze to tro-
che nie jest tak, jak mowi pani dyrektor.

t.k.
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Dyrektor UCMMIiT Anna Klewenhagen:

W glownej mierze rzeczywiscie w jezyku polskim, ale zdarzaja sie tez porady w jezyku
angielskim, bo, na przyktad, kapitan jest anglojezyczny. Czasami zdarza sie tak i taka
sytuacja miata miejsce ostatnio, ze kolega probowal opisa¢ stan zdrowia drugiego kolegi,
ale w momencie kiedy cztowiek jest chory i co§ mu dolega, gére biorg emocje. I to niesa-
mowite emocje i wtedy czlowiek méwi rzeczy, ktorych normalnie by nie powiedzial, albo
sg nieadekwatne do danej sytuacji.

Zazwyczaj odbywa sie to po polsku, ale jezeli do udzielenia porady po angielsku,
to tym bardziej prosimy o przeslanie pytan mailem lub faksem, po to, zeby nie popelnic
jakiego$§ bledu.

Przewodniczaca posel Dorota Arciszewska-Mielewczyk (PiS):

Dziekuje. Bardzo prosze.

Przewodniczacy Rady Krajowej Sekcji Morskiej Marynarzy i Rybakéw NSZZ ,,Soli-
darnos$é¢” Andrzej Koscik:

Andrzej KosScik. Przewodniczacy Rady Krajowej Sekcji Morskiej Marynarzy i Rybakow
,Solidarnosé”.

Chciatbym uzupelnié wlaénie ten ostatni ustep. To jest réwniez pomoc dla mary-
narzy zagranicznych, nie tylko polskich. I w polskiej strefie mamy obowiazki, ktore
na nas cigzg. Mimo tego, ze w danym roku moze byé¢ 40 porad i wydaje sie, ze to jest
mala liczba, ale jednak mogg by¢ zupelnie inne sytuacje. Musimy by¢ gotowi i dlatego
trzeba utrzymac tych lekarzy na odpowiednim poziomie, bo to sg, po prostu, wymagania
miedzynarodowe, ktore na nas cigzg. I to wynika nie tylko z naszego ustawodawstwa —
ustawy o bezpieczenstwie i rozporzadzenia, ktore jest cytowane w dokumentach, ale tez
ze zobowigzan, ktore cigza na Polsce. Tak, ze Krajowa Sekcja Morska Marynarzy i Ryba-
kéw ,,Solidarno§é” popiera ten postulat zwiekszenia §rodkow. To przeciez nie sg duze
§rodki, jak sie orientujemy.

Natomiast jezeli chodzi o ministerstwo, to zdajemy sobie sprawe, ze nie jest to jedyne
80 tys. zl. zdajemy sobie z tego sprawe. Natomiast sg to minimalne kwoty, ktore, naszym
zdaniem, nalezaloby wydatkowac, zeby te stuzbe utrzymac na nalezytym poziomie, kto6-
rej dzialalno$¢ wynika nie tylko z polskich przepiséw, ale réwniez ze zobowigzan mie-
dzynarodowych jakie cigza na Polsce. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Dorota Arciszewska-Mielewczyk (PiS):

t.k.

Dziekuje bardzo. Szanowni panstwo, jak sie okazuje, nie wiemy dokladnie, ale sie
dowiemy, jakie dokladnie zaopatrzenie finansowe byloby potrzebne. Te dane, jak nie
chcieliby$my pomoc, i tak muszg wynikac z jakichs§ dokladnych wskazan, wyliczen, zapo-
trzebowania, z opisu funkcjonowania. Teraz, na przestrzeni lat, mozna juz to okreslic.

Mowimy oczywiscie o polskich marynarzach, gdzie mogg by¢ rozne sytuacje, ale sku-
piamy sie na polskich zalogach i jest ich 35 tysiecy na calym $wiecie. Oni i tak majg juz
wyjatkowo trudng sytuacje jezeli chodzi o prace, wiec skupmy sie na tym, zeby chociaz
mieli dostep do tego typu ustugi.

Jezeli nie ma pytan w tym punkcie, to podziekowalabym parlamentarzystom, goSciom
1 panu ministrowi, ze w tym punkcie réwniez byl na posiedzeniu Komisji i udzielit nam
informacji. Dziekuje pani dyrektor. Rozumiem, ze materiaty potrzebne do oceny przez
Komisje pani nam do§le, przekaze.

Przechodzimy do punktu drugiego posiedzenia naszej Komisji, jakim jest, drodzy pan-
stwo, rozpatrzenie projektu dezyderatu Komisji w sprawie przywrocenia funkcjonalno$ci
i poprawy komunikacyjnej dostepnosci do portu morskiego w Ustce. Na ostatnim posie-
dzeniu Komisji w Ustce zostal zlozony taki projekt. Zostal panstwu przekazany przez
panie z sekretariatu Komisji, obslugujgce naszg Komisje.

Chce zaznaczyc, ze w projekcie nalezaloby zmienié¢ adresata tego dezyderatu. Z tego,
co sie zorientowatam, musi by¢... Czy pan minister zostaje z nami? Ciesze sie.

Musi by¢ ,,do Rady Ministrow”. W zwigzku z tym wnosze taka zmiane. Jezeli chodzi
o tres¢, to czy z panstwa strony sg jakie§ uwagi. Czy sg uwagi pana ministra lub osob,
ktore reprezentujg Ministerstwo Infrastruktury i Budownictwa? Jezeli tak, to prosze
zglaszac uwagi do tego dezyderatu.
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Jezeli nie ma, to znaczy, ze Komisja przyjela projekt dezyderatu przedstawiony
na ostatnim posiedzeniu wyjazdowym w Ustce.

Na koniec chciatabym jeszcze przypomnie¢ panstwu, ze 25 i 26 pazdziernika planu-
jemy wyjazdowe posiedzenie naszej Komisji i Komisji Ochrony Srodowiska, Zasobéw
Naturalnych i Le$nictwa do Raciborza. Otrzymali panstwo wstepny program tego posie-
dzenia. Pierwszego dnia planowana jest wizytacja terenow przewidzianych pod budowe
zbiornika , Kotlarnia” oraz pod budowe zbiornika wodnego ,,Racibérz Dolny”. Drugiego
dnia planujemy posiedzenie Komisji i z uwagi na konieczno$¢ rezerwacji miejsc w hotelu,
prositam panstwa o zglaszanie deklaracji udzialu w posiedzeniu.

Szanowni panstwo, na mojg prosbe niestety nie odpowiedzial zaden pan posel i zadna
pani poslanka, wiec prositabym, zeby zglosic¢ to do Komisji. Drodzy panstwo, mozemy
planowacé i panstwo moga zglaszac wiele posiedzen wyjazdowych Komisji. Byta burzliwa
dyskusja nad planem naszego funkcjonowania, ale przykro mi stwierdzi¢, ze w Ustce...
Prosze sprawdzic, ile jest usprawiedliwien i ile osob tam bylo. Nawet wnioskodawcow nie
byto i dzi$ tez nie dostaliSmy zgloszenia od osoby wnioskujacej o wyjazd do Raciborza.

Drodzy panstwo, albo bedziemy powaznie traktowac te posiedzenia wyjazdowe, albo
to nie ma sensu, bo musimy zrobi¢ rezerwacje. To sg rowniez koszty i musimy powaz-
nie wyj$¢ w oczach osob, ktore przygotowuja posiedzenia wyjazdowe. W zwigzku z tym,
prosze o zadeklarowanie sie, albo nie. Czy jada panstwo, czy tez nie. Przypominam,
ze byloby dobrze, gdyby sami wnioskodawcy uczestniczyli w tego typu posiedzeniach
wyjazdowych. Jestem przewodniczaca i tez nie zawsze mam mozliwosé wyjazdu.

Lepiej sie dyskutuje, kiedy pozna sie jak wyglada sytuacja przy tym zbiorniku. Byta
dyskusja potgczonych Komisji, w zwigzku z tym byt pan minister, w zwigzku z tym jesz-
cze raz bardzo panstwa prosze o potwierdzenie, badz tez nie. Natomiast jesli beda pan-
stwo zglaszac jakiekolwiek posiedzenia wyjazdowe w drugiej potowie roku, to bedziemy
sie nad tym bardzo mocno zastanawiac¢. To zalezy od tego ile bedzie nas uczestniczy¢
w tych posiedzeniach.

Informuje rowniez panstwa, ze porzadek dzienny posiedzenia Komisji zostal wyczer-
pany. Panu ministrowi, pani dyrektor, wszystkim osobom reprezentujacym urzedy pan-
stwowe, gosciom i parlamentarzystom dziekuje za udzial i zapraszam na nastepne posie-
dzenie Komisji.

t.k.




