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Pelny zapis przebiegu posiedzenia

Komisji Zdrowia (nr 72)

6 kwietnia 2017 r.

Komisja Zdrowia, obradujgca pod przewodnictwem postow: Bartosza Arflukowicza
(PO), przewodniczgcego Komisji oraz Tomasza Latosa (PiS) i Beaty Mateckiej-Li-
bery (PO), zastepcow przewodniczgcego Komisji, przeprowadzita:

— pierwsze czytanie rzgdowego projektu ustawy o zmianie ustawy o swiad-
czeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych oraz
niektorych innych ustaw (druk nr 1319).

W posiedzeniu udzial wzieli: Konstanty Radziwill minister zdrowia wraz ze wspotpracownikami,
Maciej Mitkowski zastepca prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia, Aneta Grunwald-Fitas glowny
specjalista w Departamencie Zdrowia Najwyzszej Izby Kontroli, Ewa Milewska specjalista w Wydziale
Interwencyjno-Poradniczym Biura Rzecznika Praw Pacjenta, Katarzyna Thielmann starszy specjali-
sta w Zespole Spraw Spotecznych i Prawa Administracyjnego Biura Rzecznika Praw Dziecka, Dobrawa
Biadun ekspert Konfederacji Lewiatan, Kamila Ferenc, Agnieszka Grzybek, Natalia Jakacka,
Antonina Lewandowska oraz Martyna Rowniak przedstawicielki Koalicji ,,Mam Prawo”, Arka-
diusz Goraj przedstawiciel Europejskiego Stowarzyszenia Promocji Zdrowia ,,Pro-Salutem”, Marek
Jeziorski przewodniczacy Rady Nadzorczej Izby Gospodarczej ,,Farmacja Polska” wraz ze wspolpra-
cownikami, Anna Kacprzyk manager ds. innowacji i public affairs oraz Paulina Kieszkowska-Kna-
pik ekspert Zwigzku Pracodawcéw Innowacyjnych Firm Farmaceutycznych INFARMA, Krystyna
Kacpura dyrektor Federacji na Rzecz Kobiet i Planowania Rodziny, Pawel Klimczak prezes Zarzadu
Izby Gospodarczej Wiascicieli Punktow Aptecznych i Aptek ze wspélpracownikiem, Krzysztof Kopeé
1 Grzegorz Rychwalski wiceprezesi Polskiego Zwigzku Pracodaweéw Przemystu Farmaceutycznego,
Jan Kowalczuk czlonek Zarzadu Regionu Mazowieckiego Ogélnopolskiego Zwigzku Zawodowego
Lekarzy, Stanistaw Mac¢kowiak prezes Federacji Pacjentéw Polskich, Mateusz Moksik asystent
przewodniczacego Komisji, Anna Prus i Aleksandra Sniegocka-Gozdzik przedstawicielki Czar-
nego Protestu, Bartlomiej Sasin ekspert Zwigzku Pracodawcow Aptecznych PharmaNET, Joanna
Walewander sekretarz Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych, Krystyna Wiszniewska petnomoc-
nik Fundacji CARITA - Zy¢ ze Szpiczakiem, Wojciech Wisniewski rzecznik Fundacji Onkologicznej
ALIVIA oraz Wioletta Witkowska prawnik w Naczelnej Izbie Lekarskie;j.

W posiedzeniu udzial wzieli pracownicy Kancelarii Sejmu: Longina Grzegrzutka, Monika Zolnie-
rowicz-Kasprzyk, Malgorzata Siedlecka-Nowak - z sekretariatu Komisji w Biurze Komisji Sejmo-
wych; Urszula Sek oraz Aleksandra Wolna-Bek - legislatorzy z Biura Legislacyjnego.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):
Otwieram posiedzenie Komisji Zdrowia. Stwierdzam kworum. Stwierdzam przyjecie pro-
tokolow z posiedzen Komisji w lutym 2017 r. — posiedzenia Komisji od 60 do 65 — wobec
niewniesienia do nich zastrzezen.

Porzadek dzisiejszego posiedzenia przewiduje pierwsze czytanie rzadowego projektu
ustawy o zmianie ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkow
publicznych oraz niektérych innych ustaw, druk nr 1319. Prosze o zajmowanie miejsc.

Czy sguwagi porzadku dziennego? Nie widze zgloszen. Stwierdzam przyjecie
porzadku dziennego. Przystepujemy do jego realizacji.

Marszatek Sejmu w dniu 24 lutego 2017 r. skierowal rzagdowy projekt ustawy o §wiad-
czeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze érodkéw publicznych oraz niektoérych
innych ustaw, druk nr 1319, do Komisji Zdrowia, do pierwszego czytania. Informuje,
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ze sg opinie Biura Analiz Sejmowych — prawna i merytoryczna. Zostaly one zamiesz-
czone na poselskich iPadach.

Przystepujemy do pierwszego czytania projektu ustawy, druk nr 1319. Prosze pana
ministra o przedstawienie zalozen projektu ustawy. Prosze o cisze na sali. Jeszcze
sekunda, panie ministrze. Czy mozemy zaczynac¢? Bardzo prosze.

Minister zdrowia Konstanty Radziwill:
Dzien dobry. Panie przewodniczacy, szanowni panstwo, Wysoka Komisjo, mam zaszczyt
przedstawic rzgdowy projekt ustawy o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze §rodkow publicznych oraz niektérych innych ustaw, druk sejmowy nr 1319. To wazny
projekt, chociaz niewatpliwie bardzo skomplikowany, trudny. Prace nad nim trwaty bar-
dzo dtugo. Mysle, ze w zwigzku z tym jest bardzo dobrze przygotowany.

Celem tego rozwigzania prawnego jest optymalizacja i zwiekszenie przejrzystosSci
wydatkow Narodowego Funduszu Zdrowia na gwarantowane §wiadczenia zdrowotne
oraz standaryzacje realizacji tych §wiadczen. Mozna powiedzie¢, ze sztandarowym frag-
mentem tej propozycji sg zasady ratunkowego dostepu do technologii lekowych. W prak-
tyce klinicznej, o czym wie wielu zgromadzonych na tej sali lekarzy, stosunkowo czesto
dochodzi do sytuacji, w ktorych do ratowania zdrowia i zycia konieczne jest zastosowanie
konkretnego leku lub konkretnej technologii medycznej, ktorych jednak nie ma w wyka-
zie §wiadczen gwarantowanych, a zatem finansowanych ze §rodkéw publicznych. Medy-
cyna po prostu wychodzi poza réznego rodzaju ramy i standardy.

Przepisy, ktére wlaénie tak reguluja te sprawy, uniemozliwiaja w praktyce skuteczne
leczenie w sytuacji nietypowych, niektorych rzadkich choréb, ktore wychodza poza
szymel, jak mozna powiedzie¢. Aby to zmieni¢, wprowadzono procedure ratunkowego
dostepu do technologii lekowych, opisang w tym projekcie. W ramach tej procedury
minister zdrowia bedzie moégt wyda¢ indywidualng zgode na pokrycie kosztu leku, ktory
w danych okolicznoéciach nie jest finansowany ze Srodkéw publicznych, jezeli jest to nie-
zbedne dla ratowania zycia lub zdrowia...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Panie ministrze, przepraszam na chwile, bo trwaja wedréwki ludéw na sali. Bardzo pro-
sze o zajecie miejsc i skupienie sie na pracy. AbySmy pracowali efektywnie, musi by¢
cisza na sali. Bardzo prosze, panie ministrze.

Minister zdrowia Konstanty Radziwill:

Dziekuje, panie przewodniczacy, bo rzeczywiscie jest do$c¢ trudno méwic o takich spra-
wach. W ramach tej procedury — jeszcze raz powtarzam — minister zdrowia bedzie mogt
wydac indywidualng zgode na pokrycie kosztu leku, ktory w danych okolicznosciach nie
jest finansowany ze §rodkéw publicznych, jezeli jest to niezbedne dla ratowania zycia
lub zdrowia konkretnego pacjenta oraz uzasadnione i poparte wskazaniami aktual-
nej wiedzy medycznej. Podkreslam, ze muszg wystgpi¢ te dwa elementy. Zgoda bedzie
wydawana wylacznie dla leku, ktory jest dopuszczony do obrotu lub pozostaje w obrocie
w Polsce oraz jest dostepny na rynku.

W praktyce zastosowanie tej procedury bedzie mozliwe, gdy zostang juz wyczerpane
wszystkie inne mozliwe do zastosowania w danym przypadku dostepne technologie
medyczne finansowane ze §rodkow publicznych, a to zastosowanie, o ktérym moéwig
lekarze, jest uzasadnione i wynika ze wskazan aktualnej wiedzy medycznej. Wnioski
o zastosowanie tej procedury majg sklada¢ §wiadczeniodawcy do ministra zdrowia.
Oznacza to, ze minister bedzie musial prowadzi¢ postepowanie administracyjne i zgoda
bedzie wydana w takim trybie, a Narodowy Fundusz Zdrowia zostanie zobowigzany
do pokrycie wydatkéw w ramach ratunkowego dostepu do technologii lekowe;.

W proponowanych regulacjach wprowadziliSmy zgode indywidualng na trzymie-
sieczng terapie lub trzy cykle leczenia, co ma zapewni¢ kontrole nad wydatkowaniem
srodkow na takie leczenie. Przewidziano takze uproszczone zasady finansowania kon-
tynuacji terapii przy zalozeniu, ze jej skutecznosc zostanie potwierdzona przez lekarza.
Koszt leku bedzie pokrywany przez Fundusz w wysokosci wynikajgcej z rachunku lub
faktury dokumentujacej jego zakup, jednak nie wyzszej niz kwota okres§lona w decyzji
administracyjnej w sprawie wydania zgody.
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Szanowni panstwo, chce zwrdci¢ uwage na to, ze z jednej strony to rewolucja, bo rze-
czywiScie jest to wprowadzenie zupelnie nowej metody finansowania leczenia w sytu-
acjach, ktore wymykaja sie spod jakich§ uproszczonych rekomendacji — zawsze sg uprosz-
czone — zasad, koszyka $wiadczen gwarantowanych. Z drugiej strony, wracamy po prostu
do pewnej tradycji, ktora od kilku lat nie jest stosowana.

Dawniej okreslano to réznie — niestandardowym leczeniem, niestandardowg chemio-
terapig — i wiadomo, ze lekarze dla dobra pacjentéw wielokrotnie wystepowali o tego
typu zgody i je uzyskiwali. Z chwilg wej$cia w zycie ustawy refundacyjnej, czyli od roku
2012, ta metoda praktycznie rzecz biorac nie mogta by¢ stosowana.

Chce zwrocic uwage na to, ze panstwo, nie wchodzac nawet zbytnio w szczegoly,
sa wlaSciwie co dzien epatowani roznego rodzaju dramatycznymi opisami sytuacji indy-
widualnych chorych, dla ktorych system nie ma w zasadzie zadnej odpowiedzi w ich nie-
typowych sytuacjach i pomimo ogromnego nacisku i ogromne;j presji medialnej — wielu
z panstwa interweniuje w sprawach réznych osob — minister zdrowia nie ma narzedzia,
aby sfinansowac¢ w sposob indywidualny tego typu procedure. Naprawiamy czy uzupel-
niamy to brakujace ogniwo systemu leczenia pacjentow.

Druga sprawa, to czeSciowa refundacja lekow, ktore sg niedostepne w Polsce. Obecnie
nie jest mozliwe finansowanie ze §rodkéw publicznych lekéw sprowadzanych z zagra-
nicy, ktore sg dopuszczone do obrotu w Polsce, ale, mimo to, niedostepne na rynku,
a niezbedne do ratowania zdrowia lub zycia pacjenta. Dlatego w projektowanej usta-
wie zaproponowaliSmy mozliwo$¢ wydania decyzji o finansowaniu lekéw, ktore sg nie-
dostepne w Polsce rowniez czasowo, ale sg sprowadzane z zagranicy w trybie importu
docelowego. Rozwigzanie to pozwoli sfinansowac terapie pacjentom w sytuacji, gdy lek,
mimo ze formalnie jest zarejestrowany, jest niedostepny w Polsce — jeszcze raz podkre-
§lam — mimo ze ma wazne pozwolenie na dopuszczenie go do obrotu.

Kolejna proponowana zmiana dotyczy niektérych zasad refundacji lekow, Srodkow
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego i wyrobow medycznych...

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Panie ministrze, znowu musze przeprosi¢. Prosze o cisze na sali. Szanowni panstwo,
na posiedzeniu Komisji Zdrowia, kiedy przemawia mowca, reszta go stucha. Bardzo pro-
sze, panie ministrze.

Minister zdrowia Konstanty Radziwill:

i.p.

Dziekuje, panie przewodniczacy. Aktualnie obowigzujace przepisy narzucajg ministrowi
zdrowia stale okresy, na ktore musza zosta¢ wydane decyzje o objeciu refundacjg i usta-
leniu urzedowej ceny zbytu lekéw, srodkow spozywcezych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego i wyrobéw medycznych. Regulacja obowigzujgca nie pozwala elastycznie
reagowac na zmieniajgce sie uwarunkowania rynkowe, czyli, w praktyce uniemozliwia
negocjacje cenowe, zwlaszcza z uplywem czasu, pojawianiem sie innych, konkurencyj-
nych sposobéw leczenia. Dlatego tez proponujemy wprowadzenie przepiséw umozliwia-
jacych elastyczne okreslanie okresu obowigzywania decyzji refundacyjnych i ustaleniu
urzedowej ceny zbytu.

Kolejna kwestia, to dostepnoéé hormonalnych §rodkéw antykoncepcyjnych. Dotych-
czasowe przepisy dopuszczajg przyjmowanie przez pacjentki hormonalnych §rodkéw
antykoncepcyjnych bez wiedzy i zlecenia lekarza, bez kontroli i wpltywu na stan jej zdro-
wia. Po zmianie przepisu — zgodnie z propozycja — hormonalne §rodki antykoncepcyjne
do stosowania wewnetrznego beda wydawane na recepte wystawiang przez lekarza.
Rozwigzanie to umozliwi pacjentkom zasieganie opinii lekarza i uzyskanie porady, czy
preparaty te nie wplywaja negatywnie na zdrowie pacjentki.

Zwracam uwage na to, ze w praktyce to rozwigzanie, ktore, co musze powiedzie¢,
budzi bardzo duzo zainteresowania — jest to chyba jaki$ paradoks, bo w ustawie jest
wiele rzeczy, ktére nie dotyczg tej kwestii — w tym takze mediéw... Przy okazji chciatbym
powiedziec, ze obecnie wszystkie Srodki hormonalne antykoncepcyjne, z wyjatkiem jed-
nego preparatu, sa dostepne wylacznie w trybie na recepte. W zwigzku z tym, niektorzy
odczytujg ten przepis jako dotyczacy tego preparatu. Tymeczasem, chodzi o zrealizowanie
zasady. Hormonalne §rodki antykoncepcyjne, zreszta, zgodnie z opiniami urzedow reje-
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strujacych, zaréwno polskiego, jak i Europejskiej Agencji Lekow, to érodki o dzialaniu
silnym, potencjalnie niebezpiecznym, wchodzacym w wiele interakcji. W zwigzku z tym,
wszystko wskazuje na to, ze ten jeden preparat dostepny bez recepty nalezy upatrywac
raczej jako pewnego rodzaju anomalie niz odwrotnie. To znaczy, po prostu, przywracamy
pewng normalno$c, zresztg, zgodnie ze stanowiskiem naszych poprzednikéw. Bardzo
mocno to podkre§lam, ze poprzedni ministrowie, w szczegélnoSci pan przewodniczacy,
poprzez swoich przedstawicieli, byl przeciwny tej zmianie, ktora nastgpila w zwigzku
z tym jednym preparatem. Wprowadzono go w efekcie jako dostepny powyzej 15 roku
zycia. Wydaje sie, ze to ograniczenie jest niewystarczajgce.

Kolejna zmiana, ktérg proponujemy, dotyczy technologii medycznych. Zgodnie z pro-
jektem nowelizacji, minister zdrowia bedzie musial uzyskaé rekomendacje prezesa Agen-
¢ji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji w sprawie zmiany technologii medycznej
stosowanej w ramach §wiadczenia gwarantowanego. To rozwigzanie zapewni pacjentom
dostep do §wiadczen, ktore maja udowodniona efektywno$é kliniczng, a jednocze$nie
sg dostosowane do mozliwosci finansowych Funduszu. Obecnie zdarzajg sie coraz licz-
niejsze sytuacje, kiedy dochodzi do finansowania ze §rodkéw publicznych §wiadczen
gwarantowanych, ktore sa w koszyku od dawna, a sg powazne watpliwoSci dotyczace
ich nieudowodnionej skuteczno$ci. Brakuje tez standardéw ich realizacji, co w efekcie
skutkuje nieréwnym dostepem do skutecznych i bezpiecznych technologii medycznych,
a w pewnym sensie, te §wiadczenia o nieudowodnionej skutecznosci i bez okre§lonego
standardu, konkurujg z tymi $wiadczeniami, ktére powinniSmy pacjentom zapewnic.

I wreszcie, przekazywanie danych kosztowych AOTMiT. Jak panstwo wiedza, obec-
nie przekazywanie Agencji danych kosztowych przez placowki medyczne nie jest obo-
wigzkowe, co jednak, w przypadku podjecia decyzji o ich przekazaniu, negatywnie
wplywa na zakres oraz jako§¢ tych danych. Dane kosztowe sa oczywiScie niezbedne
do wlasciwego okreslenia taryf éwiadczen opieki zdrowotnej, a w efekcie do prawidlo-
wego poziomu ich finansowania. Od czasu do czasu natrafiamy na powazne problemy
zwigzane z podjeciem pracy nad taryfami, poniewaz §wiadczeniodawcy nie udostepniaja
danych. Dlatego tez w projekcie wprowadzono obowigzek nieodplatnego przekazywa-
nia Agencji danych niezbednych do ustalenia taryfy §wiadczen opieki zdrowotnej przez
Swiadczeniodawcow, z ktorymi Fundusz zawart umowy na realizacje §wiadczen gwaran-
towanych. Zobowigzano tez §wiadczeniodawcow do przekazywania danych najwyzszej
jakoéci, ktére sg rzetelne, szczegélowe i precyzyjne. W rezultacie tej regulacji, Agencji
bedg dostarczane dane kosztowe pozwalajace na wlasciwie okreslenie taryf swiadczen,
a wiec zabezpieczenie budzetu ptatnika publicznego przed naduzyciami, a takze zapew-
nienie realizacji §wiadczen, ktore moglyby zostaé¢ niezrealizowane ze wzgledu na ich
zbyt niska wycene, bo to przeciez bedzie dziala¢ w obie strony. Prezes Agencji bedzie
okresla¢ taryfe §wiadczen medycznych, biorgc pod uwage stanowisko Rady do Spraw
Taryfikacji. I wreszcie, Centrum Systeméw Informacyjnych Ochrony Zdrowia utworzy
program do przekazywania danych niezbednych do okreslenia taryf §wiadczen, ktéry
zostanie udostepniony Swiadczeniodawcom i umozliwi sprawng realizacje tego zadania
przekazywania kosztow. Agencja przeprowadzi dla §wiadczeniodawcow bezptatne szko-
lenia z zakresu zasad przekazywania danych niezbednych do okreslenia taryf §wiadczen.

Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, szanowni panstwo, chcialbym dodac jesz-
cze, ze wprawdzie zmiany proponowane w projekcie nie wigza sie z bezpoSrednimi
skutkami spotecznymi, jednakze mamy nadzieje, ze posrednio realizacja tych propo-
zycji bedzie mie¢ istotny wplyw na zdrowie obywateli, przede wszystkim poprzez to,
ze bedzie to wynikiem stosowania w ramach §wiadczen gwarantowanych rzeczywiscie
tylko i wylacznie technologii medycznych o udowodnionej skutecznosci, a takze poprzez
ograniczenia technologii medycznych, ktére byly dotychczas stosowane, a nie spetniaja
wymogo6w oceny technologii, poniewaz wszystkie te procedury, ktore tutaj proponujemy,
beda odbywac sie zgodnie z ustalonymi na $wiecie sposobami oceny technologii i proce-
dur medycznych opartych na zasadach EBM i HTA. Czyli, wszystkie te najnowocze$niej-
sze sposoby, wedlug ktérych powinno sie postepowac.

Na koniec chciatbym dodaé, ze projekt ustawy jest zgodny z prawem Unii Europej-
skiej. Projektowana regulacja nie zawiera przepiséw technicznych w rozumieniu roz-
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porzadzenia Rady Ministrow w sprawie sposobu funkcjonowania Krajowego Systemu
Notyfikacji Norm i Aktéw Prawnych, w zwiazku z czym, projekt nie wymaga przedsta-
wienia wla§ciwym organom i instytucjom UE, w tym Europejskiemu Bankowi Central-
nemu, w celu uzyskania opinii, dokonania powiadomienia, konsultacji albo uzgodnienia.
Zwracam sie do panstwa o przyjecie projektu. Dziekuje, panie przewodniczacy.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Bardzo dziekuje. Otwieram dyskusje w ramach pierwszego czytania. Widze zglaszaja-
cych sie postow. Bardzo prosze, pani poset. Oddaje glos.

Posel Kamila Gasiuk-Pihowicz (N) - spoza skladu Komisji:

Dzien dobry. Dziekuje za oddanie glosu. Chciatabym odnies¢ sie do proponowanych roz-
wigzan dotyczacych tabletki antykoncepcyjnej ,,dzien po”. Przede wszystkim, chcialabym
zwroci¢ uwage na to, ze jest to rozwigzanie absolutnie niemozliwe do przyjecia z wielu
wzgledow. Dlatego chociazby — chcialabym przypomnieé¢, panie ministrze — ze my jako
Polska juz w latach 80., a doktadnie w 1980 r., podpisaliémy konwencje ONZ zobowigzu-
jac sie do tego, w zwiazku z art. 16, aby Polska jako panstwo zapewnita kazdemu rowne
prawa w zakresie swobodnego i §wiadomego decydowania o liczbie dzieci i odstepach
czasu miedzy ich narodzinami oraz w sprawach dostepu do informacji, poradnictwa
i Srodkéw umozliwiajacych skorzystanie z tego prawa. Tabletka antykoncepcyjna ,,po”
jest wlasnie jednym z takich §rodkéw do stosowania, wiec ograniczenie jej dostepnosci
stoi w sprzecznosci z zobowigzaniami, jakie cigza na Polsce. Chcialabym zwrécic uwage
na kilka faktow.

Wedlug Fundagcji ,,Rodzié po Ludzku”, w 2015 r. §redni czas oczekiwania na wizyte
u ginekologa w ramach NFZ wynosit 18 dni. Skrajny przypadek to 7 miesiecy. Jezeli pan
w tym momencie wprowadza obowiazek uzyskania recepty od ginekologa...

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Pani posel, przepraszam na sekunde. Bardzo prosze o cisze na sali. Naprawde, nie pro-
wokujcie mnie panstwo, zebym wymienial z nazwiska, kto przeszkadza. Bardzo prosze,
pani posel.

Posel Kamila Gasiuk-Pihowicz (N) - spoza skladu Komisji:

i.p.

Jezeli wprowadzimy obowigzek uzyskania recepty od ginekologa na stosowanie tabletek
antykoncepcyjnych ,,po”, to przy takim czasie oczekiwania ten §rodek antykoncepcji
bedzie po prostu nieskuteczny.

Co wiecej, pan jako lekarz ma pelng Swiadomos¢ tego, ze kazdy dzien opdznienia,
nawet jesli kobieta bedzie mie¢ pienigdze i pdjdzie do lekarza prywatnego, zmniejsza sku-
teczno$c tego srodka. Doprowadza wiec pan do sytuacji, ze leki, ktore majg by¢ dostepne
i stosowane zgodnie ze wskazaniami, nie bedg skuteczne. Oczywiscie, sg jakie§ nocne
dyzury ginekologiczne, ale nie we wszystkich szpitalach. Poza tym, te dyzury sg gtéwnie
dla kobiet, ktore sa w zagrozonej cigzy albo w przypadku porodéw, a nie w takich sytu-
acjach, zeby przepisywacé recepty na tabletki.

My jako Polki i Polacy mamy prawo do wszystkich srodkéw antykoncepcyjnych. Nie
moze by¢ tak, ze ideologia bedzie decydowaé o mozliwosci stosowania pewnego rodzaju
antykoncepcji. O tym muszg zawsze decydowac okolicznosci obiektywne i potrzeby Pola-
kéw w tym zakresie, a ja mam wrazenie, ze PiS, ze wzgledu na ideologiczne pobudki,
zaczyna wchodzi¢ Polakom z butami w prywatne zycie. To jest sytuacja niemozliwa
do zaakceptowania.

Mam wrazenie, ze to jest poczatek dltuzszej strategii. Teraz recepta na tabletki anty-
koncepcyjne ,,po”, w Komisji do spraw etyki jest projekt, ktéry wprowadza kary dwoch
lat pozbawienia wolnosci za wprowadzanie do obiegu tabletek antykoncepcyjnych ,,po”.
Gdzie zatrzyma sie to szalenstwo? Gdzie jest jego koniec? Moze za chwile uslyszymy,
ze jakis polityk PiS powie, iz stosowanie prezerwatyw jest niezdrowe i one takze zostang
zakazane, bo w tym momencie nie méwimy juz o wskazaniach medycznych, o konkret-
nych faktach, tylko zaczynamy argumentowac na zasadzie ideologii. To jest absolutnie
zly projekt, uderzajacy w prawo Polek i Polakow do decydowania o tym, kiedy i w jakich
odstepach czasu mie¢ dzieci.
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Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Bardzo dziekuje. Pani poset Wielichowska.

Posel Monika Wielichowska (PO) - spoza skladu Komisji:
Panie przewodniczacy, panie ministrze, Wysoka Komisjo, chciatabym zapyta¢ pana mini-
stra o dostepno§¢ antykoncepcji awaryjnej, ale pod innym katem, w zderzeniu z prepara-
tem na zaburzenia erekcji, poniewaz posiadam $wieze, kuriozalne odpowiedzi na inter-
pelacje w zakresie obu tych tematow.

Szanowni panstwo, jesli chodzi o dostepnosc antykoncepcji awaryjnej, to resort zdro-
wia wprowadza ja na recepte — jak mi odpowiedziano na interpelacje — w celu zwieksze-
nia bezpieczenstwa pacjentki, aczkolwiek do zera zmniejsza jej dzialanie, bo przeciez
dostaé sie z tak zwanego marszu do ginekologa w Polsce graniczy z cudem. Wszystkie
Polki to wiedza. Z drugiej strony, mamy lek na zaburzenia erekcji, ktory jest dostepny
powszechnie, bez recepty, choé grozi zawalem. A jezeli grozi zawalem, to grozi tez Smier-
cia, ale resort — jak mi odpowiedziano, panie ministrze — nie widzi problemu w jego
powszechnej dostepnosci, wiec mozna kupic go wszedzie. Jednocze$nie odpowiadacie mi,
szanowni panstwo, ze otrzymujecie wiele niepokojacych sygnaléow dotyczacych zastepo-
wania regularnej antykoncepcji stosowaniem antykoncepcji awaryjnej, chcialabym wiec
zapytac, jakie to sg sygnaly, jakie sg badania i gdzie znajdziemy te badania. Chcieliby§my
sie z tym zapoznaé —ja i opinia publiczna, a takze, jak my§le, wszyscy parlamentarzySci,
rowniez opcji rzadzace;j.

Na poczatku swojej wypowiedzi powiedzial pan, panie ministrze, ze przywracacie tak
zwang normalno$¢. No tak - zlikwidowaliécie in vitro, likwidujecie standardy opieki oko-
toporodowej, zabieracie dostep do antykoncepcji awaryjnej, promujecie rodki na erekcje,
promujecie stosowanie klauzuli sumienia, robicie internetowy kalendarzyk malzenski
za 3 mln z1. Wcigz kraza w Sejmie promowane przez was projekty, ktéore mowia o catko-
witym zakazie antykoncepcji, Iacznie z tym, ze chcecie karac kobiety wiezieniem za jej
stosowanie.

Te wszystkie dzialania ograniczajace i zakazujace wpisywac sie beda w jedno, w roz-
szerzenie podziemia aborcyjnego — musicie mie¢ tego $wiadomo$c — czy tez aborcji wyjaz-
dowej. Promujecie prokreacje, tez niekoniecznie te chciang. Szanowni panstwo, wra-
camy do Sredniowiecza, a nowoczesng medycyne XXI wieku zstepuje ideologia.

Panie ministrze, czas na dymisje. Nie chcemy pana. Polki pana nie chcg. Niech pan
nie wprowadza nas do Sredniowiecza. A normalno$¢ przywrécimy my, kiedy przestanie-
cie rzadzi¢. Bardzo dziekuje, konczac apelem do wszystkich parlamentarzystow, a szcze-
gélnie kobiet z Prawa i Sprawiedliwosci — dziewczyny, zastandwecie sie, co robicie innym
kobietom! Pozwolcie nam decydowac o sobie. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):
Bardzo prosze, pani posel Matecka-Libera.

Posel Beata Malecka-Libera (PO):
Panie ministrze, mam kilka konkretnych pytan. Poniewaz, tak naprawde, poszerza pan
role i znaczenie Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji, chciatabym zapy-
tac, czy decyzje wydawane przez AOTMiT w formie opinii bedg dla pana wiazace i czy
beda publikowane. Czy wszyscy bedziemy mogli poznac tres¢ zawartych tam wskazo-
wek wydawanych przez AOTMiT? Po prostu, czy one beda dostepne. To jest pierwsza
kwestia.

Druga dotyczy Srodkow antykoncepcyjnych i oczywiScie nieszczesnej pigutki ,,po”,
ktorej pan minister nie moze przetkngé. Ot6z, panie ministrze, po pierwsze, mija sie
pan z prawda. To nie jest Srodek poronny. Bardzo bym, prosila, zeby pan minister tu,
na posiedzeniu Komisji Zdrowia, sprostowat te swoje wypowiedzi, poniewaz takie padaty
w mediach. To nie jest Srodek poronny, o czym mowig wszyscy lekarze, szczegdlnie leka-
rze ginekolodzy... Tak, pani posel. Tak jest...

8 i.p.
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Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Pani posel, przepraszam. Panie postanki, ktore sg go§émi na dzisiejszym posiedzeniu
Komisji Zdrowia, by¢ moze nie wiedza, ze mamy tutaj takie zasady, ze sobie nie prze-
szkadzamy. Prosze o cisze na sali. A teraz, pani posel Libera.

Posel Beata Malecka-Libera (PO):

Po drugie, jezeli ta tabletka ma odegrac role, jaka jest jej przypisana, to musi by¢ tatwo
dostepna. Jezeli wydtuzamy czas zdobycia tego leku poprzez to, ze kobieta musi i§¢
po recepte, a moze jeszcze trafi na taka sytuacje, ze akurat...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Przepraszam, pani posel. W tej chwili przeszkadza nam poset Hok, a przed minuta pani
posel Szczypinska. Prosze kontynuowac... Obserwuje. Widze. Prosze kontynuowac,
pani posel. I nie przeszkadzamy sobie. To naprawde jest zderzenie waznych pogladow
i powiedzmy to do mikrofonu, a nie miedzy sobg, bo tylko wtedy bedzie to efektywne.
Pani poset Libera.

Posel Beata Malecka-Libera (PO):

A jezeli jeszcze bedzie miala nieszczescie trafi¢ na lekarza, ktory bedzie postugiwac sie
klauzulg sumienia i powie, ze nie wypisze tej recepty, to tak naprawde, kiedy wresz-
cie te recepte zdobedzie, rzeczywiScie bedzie juz dzien po. Wtedy juz naprawde bedzie
to dzien, kiedy ta tabletka nie bedzie jej potrzebna.

Pan minister tutaj podkreslal, ze to jest przede wszystkim zabezpieczenie mtodych
dziewczat. Byly robione badania. Tylko okolo 2% dziewczat siega po te leki. Wiekszo§é
korzystajacych to kobiety dojrzate, w wieku 20 - 35 lat, ktére §wiadomie podejmuja
te decyzje. Jezeli pan moéwi, ze nie nalezg sie im te Srodki antykoncepcyjne, to mam
pytanie, co w zamian. Czy prowadzg panstwo rzetelng edukacje zdrowotng? Czy macie
S§wiadomosé tego, ze nasze spoleczenstwo w raporcie wypowiedzialo sie za potrzeba
edukacji zdrowotnej, w tym seksualnosci? Chcg takiej edukacji az w 78-procentach.
Jednak, panie ministrze, edukacja zdrowotna to nie jest kalendarzyk malzenski i nie
sg to metody naturalne, poniewaz my nie zyjemy w §redniowieczu. Medycyna jest akurat
ta galezig, ktéra rozwinela sie najbardziej i proponuje réznorodnos$¢é, a my mamy prawo
z tej r6znorodnosci skorzysta¢. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Pan przewodniczacy Rucinski.

Posel Marek Rucinski (N):

Szanowna Komisjo, panie ministrze, mam do pana pytania. Poniewaz powiedzial pan,
ze wystepuje konieczno§é wystawienia recepty na tabletki ellaOne, czy moze pan
powiedzieé, jakie sg powiklania stosowania tej tabletki. Z moich wiadomos$ci wynika,
ze powiklaniem w jej zastosowaniu jest zajScie w cigze, sg boéle brzucha i glowy, nudno-
§ci i zaburzenia w pierwszym okresie periodu. Czy wiadomo panu, ile wystgpito dzialan
niepozgdanych w pierwszym roku stosowania octanu uliprystalu? Z moich wiadomo§ci
wynika, ze z 81 przypadkow 23 to byly wlasnie zaj$cia w ciaze, a pozostale to béle glowy
i brzucha.

I kolejna rzecz. Czy uwaza pan, ze konieczno§é uzyskania recepty spowoduje,
ze octan, ktory nie jest lekiem wczesnoporonnym, a jedynie przesuwa owulacje, zasto-
sowany w dniu nastepnym albo w drugim dniu rzeczywiscie bedzie skuteczny? Dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Pani poset Radziszewska.

Posel Elzbieta Radziszewska (PO):

i.p.

Dziekuje bardzo, panie przewodniczacy. Panie ministrze, chcialabym zapytac o aspekt
praktyczny wprowadzanych przez pana dzisiaj przepisow prawa. Wiemy, ze wszystkie
preparaty antykoncepcyjne jako §rodki hormonalne sg na recepte, ale nie wszystkie
te érodki przepisywane pacjentkom sluzg antykoncepcji. Sg wykorzystywane rowniez
w innych terapiach i nie wszystkie sg refundowane. Czesc¢ z tych preparatéw leczniczych
o dzialaniu, miedzy innymi antykoncepcyjnym, jest refundowana, a czes¢, nie.
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Dzisiaj mamy takg sytuacje, ze cze$¢ aptekarzy nie chce wydawac pacjentkom lekow
na recepte, méwiac, ze kloci sie to z ich sumieniem i pacjentki, mimo ze majg recepte
na leki antykoncepcyjne, nie otrzymujg tego leku. Aptekarz nie ma mozliwosci uzyska-
nia informacji, z jakiego powodu pacjentka uzywa danego preparatu, a mimo to odmawia
wydania leku na recepte. I pacjentka z zaburzeniami cyklu owulacyjnego, ktéra uzywa
preparatu z powodow leczniczych, nie antykoncepcyjnych, rowniez spotyka sie z odmowa
uzyskania leku na recepte.

Co jakis$ czas jesteSmy o tym informowani przez media, bo pacjentki zalg sie, ze nie
uzyskujg tego, co powinny uzyskac w aptece. Prawo farmaceutyczne w tym zakresie jest
jednoznaczne i farmaceuta nie ma prawa odmoéwic¢ wydania tego typu preparatu. Jak
pan chce rozwigzac ten problem, zeby pacjentka, ktora idzie do lekarza, zgodnie z prze-
pisami prawa zachowywala tajemnice swojego schorzenia czy tajemnice powodu, dla
ktorego uzywa danych preparatéw hormonalnych i co chce pan zrobié, zeby pacjenci,
zgodnie z prawem farmaceutycznym, uzyskiwali dostep do lekow, co im gwarantuje
prawo w Polsce?

I dochodze do dzisiejszego przepisu. Przeznaczenie tej tabletki, ktora nie jest prepara-
tem hormonalnym i nie jest uzywana w celach leczniczych, jest jednoznaczne. Co bedzie,
jesli pacjentka, niezaleznie od jej wieku, przychodzi do aptekii ktadzie w okienku farma-
ceutycznym recepte? Jak pan chce rozwigzaé problem postugiwania sie klauzulg sumie-
nia przez farmaceutéw, mimo ze takiej klauzuli sumienia nie ma?

Pan uzywa swoich argumentow, zeby tabletka ta byla na recepte, a problem jest jesz-
cze inny. Poza pierwszg przeszkodg uzyskania tabletki na recepte, jest druga przeszkoda
- okienko farmaceutyczne. Jak pan zamierza rozwigzac problem dostepnosci preparatow
dopuszczanych w Polsce do obrotu przy gwarancji prawa farmaceutycznego, ze pacjent
obowigzkowo ma uzyskac od aptekarza preparat zapisany dla niego na recepcie? Jak
pan chce zagwarantowaé podstawowe prawa pacjentéw, rowniez w przypadku lekéw
antykoncepcyjnych i tabletki, o ktorej dzisiaj moéwimy? Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Bardzo dziekuje. Pani poset Pomaska.

Posel Agnieszka Pomaska (PO) - spoza skladu Komisji:

Bardzo dziekuje, panie przewodniczacy. Panie ministrze, po pierwsze, chciatabym powie-
dzie¢, ze pana wypowiedz sprzed kilku tygodni, ze nie wypisalby pan recepty na anty-
koncepcje awaryjna, jesliby przyszla do pana zgwalcona kobieta, uwazam za skanda-
liczng i niegodng ministra zdrowia. Jednak ciagle licze na to, ze pan by¢ moze przemy-
§lal sprawe, zmienil swoje stanowisko albo, by¢ moze my wszyscy Zle zrozumieliSmy
pana stowa. Chcialabym wiec dzisiaj wyraznie zapytac, czy podtrzymuje pan to zdanie.
Czy nadal pan uwaza, ze mialby pan prawo jako lekarz nie wypisaé recepty zgwalco-
nej kobiecie — ktora, przypomne, zgodnie z polskim prawem miataby prawo do aborgji
- na antykoncepcje awaryjng? Czy uwaza pan, ze czyms§ lepszym byloby skorzystanie
przez te kobiete z prawa do aborcji? To jest pierwsze pytanie.

Drugie pytanie. Czy zdaje pan sobie sprawe z tego, ze wprowadzenie koniecznosci
posiadania recepty na antykoncepcje awaryjng sprawi, ze ta antykoncepcja bedzie droz-
sza? Czy jest pn zwolennikiem takiej podwyzki, méwigc wprost?

I po trzecie, chee zapytaé, czy znane sg panu wyniki ostatnich badan opinii publicznej,
dotyczace antykoncepcji awaryjnej? 57% Polakow nie popiera pana polityki w sprawie
antykoncepcji awaryjnej i uwaza, ze powinna by¢ ona dostepna bez recepty. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Pan poset Mieszkowski. Potem pani poset Krynicka.

Posel Krzysztof Mieszkowski (N) — spoza skladu Komisji:

10

Dziekuje, panie przewodniczacy. Ta debata — moim zdaniem - jest fikcyjna. To jest jakas
iluzja. Rozmawiamy o rzeczach, ktore przeciez juz dawno sa ustalone i panstwo dosko-
nale wiedza, ze dzialajg niezgodnie z duchem i mysleniem kobiet w Polsce, odbierajac im
prawa spoleczne. Polki sg traktowane przez was jako osoby niepelnosprawne spolecznie,
osoby, ktore nie majg prawa do decydowania o wlasnym zyciu. To jest niedopuszczalne

i.p.
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w kraju demokratycznym. Nie rozumiem, jak mozna uprawiaé takg koltunska, katolickg
polityke, ktora jest przeciez zamoéwiona przez hierarchow koscielnych.

Panstwo robig ogromng krzywde mtodym Polkom, dojrzatym Polkom, ale takze mez-
czyznom. Panstwo, zgodnie z doktryng, uprawiajg seks tylko w ramach prokreacji, ale
sg tez inne potrzeby. Macie tez przed sobg jaka$ wizje Polski, ktora jest kompletnie nie-
zgodna z duchem europejskim. To wszystko jest jakies...

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Panie po§le, na sekunde. Prosze o cisze na sali. Biuro Legislacyjne. Bardzo prosze.

Posel Krzysztof Mieszkowski (N) - spoza skladu Komisji:

To wszystko jest absurdalne i jako mezczyzna, Polak i wreszcie, jako patriota, nie zga-
dzam sie na takie traktowanie Polek. Panstwo muszg natychmiast z tego sie wycofac,
bo to jest kompromitacja nie tylko w kraju, ale i w Europie. JesteSmy po prostu jakimi$
troglodytami spolecznymi, ktorzy dzisiaj ustalaja prawa robigc krok wstecz. Taka hie-
rarchia wartosci, jaka proponujecie, jest niezgodna z nowoczesnym rozumieniem $wiata.
Nie jesteScie sami w Polsce. Panstwo z PiS nie sg jedyng grupa spoteczna, ktéra w Pol-
sce mieszka. JesteScie powaznym zagrozeniem dla wolnosci demokratycznych, a w tym
przypadku, dla wolno$ci demokratycznych, do ktérych majg prawa polskie kobiety. Nie
ma zgody na to i prosze wycofac sie z tego projektu.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Dziekuje bardzo. Pani poset Krynicka.

Posel Bernadeta Krynicka (PiS):

Dziekuje, panie przewodniczacy. Panie ministrze, ja bardzo dziekuje za podjete dzia-
tania, ktore ograniczaja dostep miodym dziewczynom do tabletki ,,dzien po”, bo w tej
chwili jest parodia — wszystkie inne leki antykoncepcyjne w tym kraju sg na recepte,
a tabletka dostepna dla pietnastolatki, bez.

Pani posel Radziszewska, pani jest lekarzem i pani §mie méwic publicznie, ze to nie
jest lek hormonalny. Przeciez pani kltamie bezczelnie i pani otumania...

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Pani poset...

Posel Bernadeta Krynicka (PiS):

Tak!

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Pani posel, przepraszam, teraz ja na chwile. Prosze sie nie rozpedzac...

Posel Bernadeta Krynicka (PiS):

Pozwoli pan. Rzadko to robie, ale sie porozkrecam troche. Pani posel Wielichowska, niech
pani nie wypowiada sie w imieniu Polek, bo ja, jak najbardziej jestem Polkg i popieram
dzialania ministra zdrowia. Mam nadzieje, ze jeszcze dlugo bedzie na tym stanowisku
i porzadzi. Panie posle Mieszkowski, naprawde, to jest przykre stuchac pana...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Pani posel, przepraszam bardzo...

Posel Bernadeta Krynicka (PiS):

Ja jestem kobietg i jezeli pan poset odnosi sie do kobiet, to mam prawo sie odnieS¢...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Pani poset...

Posel Bernadeta Krynicka (PiS):

...bo ja nie czuje sie tutaj jako jaki$ kottun i ograniczona. A pan, jak panu nie pasuje,
moze sie z kraju wyniesc. I jeszcze...

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

i.p.

Pani posel, przerywam pani wypowiedz. Pani posel...
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Posel Bernadeta Krynicka (PiS):

Panie przewodniczacy...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Pani posel, teraz ja bede mowit...

Posel Bernadeta Krynicka (PiS):

Panie przewodniczacy, pozwoli pan, jeszcze jedno zdanie...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Nie pozwole...

Posel Bernadeta Krynicka (PiS):

Tak, bo pani Matecka-Libera méwi, ze nie ma przeciwwskazan. To ja pani powiem, pani
doktor...

Posel Beata Malecka-Libera (PO):

Prosze nie recenzowac postow...

Posel Bernadeta Krynicka (PiS):

...przeciwwskazaniem jest cigza...

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Prosze o cisze, bo zarzadze przerwe.

Posel Bernadeta Krynicka (PiS):

Przeciwwskazaniem jest cigza i pani powinna o tym wiedziec. Prosze nie klamacé...

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Pani poset...

Posel Bernadeta Krynicka (PiS):

Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Ja chcialem pani przerwac dla pani dobra, bo wiedzialem, ze to tak sie skonczy. Pani
juz zastyneta klauzulg sumienia dla fizjoterapeutow w przypadku kobiet z wkiadka
wewnatrzmaciczng. Nie chcialem po prostu, zeby pani dalej brneta. I prosze nie wyrzu-
cac¢ nikogo z kraju, bo nie jest pani od tego...

Posel Bernadeta Krynicka (PiS):

Prosze nie litowac sie nade mna, naprawde. To jest ostatnia rzecz, jakiej oczekuje
od pana. Prosze sie nad sobg zlitowac.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Pani posel, pani potrzebuje przerwy. Naprawde... Nie skomentuje tej pani wypowiedzi
o wyjezdzaniu z kraju, o obrazaniu poslow i postanek. Na szczescie, ratowatem paniag
przerywajac pani.

Pani poset Kopcinska. Nie pani posel Kopcinska na konicu. Pan poset Ostrowski.
Sa panstwo zapisani.

Posel Krzysztof Ostrowski (PiS):

Dziekuje bardzo. RzeczywiScie mys§le, ze warto obnizy¢ temperature tej dyskusji. Chcial-
bym tylko poprosi¢ pana przewodniczacego przed swoja wypowiedzia, zeby interwenio-
wal we wszystkich wypadkach, kiedy temperatura roénie. My§le, ze pan poset Mieszkow-
ski tez przekroczyl granice przyzwoitosci w swojej wypowiedzi i nas po prostu obrazat.
Odniose sie teraz merytorycznie do sprawy i do tego, co panstwo méwia. Padly
tu takie slowa, ze ideologia ma decydowac o zyciu Polakéw i ze to nie jest srodek weze-
snoporonny. To, co to jest tabletka EllaOne? Od kiedy poczyna sie dziecko? Przeciez
dziecko poczyna sie wtedy, kiedy plemnik Igczy sie z komorka jajowg i mamy zygote...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
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Szanowni panstwo, jesli nie opanujemy emocji, oglosze dziesieciominutowg przerwe.
Pracujemy dalej, czy przerwa?
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Posel Krzysztof Ostrowski (PiS):
Pani premier, pani z takim do$wiadczeniem powinna chociaz spokojnie wystuchac posta.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Prosze kontynuowac.

Posel Krzysztof Ostrowski (PiS):
Kontynuujac, mamy zygote. A przeciez to jest Srodek, ktory uniemozliwia implanta-
cje jaja, ktore jest zaplodnione. Czyli, w ten sposéb jest srodkiem weczesnoporonnym.
Mozemy réznie to nazywac, ale jest to Srodek poronny...
Prosze mi tu nad uchem nie... Pani doktor. Prosze o spokéj. Bedzie pani moglta...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Szanowni panstwo, widze, ze tabletka rozpalita emocje do czerwonosci. 10 minut przerwy.

[Po przerwie]

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Powoli wracamy do obrad. Prosze zaja¢ miejsca, zamkna¢ drzwi. Bedzie kontynuowac
pan posel Ostrowski.

Posel Krzysztof Ostrowski (PiS):
Dziekuje bardzo. Moze powiem inaczej. Ten lek zasadniczo ma dwa dzialania. Jedno
dzialanie jest takie, ze opdznia owulacje, i to jest jakby OK, ale ma tez inne dzialanie.
Ten lek uniemozliwia tez zagniezdzenie sie zarodka, implementacje. To nic innego, jak
bloker receptora progesteronowego.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Niech pan poczeka chwile. Poczekam, az sala sie uspokoi, wyciszy. Bedzie pan kontynu-
owal w normalnych warunkach. Prosze jeszcze sekunde poczekaé. Prosze bardzo, panie
posle.

Posel Krzysztof Ostrowski (PiS):
Tak wiec — dziekuje, panie przewodniczacy — to nic innego, jak bloker receptora progeste-
ronowego, czyli, jakby zaburza ré6wnowage hormonalng, dzialanie progesteronu, ktéry
jest nieodzowny do tego, zeby powstala cigza. I jezeli mamy zarodek, mamy zygote...
OK, nie ma, ale plemnik gczy sie z komérka jajowg i mamy zygote. Mam wiec pytanie
do tych, co mowia, ze nie ma zarodka. Czy z tego tworu, zygoty, rozwinie sie co§ innego,
niz cztowiek? Moim zdaniem, nie.

Glos z sali:
Zasniad groniasty.

Posel Krzysztof Ostrowski (PiS):
Niech pani doktor sie nie o§miesza, po prostu. Naprawde.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Panie posle...

Posel Krzysztof Ostrowski (PiS):
Przepraszam, jest to poczatek zycia.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Panie posle, poradze panu co$. Jakby$my nie reagowali... Sekunda. GdybySmy nie reago-
wali na takie nieuchronne ,,wrzutki” stowne z boku, byloby tatwiej kontynuowacé, bo one
rozpraszajg wypowiedz. Bardzo prosze.

Posel Krzysztof Ostrowski (PiS):
Czyli, ja to traktuje jako poczatek zycia i w zwigzku z tym, traktuje ten lek jako §rodek
wczesnoporonny. To, po pierwsze.

Druga argumentacja jest taka, jak powiedzial pan przewodniczacy Rucinski, ze rze-
czywiScie te objawy uboczne sg takie. Czesto sg to bole glowy, bole brzucha i to jest fakt,
bo znam panie, ktére to stosowaly. Poza tym, sytuacja, z jakg mamy do czynienia, kiedy
ten lek jest dostepny bez recepty, sprowadza sie do tego. Sam bylem kilka razy swiad-
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kiem, jak panie w aptekach kupowaly ten lek po prostu garsciami, jakby nie traktowaty
tego jako awarie, tylko jako metode zapobiegania cigzy. A to na pewno nie jest metoda
zapobiegania cigzy. Dlatego chciatem tylko powiedziec, ze oczywiScie mamy demokracje,
mamy wolno§¢, ale ta wolno§¢é musi by¢ sensownie uzywana, bo my musimy sie opo-
wiedzie¢ za tym, czy jesteSmy za zyciem, czy jesteSmy za Smiercig. Ja panu ministrowi
Radziwittowi gratuluje odwagi. Gratuluje tego, ze ten projekt przygotowal. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Drodzy panstwo, bedziemy sie wypowiadali dalej. Ja nie znam zadnej dziewczyny, ktora
jadlaby gar§ciami tabletki, ale moze pan zna. Teraz pani posel Kaczorowska.

Posel Alicja Kaczorowska (PiS):

Wysoka Komisjo, zaproszeni goscie, prosze panstwa, ja chcialam sie odniesc... Méj przed-
moéweca zajal sie rzeczg bardzo szczegbtows i taka, ze tak powiem, bardzo usytuowang
w narzadzie. Natomiast, ja chcialam odpowiedzieé¢ takze panu postowi Mieszkowskiemu,
ze ta postmodernistyczna filozofia, za ktoérg on bardzo optuje, taka bardzo nowoczesna,
po prostu zaklada, ze czlowiek jest zbiorem narzadow, a to nie zbior narzaddéw, nie
kobieta, ktéra sklada sie wylgcznie z macicy, przychodzi do lekarza, tylko przychodzi
czlowiek. I ten czlowiek, w personalistycznej koncepcji Jana Pawla II, powinien by¢
postrzegany nie tylko w kontekscie fizycznosci, a wiec, ze jego skladnikiem jest sek-
sualno§é. Trzeba takze pamietac o tym, ze czlowiek dziala w kilku obszarach, a wiec,
w obszarach socjalnym, intelektualnym i takze duchowym i lekarz nie moze go trakto-
wac jako zbioru narzadéw albo, co gorzej, jednego narzadu, tylko musi sie odnosié¢ do jego
calej osobowosci. Skupianie sie wylgcznie na fizycznoSci i na tej seksualnoS$ci, odziera
czlowieka, w tym takze kobiete, z czlowieczenstwa.

Lekarz musi pamieta¢ o tym, ze ma przed sobg nie zbiér narzadow, tylko osobe
ludzka, ktora dziata w tych czterech obszarach, o ktorych powiedziatam. Natomiast, jesli
zatrzymamy sie tylko na jednym obszarze, na fizycznoéci, to okaleczamy tego czlowieka.
Nasza rolg jest edukowacé, zapobiegaé, uczyc¢ i leczy¢, a nie powodowac wczesnoporonne
dzialanie. Tak jak powiedzial mdj kolega, kazda z tych tabletek ma dzialanie hormonalne
i zaburza poziom hormonéw w taki sposob, ze doprowadza do zluszczania blony §luzo-
wej macicy i endometrium, i powoduje krwawienie. To, po prostu, jest przyspieszanie
pewnych ewolucji w tym narzadzie i powoduje to, co powoduje. Niech wiec panstwo nie
mowig, ze to nie jest tabletka hormonalna, bo ona z calg pewnoscig tabletkg hormonalng
jest i dziala wylgcznie na takiej zasadzie. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Styszycie panstwo? O, teraz bedzie lepiej. Pani posel Lubnauer.

Posel Katarzyna Lubnauer (N) - spoza skladu Komisji:
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Prosze panstwa, chcialam zapytac¢ o dwie rzeczy. Pierwsza rzecz, tutaj styszymy slowa
o jakim$ jedzeniu gar§ciami, szczegdélnie przez miodych ludzi. Natomiast, sg badania.
Chcialabym wiec sie dowiedzie¢, dlaczego pan minister nie odnosi sie do badan, tylko
odnosi sie do swoich, nie wiem, wrazen, wyobrazen lub innych abstrakcyjnych pojeé
zwigzanych z uzywaniem tych tabletek przez osoby ponizej 18 roku zycia. Przypomne,
ze wedlug badan, tylko 2 % kupujacych to sg osoby ponizej 18 roku zycia, chociazby
ze wzgledu na koszt tych tabletek. To jest pierwsze pytanie. Czyli, chcialabym sie dowie-
dzie¢, na podstawie czego sg te opinie, ze kto§ bierze je garsciami w momencie, w ktorym
one kosztujg okoto 100 ziotych za jedng sztuke.

Drugie pytanie, jest takie. Zal6zmy, ze doprowadzimy do sytuacji, w ktorej one juz
beda na recepte. To, pierwsze pytanie. Jezeli uwazacie, ze to jest srodek wczesnopo-
ronny, czy wrecz aboreyjny, to gdzie tu jest konsekwencja? Moze w ogéle nalezaloby go
zabroni¢ i nie powinien by¢ dostepny ani na recepte, ani w zadnej innej sytuacji? Tutaj
brakuje zupelnie jakiegokolwiek sensu. Jak wiemy, na mocy decyzji Komisji Europej-
skiej, jest on dopuszczony we wszystkich krajach europejskich, w ktérych dopuszezone
sg inne $rodki hormonalne. Czyli, wylaczona jest tylko Malta, gdzie jest niedopuszczony.
Widze wiec tutaj raczej element hipokryzji niz jakiejkolwiek racjonalnej polityki.
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Kolejna kwestia. Czy nie zdajg sobie panstwo sprawy z bardzo prostego faktu,
ze w momencie, w ktorym zakaze sie zakupu tego leku bez recepty w sposob legalny,
to natychmiast wyro$nie czarny rynek. W jaki sposob macie zamiar zapobiec temu, zeby,
po pierwsze, nie pojawily sie jakie§ Srodki lekopodobne, ktére beda kupowane przez
zdesperowane osoby, ktore beda chcialy skorzystac z tego typu tabletki? W jaki sposob
chcecie doprowadzié¢ do sytuacji, w ktorej nie okaze sie, ze kto§ oszukuje? Jak w ogodle
chcecie zapobiec temu, po pierwsze, zeby natychmiast powstal czarny rynek, a po dru-
gie, wyprawom do sgsiednich krajow, ktore nie sg znowu tak bardzo odlegte, po to, zeby
kupi¢ to w aptekach w Niemczech, Czechach, Stowacji i innych krajow, gdzie jeszcze ide-
ologia nie wypiera rozumu? Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Posel Adam

Bardzo prosze, pani posel. Przepraszam, momencik. Teraz pan poset Sztapka.

Szlapka (N) - spoza skladu Komisji:

Bardzo dziekuje. Ja myS§le, ze dzisiejsza debata jest duzo szersza i duzo wazniejsza niz
tylko to, o czym moéwimy tutaj, jesli chodzi o tabletke. Powiedzialbym, ze jest tez duzo
szersza niz tylko prawa kobiet. Mysle, ze tutaj dyskutujemy w ogéle o prawach czlowieka
i o tym, czy o tym, jak zyjemy, bedzie decydowac ideologia, czy my bedziemy decydowac
o tym, jak zyjemy i kto o nas decyduje.

Panie ministrze, zdaje sie, ze pan przyznal kiedys, ze pan ma corke i pan chce za nig
podejmowac decyzje. To znaczy, rozumiem - za nig decydowac cale zycie, tak samo, jak
za miliony kobiet chce pan decydowaé cate zycie. Otwiera pan furtke do bardzo zlej
praktyki, bo przyjdzie kiedy§ moment, kiedy bedzie u wladzy ideolog, z ktérym pan sie
nie zgadza i tez bedzie za pana decydowalt...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Posel Adam

Panie posle, ja zrealizuje prosbe pana posta Latosa. Zwraca mi uwage pan posel Latos,
ze jest pan nieelegancki. Ja jestem tylko forma przekaznika. W zderzeniu z poset Kry-
nicka jeszcze panu daleko do ,,nie elegancji”, ale... Prosze kontynuowac.

Szlapka (N) - spoza skladu Komisji:

Bardzo dziekuje. Wracam do tego, ze to jest duzo powazniejsza dyskusja niz tylko o tym,
czy panstwo bedzie zideologizowane, czy nie, i czy o naszym zyciu decydowaé bedzie
ideologia, czy nie. Jednak to, czy pan jest wyznawcg tej ideologii, ktora chce pan teraz
wciela¢ w zycie, czy jest pan po prostu jej cynicznym wykonawca, to jakby nie ma zna-
czenia. Najgorsze w tej calej sytuacji jest to, ze pan jest po prostu skrajnym hipokryta,
bo pan doskonale wie, doskonale zdaje sobie sprawe z tego, ze wejscie w zycie tej ustawy
nie sprawi, ze te tabletki, pigulki nie bedg uzywane i wykorzystywane. Sprawi jedynie
tyle, ze bedzie je trudniej zdoby¢ i bedzie mozna kupowac je na czarnym rynku, drozej
i mogg byc zanieczyszczone.

Tak wiec, panie ministrze, prosze sie zastanowi¢ nad tym, czy pan naprawde chce,
zeby zawsze ideologia decydowala o tym, jak zyjemy. Moze bowiem zdarzy¢ sie tak,
ze o pana zyciu tez bedzie decydowa¢é ideologia, odno$nie do ktérej nie chcialby pan,
zeby decydowata.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Bardzo dziekuje. Pan poset Zembala.

Posel Marian Zembala (PO):

i.p.

Szanowni panstwo, ja bardzo chciatbym, zeby zwlaszcza na tej sali, kiedy méwimy
o zdrowiu, bylo wiecej rozwaznej debaty. Ta dyskusja, ktéra tu sie toczy, jest swiadec-
twem troski, ale my$le, ze zagadnienie, ktorego dotyczy, zostalo zdominowane przez
problem antykoncepcji awaryjnej. Wazny problem. Istotny jest tu glos kobiet z kazdej
strony, ale w tej sprawie polecam panstwu biografie Bergoglio zanim zostal papiezem,
ktory nie tylko nie stygmatyzuje, tak jak kiedy$ Chrystus - jezeli odnosimy sie do biblij-
nej metafory Marii Magdaleny - ale wskazuje na rozwigzanie, jakby czerpiac z zycia.
Polecam to. To pozwoli wszystkim stronom podej$c lepiej i rozwazniej do wszystkich
zagadnien i uczyni naszg rozmowe — nie boje sie tego powiedzie¢ — bardziej chrzescijan-
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ska. Powtarzam, nie stygmatyzujmy nikogo, takze tych, ktorzy siegajg po ellaOne. Tutaj
nie sie bedzie rozwazac problemu etyki chrzescijanskiej, ale szersze tlo.

Widze szereg rozwigzan pragmatycznych w tej ustawie i chcialbym do nich wrécic.
Po pierwsze, sprawa refundacji lek6w i niedostepnych technologii medycznych. Rzeczy-
wiScie, zwrocito na to uwage centrum legislacyjne w kwestii definicji. Jest jeszcze sporo
do poprawienia i mamy §wiadomo§¢, ze w zakresie choréb rzadkich, choréb onkologicz-
nych i innych szczegblnych jest potezny nacisk, ale i konieczno$¢ medyczna, aby po nie
siega¢. Chce jednak panstwu powiedzie¢, ze w tych rozwigzaniach, ktére czasem bardzo
duzo kosztuja, powinni§my by¢ z jednej strony dostepni dla pacjentéw, bo oni sg naj-
wazniejsi, ale z drugiej strony, troszke nasladowaé¢ madrzejszych, bardziej zamoznych.
Na przyktad, w Niemczech, jezeli méwi sie o leku rzadkim, czy o leku onkologicznym,
czy kardiologicznym bardzo rzadkim i bardzo drogim, to jest gleboka analiza skutkéw
medyczno-ekonomicznych i w wyniku tej analizy podejmuje sie decyzje nie stymulowane
opinig mediow czy waskich grup. Powtorze, wszystko w trosce o pacjenta.

Druga uwaga. Méwimy o dostepie do lekéw, panie ministrze. Mnie sie podoba wiele
rozwigzan dotyczacych tego obszaru. W tej ustawie brakuje czegos, co jest podstawa
dzisiaj, wspolczesnej medycyny — dostepnosé niekomercyjnych rejestréw. Na zadnej stro-
nie nie znalazlem tego waznego dokumentu, ktéry dla platnika powinien by¢ gtéwnym
zrodtem informacji medyczno-ekonomicznej.

Trzecia sprawa. Martwi mnie troche, ze Rade Przejrzystosci moze pan odwola¢ bar-
dzo tatwo. Wiem, z czego to wynika. Ten, kto nie dal oswiadczenia, ktore jest wyma-
gane — rozumiem. Powinni$my jednak miec¢ tutaj — jesteSmy w kraju demokratycznym —
umotywowany wniosek z opiniami konsultantéw krajowych, do ktérych mamy zaufanie
i reprezentacji srodowisk medycznych. To jest tez pewien standard opieki. Przy okazji,
zawsze kiedy siegamy po te drogie §rodki, patrzymy co jest w pieciu, szesciu, siedmiu
krajach bogatszych i dopiero wtedy wprowadzamy u nas, a nie na odwroét, czesto nara-
zajac sie na niedobre skutki nie tylko medyczne, ale i ekonomiczne.

I wreszcie, ostatnia sprawa — jako$¢ danych. Agencja Oceny Technologii Medycznych
i Taryfikacji rozwija sie. Jest w tej chwili ciagle mlodym, ambitnym mlodzieficem, ale tak
to jest. W Republice Czeskiej ma jeszcze wieksze problemy niz u nas, a powstala nieco
wczesniej, wiec trzeba to docenic i pomaga¢. Natomiast, chcialbym tu zwrécic uwage
na jedno, kiedy méwimy o przekazywaniu danych. JesteSmy krajem, gdzie trzeba zaczy-
na¢ nawet od metodyki przekazywania danych i tego przyslowiowego problemu braku
czesci informatycznej. To sprawia, ze dzisiaj musimy troszke rozwazniej podejsé do tego,
zeby dos¢ szybko wnosi¢ gwaltowne zmiany wycen.

Przy szacunku dla tego, co sie stalo, przyktad dzieci. Psychiatria i pewna powierz-
chownosc, ktorej dam przyktad. Otoz, kiedy panstwo wyceniali koszty tetniakow — tu nie
ma jednego adresata — przez pomytke, wobec braku metodologii, podano zupetnie inny
tetniak. Rozwigzanie tego problemu z urzadzeniem kosztowalo 5 tys. zlotych, podczas
gdy stentgraft klasyczny kosztuje pie¢ razy wiecej. Wycena, w polowie oczywiscie, pro-
wadzi donikad. To jest pewien przyklad, ale bronigc jednocze$nie Agencje, chce wska-
zat¢ na potrzebe pracy nad metodyka wspélnych analiz medyczno-ekonomicznych, a te
sa w naszym kraju jeszcze w obszarze przejsciowym.

Konczac, uwazam, ze nalezy zwroci¢ uwage na wiele dobrych rozwigzan zawartych
w tej ustawie, a na zagadnienie antykoncepcji nalezy popatrzeé przez pryzmat zycia Ber-
goglio, zanim zostal papiezem. To jest wielka postac, ktora sprawia, ze jest tez miejsce
na elleOne. I o to panstwa chce prosic.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Bardzo dziekuje. Pani poset Gadek.

Posel Lidia Gadek (PO):
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Dziekuje bardzo. Panie przewodniczacy, panie i panowie postowie, panie ministrze, sza-
nowni goscie, wlasciwie to troche chciatam kontynuowac wypowiedz pana ministra Zem-
bali, pana profesora. Szanowni panstwo, mamy taki fadny cytat: ,,Mezczyzna i kobieta
we wzajemnym darze cial otrzymujg wielki dar. Dar od Boga, ktéry majg prawo, a nawet
obowigzek wykorzystywac.” To powiedzial nikt inny, tylko papiez Franciszek w jednym
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ze swoich kazan, w zwiazku z czym, dziwie sie wypowiedziom tutaj przedstawianym,
moéwigcym o tym, ze kto§ podejmujac sie tematu antykoncepcji i tematu seksualnosci
chce mowic tylko i wylacznie o organach i narzadach. To wla§nie Kosciél podkresla fakt,
ze seksualno§é jest dobra i w odpowiedni sposob wykorzystywana jest prawem niezby-
walnym czlowieka.

A wracajac do tej juz najstynniejszej tabletki w Polsce, wlasnie tego typu postepowa-
nie wokol antykoncepcji awaryjnej ma szanse przyniesc efekt odwrotny, niestety, czyli
faktycznie zwiekszenie jej uzywania przez osoby moze troche mniej §wiadome tego, jak
ona tak na prawde dziala.

Konkretne pytanie. Juz je zadawalam panu ministrowi, niestety nie doczekalam sie
odpowiedzi. By¢ moze dzisiaj uzyskam odpowiedz. Mam taka nadzieje. Skoro mamy
glosy informujace o tym - jak slyszeliémy przed chwila, ale tez w wypowiedziach przed-
stawicieli Ministerstwa — ze mlode dziewczeta jedzg garSciami te tabletki — nie wiem,
skad maja na to pienigdze, ale pewnie skad$ majg. Prosze o konkretne informacje. Jaka
byla, ze tak powiem, uzywalnosc tej tabletki od momentu wprowadzenia jej do obrotu
w wolnym zakupie, bez koniecznosci uzyskiwania recepty? Jak ona wzrosta lub nie wzro-
sla w stosunku do, na przyklad roku 2014, czy lat wczesniejszych? W jakich grupach
wiekowych? Czy mamy takie informacje? Jezeli nie, to skad informacja, ze to wlasnie
nastolatki zajadajg sie tymi specyfikami?

Skoro wszyscy wiemy doskonale, ze jest to, jak w nazwie dokladnie okreslono, anty-
koncepcja awaryjna, to wiemy tez doskonale, ze nie moze by¢ stosowana jako antykon-
cepcja planowa. Poniewaz pracuje caly czas jako lekarz rodzinny, mam kontakt z kole-
gami i kolezankami w calym kraju, rozmawialiémy wiele na ten temat. Przed wprowa-
dzeniem tego leku w wolnej sprzedazy, bez recepty, sytuacje wypisywania recept na leki
tego typu byly wyjatkowe i sporadyczne. Zdarzaly sie gtéwnie w opiece calodobowej,
z wiadomych wzgledow. Teraz praktycznie nie ma informacji o tym, zeby nasze pacjentki
stosowaly tego typu specyfiki w duzej iloSci. Jako lekarze rodzinni z reguty mamy bar-
dzo dobry kontakt ze swoimi pacjentami, ktoérzy sg u nas od lat... I takie rzeczy bardzo
czesto do nas docieraja. Nie mamy takich informacji, wiec prosze o konkrety, a nie jakie$
opowiesci o duzej ilosci, 0 masowym wykupywaniu. Konkretne liczby, jak wzrosto.

Ja zadalam sobie trud w momencie, kiedy nie uzyskatam informacji z Ministerstwa
i wyslalam zapytania réwniez do aptek w tym zakresie. Okazalo sie, ze ta tabletka jest
prawie niedostepna w Polsce. Bardzo niewiele aptek, a juz na pewno nie apteki w malych
miejscowosciach, prowadzg tego typu leki, z prostej przyczyny biznesowej — im sie to nie
oplaci, bo nikt tego nie kupuje. A jest to wyjatkowo drogi lek. W zwigzku z tym, jeszcze
raz prosze o te odpowiedzi, odno$nie do kwestii — lek wczesnoporonny czy nie i kiedy go
stosowac.

I jeszcze raz powtarzam, to jest kwestia awaryjnej antykoncepcji, w momencie, kiedy
nie ma innej mozliwo$ci zapobiezenia niepozadanej cigzy. Kto§ tu jeszcze powiedzial —
,,€0 za problem” — w kuluarach to ustyszalam - , przeciez termin waznoSci jest dlugi,
to niech sobie pacjentki idg po recepte, wykupia wcze$niej, a potem w razie potrzeby
uzywaja”. Ludzie kochani! To moze noémy ja w torebce. Nie daj Boze, dojdzie do zgwal-
cenia, juz hop, mamy w torebce i Iykamy sobie. Nie wolno do czego$ takiego doprowa-
dzi¢, bo to moze napedzaé do wykupywania tego typu lekow. Mtode dziewcze moze sobie
wlasnie tak pomysle¢, ,a nuz sie co§ wydarzy, to ja sobie jednak wczesniej to zalatwie,
na wszelki wypadek, bo wiadomo, ze potem nie bede mogta tego otrzymaé”. Nie dajmy
sie zwariowaé, prosze panstwa.

Natomiast dobrze by bylo, zeby tego typu wazne ustawy, ktore sg przedstawiane przez
Ministerstwo Zdrowia, nie byly przykrywane tego typu ,,wrzutkami”, bo tak naprawde
wszyscy mowimy w tej chwili o antykoncepcji awaryjnej, o tym, jak musimy zapobiec
temu, zeby Polki nie zajadaly sie pigulka ellaOne, a mamy do przepracowania duza
ustawe, w ktorej sg bardzo wazne zmiany. Zmiany dla naszego systemu zdrowia i na tym
tak naprawde powinni$my sie skupi¢. Zostawmy te pigutke w spokoju. Dziekuje bardzo.
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Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Pani posel, kazdy poset ma prawo wypowiedzie¢ swojg opinie w tej sprawie. Przeczytam
liste méwcow zapisanych do gltosu. Pani poset Wréoblewska, pan poset Szumowski, pani
posel Rosa, pani poset Kopacz, pani poset Kopciniska, pan poset Latos. Pani poset Radzi-
szewska juz méwila. Jeszcze raz. Chciatbym tylko powiedzie¢, ze jeszcze ja dopisuje sie
na koniec tej listy... To panstwo robia drugg serie. Rozumiem. Widze. Dobrze, pani poset
Wroéblewska rezygnuje. Bardzo prosze, pan poset Szulowski. Tak, widze, pani posel.

Posel Krzysztof Szulowski (PiS):
Panie przewodniczacy, szanowni panstwo, rzeczywiscie debatujemy dzisiaj nad bardzo
waznym i bardzo dobrym projektem ustawy, a dyskusja skupita sie w tym momencie
na tym bardzo drazliwym temacie, ktory stanowi promil catej ustawy. Niemniej jednak,
ja tez chciatbym do tego tematu sie odniesc.

Rzeczywiscie jest tak, ze w Unii Europejskiej jest to srodek dopuszczony do stosowa-
nia generalnie we wszystkich krajach, natomiast chcialbym przypomnieé, ze przeciez
w niektorych krajach w ostatnich latach — w roku 2015 i 2016, jak w Niemczech i Wto-
szech - tez toczyla sie dyskusja nad tym, czy te Srodki mogg by¢ stosowane bez recepty.
Z drugiej strony, jesteSmy przeciez suwerennym krajem i spoleczenstwem, wiec nieko-
niecznie decyzje podejmowane w innych krajach musza by¢ podejmowane w Polsce. Jest
wiele takich obszarow UE, gdzie Unia poszla na manowce i trzeba bedzie pewne sprawy
odkrecac, zmieniac.

Szanowni panstwo, mozna dyskutowac o réznych poziomach, najtrudniejszy jest oczy-
wiScie poziom etyczny, §wiatopogladowy — pomine go. Drugi poziom, o ktérym tu dzisiaj
dyskutowaliSmy, to kwestia dzialania tego §rodka — pigutki. Bardzo trudno nam znalezé
tez porozumienie, w ktorym momencie rozpoczyna sie zycie i czy to jest Srodek rzeczy-
wiScie niszczacy zycie, czy nie, jak niektorzy uwazajg. Jest jednak trzeci poziom. Jest
przeciez na tej sali wielu lekarzy. Sg dostepne $rodki na recepte i bez recepty. Nawet
zwolennicy tej pigutki zgodzg sie, ze oddzialuje ona negatywnie na organizm kobiety,
ze wywoluje burze hormonalnag, pozostawia negatywne skutki i oddzialuje na watrobe.
WezZmy tez pod uwage to, ze stosowana jest bardzo czesto przez bardzo mlode osoby...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Panie po§le, sekunda. Prosze o cisze. Wiem, ze panstwo sa zdziwieni pewnymi informa-
cjami, ale musimy tego wystuchaé. Bardzo prosze, panie posle.

Posel Krzysztof Szulowski (PiS):
Jestem ciekaw, ktorymi informacjami sg panstwo zdziwieni, ale w takim razie, czy nawet
te argumenty nie przemawiajg za tym, zeby to byt érodek na recepte? Zwracam sie tutaj
do lekarzy. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):
Pani poset Rosa.

Posel Monika Rosa (N) - spoza skladu Komisji:
Dziekuje bardzo. Panie ministrze, mam takie pytanie. Czy prawda jest, ze Komisja Euro-
pejska dopuscita do obrotu antykoncepcje dorazng bez koniecznoéci uzyskania recepty
lekarskiej i ta decyzja poparta jest opinig Europejskiej Agencji Lekow z 21 listopada...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Pani poset Gadek - przepraszam — pani poset Rosa teraz mowi. Bardzo prosze.

Posel Monika Rosa (N) - spoza skladu Komisji:
...2014 r., ze stosowanie tego $rodka antykoncepcyjnego jest na tyle bezpieczne, ze nie
wymaga kontroli lekarskiej, a tym bardziej nie wymaga wydania recepty? Czy prawda
jest, panie ministrze, ze WHO rekomenduje szeroki dostep do antykoncepcji awaryjne;j?
W takim razie, czy moge prosic¢ pana ministra o podanie skutkéw ubocznych stosowania
tabletki antykoncepcyjnej awaryjnej oraz na przyklad viagry, czy produktéw pochod-
nych, zebySmy mogli poréwnac, jakie skutki uboczne majg te dwa produkty.
Chciatabym takze — jesli panstwo wykazuja sie tak duzag troskg o nastolatki, my wszy-
scy sie wykazujemy — zeby, zamiast wprowadzac tabletke antykoncepcyjng na recepte,
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ulatwic¢ nastolatkom dostep do ginekologa bez potrzeby chodzenia tam z rodzicami.
Wtedy rzeczywiscie i edukacja seksualna i dostep do ginekologa sprawia, ze by¢ moze
tej awaryjnej tabletki antykoncepcyjnej bedzie zazywac si¢ mniej.

Czy takze jest prawda, panie ministrze, ze zgodnie z definicjg Swiatowej Organiza-
¢ji Zdrowia nie jest to srodek wezesnoporonny i ze WHO stoi na stanowisku, ze cigza
zaczyna sie w momencie zagniezdzenia sie zarodka, wiec dopiero od tej chwili mozemy
moéwic o poronieniu? Czy w zwigzku z tym, nie lepiej sta¢ na gruncie prawa, a nie
na gruncie wlasnych przekonan, ktére chcemy narzucaé wszystkim innym obywatelom
w Polsce? Kto nie bedzie chciat tego érodka, po prostu, uzywac go nie bedzie.

Jeszcze troche statystyki. Czy prawda jest, ze gdy na Wegrzech zostal dopuszczony
do korzystania bez recepty preparat antykoncepcyjny w ramach antykoncepcji awaryj-
nej, liczba aborcji wérod dziewczat mltodszych niz 18 lat spadia o polowe, a u kobiet
powyzej 18 roku zycia o 30%? Czy chodzi o to, zeby ograniczy¢ niechciane ciaze i aborcje,
czy o to, zeby ideologia rzadzila naszym zyciem? Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Bardzo prosze, pani poset Gelert.

Posel Elzbieta Gelert (PO):

Dziekuje bardzo, panie przewodniczacy. Panie ministrze, mam pytanie dotyczace
rachunku kosztow, bo — jak wiedze — faktycznie wszystko zdominowala jedna rzecz,
a ustawa jest niezmiernie wazna i chcialabym, zebyémy tez troche podyskutowali
na temat pewnych zapisow.

Przedstawiajgc te ustawe mowil pan, ze panstwo zadbaja o to, zeby informacje o kosz-
tach, ktore bedg musiaty przeptywac do Agencji, byly w jednakowym standardzie i miaty
wysoka jako$§¢. Moje pytanie brzmi wiec, czy Ministerstwo bedzie rowniez mieé¢ Srodki
na przekazanie ich poszczegolnym szpitalom, poniewaz Agencja roénie w site i przeka-
zywane §rodki sg coraz wieksze, natomiast tutaj szpitale jakby pomija sie zupetnie. To,
ze panstwo pokaza, w jakim ukladzie majg by¢ przekazywane dane, to jedno, ale szpitale
bardzo czesto bedg musialy opracowaé i wdrozy¢ nowe moduly kosztowe, co w wiek-
szoSci jednostek bedzie wymagalo zmiany calego oprogramowania, a nastepnie wdro-
zenia systemu i oczywiscie zatrudnienia dodatkowych oséb zajmujacych sie liczeniem
kosztow. Zatem, moje pytanie brzmi nastepujgco, poniewaz panstwo moéwia, ze od roku
2020 bedzie to juz obligo, czyli wszystkie szpitale bedg musialy dostarczaé¢ panstwu te
informacje, z jakich §rodkow szpitale beda to realizowac, poniewaz na szpitale sg nakla-
dane coraz wieksze zadania. Panstwo mowia, ze jest odbiurokratyzowanie. Moze gdzie$
w pewnym stopniu jest, ale szpitale muszg ponosi¢ dodatkowe koszty. Dlaczego tak mato
szpitali w tej chwili zglasza sie do wspolpracy z panstwem na zasadzie dobrowolnosci,
bo w tej chwili jest dobrowolno$é¢? Miedzy innymi, z tego powodu, ze majg zupelnie
inne oprogramowania, ktore nie pasujg do tego, jakie dane i w jakim ukladzie panstwo
chca mieé. Jest to rowniez obciazenie osobowe dla danych szpitali. Mysle wiec, ze jest
to kolejne docigzenie szpitali kosztowo. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Dziekuje. Pani premier Kopacz, prosze bardzo.

Posel Ewa Kopacz (PO):

i.p.

Dziekuje bardzo. Panie przewodniczacy, panie ministrze, mam kilka pytan odnosza-
cych sie do panskiego wystapienia. Pan uzyt takiego okreslenia, ze przede wszystkim
kieruje sie pan zwiekszeniem bezpieczenstwa pacjentek, a w zwigzku z tym, wprowa-
dza pan tabletke elleOne na recepte. Czy ma pan w tej chwili jakiekolwiek informacje,
ktore sg inne niz méwi Europejska Agencja Lekow, ze ta tabletka jest niebezpieczna?
Je§li ta tabletka zostala centralnie zarejestrowana, co wiecej, w kategorii ,,dostepna bez
recepty”, to nie sadze, zeby to byl kaprys czy widzimisie ktéregokolwiek z ekspertow,
tylko ze rejestracja tego leku i dopuszezenie go do obrotu byly poprzedzone bardzo szcze-
gblowymi badaniami. Czy dzisiaj mamy jakiekolwiek doniesienia z innych krajéw euro-
pejskich, w ktorych do tej pory tabletka ta byta na recepte, a w tej chwili jest dostepna
bez recepty, ze powoduje ona jakiekolwiek dziatania uboczne, ktére wymagalyby szcze-
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gélnych srodkow ostroznosci w imie dbatosci o bezpieczenstwo i zdrowie pacjentek? Gdy
kto$ mowi o burzy hormonéw — pozwole sobie na lekkg ztosliwo§é — to w przypadku nie-
ktorych mysle, ze i bez tej tabletki ta burza hormonéw zdominowala dzisiejszg dyskusje.

Chce zapyta¢ pana ministra, co pan zamierza zrobi¢ z tamaniem prawa. Prawo jest
tamane wtedy, kiedy w aptekach nie sg realizowane recepty na $rodki antykoncepcyjne.
To jest ewidentne lamanie prawa. Wiemy, ze w polskim prawodawstwie nie ma czego$
takiego, jak klauzula sumienia u farmaceuty. Pytam wiec pana jako ministra zdrowia,
ktory jest ministrem zdrowia dla wszystkich Polakéw, co zamierza pan z tym faktem zro-
bi¢. Czy zareaguje pan na to famanie prawa, czy bedzie epatowac opinie publiczng tylko
swoim sumieniem? Wolalabym, zeby dzisiaj pacjentki zyly w panstwie prawa i mialy
poczucie, ze to prawo, ktére obowigzuje, jest przestrzegane.

Dla tych wszystkich, ktorzy nazywaja te tabletke wezesnoporonnag, chee uzyskaé odpo-
wiedz od pana ministra na pytanie, czy na rynku polskim jest w obrocie i czy dopusz-
czona jest do obrotu jakakolwiek tabletka wezesnoporonna. Odpowiedz moze by¢ tylko
jedna, panie ministrze — nie ma w obrocie tabletki wczesnoporonne;j. Jest to nazewnic-
two bardzo mylne, poniewaz tabletka ellaOne blokuje owulacje. A jesli blokuje owulacje
—to dla wszystkich tych, ktorzy zabierali tu glos — to przy braku komoérki jajowej, ktéra
zyje od 12 do 24 godzin - wszyscy to wiemy — i przy plemniku zyjacym maksymalnie
do pieciu dni, a przede wszystkim, dojrzewajacym przez 72 godziny w drogach rodnych,
jesli nie dochodzi do potaczenia tych dwoch komoérek, plemnika i komérki jajowej, trudno
mowic o zaplodnieniu. Chciatabym wiec, zeby$my dzisiaj podawali wytacznie prawdziwe
informacje, ktére beda dostepne rowniez dla rodzicéw tych dziewczat, ktore decydujg sie
pdjsc do ginekologa i dostaé takg recepte.

Prosze panstwa, zakazy i karanie to naprawde nie jest metoda na wychowywanie
mlodych ludzi. Edukacja jest metoda. MySle, ze kazdy z nas ma pewien deficyt wiedzy.
Nie obrazajmy sie o to, ze ci, ktorzy nie uczyli sie na studiach embriologii, dzisiaj musza
wystuchiwaé tego rodzaju informacji, dlatego, ze potem, po takim posiedzeniu Komisji,
przekazujemy rzeczy nieprawdziwe. Ja polecam, a wrecz prosze pana ministra, zeby jako
osoba wyksztalcona medycznie, ktéra musiata zdawa¢ embriologie, powiedzial doklad-
nie, na czym polega dzialanie tej tabletki. Nie jest to w zaden spos6b tabletka wczesno-
poronna. I prosze potwierdzi¢ moje slowa, ze w Polsce do obrotu nie jest dopuszczona
zadna tabletka wczesnoporonna. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Bardzo dziekuje. Pan poset Hok, pani poset Glenc, pan poset Latos, pani posel Kopcinska
i te ture zamkne ja swojg wypowiedzig. Potem — jak rozumiem - otwieramy drugg ture.
Bardzo prosze, pan poset Hok.

Posel Marek Hok (PO):
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Panie przewodniczacy, panie ministrze, Wysoka Komisjo, wlasciwie wiekszo$¢ powie-
dziala pani premier Kopacz, ktora jest lekarzem. I ja jestem lekarzem. Jestem ginekolo-
giem, ktory przez ponad 30 lat sprawowal opieke nad kobietami mlodszymi i starszymi,
i w cigzy — w ciazy prawidlowej i w ciazy powiklanej. Widzialem wiele nieszcze§é i trudno
mi uwierzy¢ w to, ze na tej sali jest az tylu ekspertéw dotyczacych ginekologii, embrio-
logii i farmakologii.

Wréce do sprawy tabletki. Ona nigdy nie byla i nie moze by¢ posadzana o to, ze jest
tabletka wczesnoporonna. Jak zostato tu powiedziane wielokrotnie, opdznia tylko owu-
lacje. Oczywiscie, powoduje rowniez mozliwo$¢ zwolnienia ruchéw jajowodéw — nie chce
wchodzi¢ w sprawy medyczne — a takze spowolnienie przechodzenia plemnika przez
droge rodna. Poza tym, te tabletki nie mogg by¢ uzywane codziennie, poniewaz — chcial-
bym to przypomnie¢ osobom, ktore orientujg sie w cyklu plciowym kobiety — do zaptod-
nienia moze doj§¢ pomiedzy osmym a osiemnastym dniem cyklu. Zatem lykanie gar-
§ciami przez caly miesiac jest zupelnie bez sensu, bo jest to tylko wyrzucanie pieniedzy.

Poza tym, wiekszo§¢ krajow europejskich przyjela te tabletke jako lek bez recepty
i trudno mi uwierzy¢, zeby lekarze, eksperci czy legislatorzy w tych krajach nie dbali
o zdrowie swoich kobiet i mtodziezy, mtodych przedstawicieli swoich narodow. Przeciez
trudno powiedzie¢, ze kraje, ktore wprowadzily te tabletke, poszty na manowece, co usty-
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szeliSmy w wypowiedzi jednego z moich poprzednikow, poniewaz jako§é dbania o zdro-
wie i zycie mlodych kobiet chyba w calej Europie i na calym $wiecie jest tak samo wazna.

W zwiazku z tym, prositlbym pana ministra o jednoznaczne stwierdzenie — mowita
to tez pani premier Kopacz — czy na polskim rynku znajduja sie jakiekolwiek wczesnopo-
ronne leki hormonalne. Jezeli tak, to méwmy o tym i powiedzmy to szczerze, bo opinie
na temat lekow wezesnoporonnych sa zbierane z wypowiedzi niekoniecznie autorytetow
medycznych, a to ich zdanie powinno by¢ najwazniejsze w opiniowaniu tego typu dzia-
tania. I to, co powiedzieliémy — edukacja, promocja zdrowia i méwienie o antykoncepcji,
a nie zakazy, nakazy i powodowanie, ze mtode kobiety sg w ten sposob traktowane.

Na koniec jedno zdanie. Mlode kobiety nie zazywaja tych lekow gar§ciami, bo naj-
czesciej stosuja te tabletki kobiety miedzy 25 a 35 rokiem zycia. To jest grupa kobiet,
ktore najczesciej te tabletki stosowaly. A ich stosowanie, to w ogéle byty bardzo rzadkie
przypadki. Dzisiaj w niektérych miastach i miejscowoS$ciach dostep do tej tabletki jest
utrudniony albo zakazany, a dostep do tabletek antykoncepcyjnych jest w wielkim stop-
niu ograniczony nawet dla pacjentek, ktore z recepta zglaszaja sie do apteki.

Przewodniczaca posel Beata Malecka-Libera (PO):

Dziekuje bardzo. Kolejng osobg jest pani poset Glenc. Prosze bardzo.

Posel Teresa Glenc (PiS):

Wysoka Komisjo, my§le, ze mimo emocji, jakie tutaj sg i réznoSci i wielorakosci zdan,
wszyscy zgodzimy sie méwiac o prawie, ze najwazniejszym i niezbywalnym prawem czlo-
wieka jest prawo do zycia. Nie jestem lekarzem, niemniej jednak zgodze sie z argumen-
tami mojego kolegi Krzyska Ostrowskiego, z ktorym przed chwileczkg na ten temat roz-
mawialiSmy, co stanie sie w sytuacji, kiedy dojdzie do owulacji. Wtedy jednak powstaje
czlowiek na wczesnym etapie rozwoju, a prawo do zycia — jak powiedziatam - jest pra-
wem niezbywalnym. Bez wzgledu na to, czy to nazywa sie zygota, noworodkiem czy
embrionem, czy dorostym juz czlowiekiem, to jest czlowiek, szanowni panstwo. Bardzo
wiec dziekuje Ministerstwu za to, ze ten projekt jest, ze wreszcie Ministerstwo Zdrowia,
ktora dba nie tylko o nasze zdrowie, ale i o zycie, troszczy sie o to zycie. Jest to jakis
krok do przodu, ze ta dostepnosc bedzie zdecydowanie mniejsza, bo trzeba bedzie pdjsc
po recepte.

Szanujmy tez zdrowie psychiczne tych mtodych dziewczyn, ktére... Tutaj sformu-
fowanie ,garsciami” zostalo skrytykowane, ale jest to naduzywanie, poniewaz, jesli
nie ma recepty, to dostepnos¢ automatycznie jest wieksza. W zwiazku z tym, te pigutki
sg naduzywane. Wiem to z rozmow z mlodymi osobami, wiec ten temat zywo mnie inte-
resuje.

Dziwie sie tez opozycji, ze kiedy przychodzg tematy etyczne, dotyczace tak zwanej
aborcji — bo to jest zabijanie czlowieka — czy pigulki, to opozycja bardzo sie burzy i méwi
w imieniu calego spoleczenstwa. StyszeliSmy tutaj — ,,my Polki, my Polacy”. Ja méwie
w imieniu swoim i swoich wyborcow, ktorzy sa zadowoleni z tego projektu i bardzo ser-
decznie dziekuje za to Ministerstwu.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Bardzo dziekuje. Prosze, aby w miare mozliwoSci zaweza¢ czasowo swojg wypowiedz,
dlatego, ze mamy ograniczenia czasowe. Teraz pan posel Latos.

Posel Tomasz Latos (PiS):

i.p.

Dziekuje bardzo. Panie przewodniczgcy, panie ministrze, Wysoka Komisjo, szanowni
panstwo, ja — moze to niektorych zaskoczy — zgodze sie z wiekszoscig wypowiedzi pani
poset Gadek i nawet jg rozwine. Otoz, szanowni panstwo, patrzac na dzisiejsza frekwen-
cje, na obecno$c postow, rowniez spoza Komisji, powiem szczerze — miatem przez chwile
nadzieje, ze ci wszyscy ludzie przyszli dlatego, ze do ich biur poselskich zglaszajg sie
dos¢ licznie pacjenci, ktorzy w tej chwili nie majg dostepu do technologii medycznych
ratujacych zycie. To jest gtéwng czeScig tej ustawy — 95% dotyczy wlasnie tego. Przy-
znam szczerze, ze mialem taka nadzieje, ze bedzie zazarta dyskusja na temat tego, w jaki
sposob pomoéc tym pacjentom, ktorym przez lata nikt nie byl w stanie pomac - i to juz
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niewazne, jakie koalicje wcze$niej rzadzily — bo Narodowy Fundusz Zdrowia ma za mato
pieniedzy, bo komu§ nie mozna pomoc z tych czy innych wzgledow.

Pewnie wszyscy to wiemy. Moze cze§¢ z nas uczestniczyla nawet w réznego rodzaju
zbidrkach pieniedzy, koncertach organizowanych na rzecz tych ludzi, ktérym trzeba
jako§ pomoéc, bo nie ma innej mozliwosci. Pojawia sie tutaj jakie§ rozwigzanie, ale
nawet nie do konca wiemy, czy doskonale, czy nie, poniewaz, szanowni panstwo, w ogole
o tym nie dyskutujemy. Nie ma glosow pod tym katem, czy co$ tu jeszcze trzeba popra-
wi¢, doprecyzowac przepisy, moze stworzy¢ inne dodatkowe rozwigzania prawne. Nie.
My dyskutujemy tu o czyms$ — niezaleznie od tego, czy mamy podobny poglad, czy nie
- co stanowi tylko 5% tej ustawy. Tak wiec, szanowni panstwo, bardzo bym prosil, zeby-
S§my - niezaleznie od tego, jak dla kazdego wazna jest ta sprawa — rozmawiali rowniez
i dyskutowali o tym, co jest najwazniejszg czeScig tej ustawy i z czym nasi poprzednicy
chcieli sie zmierzy¢, ale zabrakto im byé moze czasu albo pomystu, zeby ten problem
rozwiazac. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Pani poset Kopcinska.

Posel Joanna Kopcinska (PiS):

Dziekuje, panie przewodniczacy. Przede wszystkim, chciatabym podpisac sie pod sto-
wami, a zwlaszcza pod pierwszg czescig wypowiedzi mojego przedmowcy, pana posta
Latosa, bo faktycznie w tej dyskusji znikli ci, dla ktérych procedowany projekt ustawy
jest bardzo wazny.

Chciatabym réwniez zaprotestowac przeciwko mowieniu nieprawdy w tej sali. Jestem
kobieta z obozu rzadzacego i nie jest prawda to, co powiedziala jedna z pan postanek
po otwarciu posiedzenia Komisji. Nigdy nie bylam, nie jestem i nie bede za karaniem
kobiet, wiec prosze nie uogoélniaé, bo pani mowi w ten sposob nieprawde i krzywdzi
innych.

Po drugie, kolejng nieprawda jest to, ze wprowadzenie tabletki ,,dzien po” na recepte
jest odebraniem kobiecie mozliwosci decydowania o sobie. To nieprawda. To jest tro-
ska o jej zdrowie i wszyscy obecni na sali lekarze wiedza, dlaczego. Chocby niemieccy
eksperci zwracali uwage na konieczno§é konsultacji medycznej przed zastosowaniem
pigulki i powazne komplikacje zdrowotne u kobiet przyjmujacych leki depresyjne czy
przeciwpadaczkowe. W ulotce tej tabletki jest zwrécona uwaga na to, kiedy ona moze
zaszkodzi¢ — chociazby nadwrazliwo$c. Takie rzeczy sie zdarzajg i lekarze to wiedza.
Wiedzg panstwo réwniez, ze ciezka astma jest wskazana jako to, co moze zaszkodzié
kobiecie, ktora sama zacznie sie leczy¢. Nietolerancja galaktozy, niedobor laktozy, zespot
zlego wchlaniania glukozy czy galaktozy...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Pani poset...

Posel Joanna Kopcinska (PiS):

OczywiScie, mozna protestowac, mozna probowaé mnie zagluszyc, ale, prosze panstwa,
we wszystkim trzeba zachowaé wzgledny obiektywizm, bo nie mozna uprawiaé polityki
na zdrowiu. My powinni§my zastanowi¢ sie nad tym, jak znalez¢ jak najlepsze rozwig-
zania w trosce o dobro kobiety, a nie dawac jej eksperymentowaé na sobie. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
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Bardzo dziekuje. Teraz ja w kilku zdaniach. Nastepnie oddamy glos goSciom, a potem,
ewentualnie, druga tura wypowiedzi postéw.

Panie ministrze, zwracam sie do pana — w mojej ocenie — w bardzo waznej sprawie.
W sprawie waznej dla mnie, ale pewnie nie tylko. Zwracam sie do pana jako byly minister
zdrowia, posel, lekarz — jesteSmy zbiezni w tym wszystkim — a takze jako ojciec. Uwa-
zam, ze pan bedac ministrem zdrowia wypowiedzial stowa, ktore sg niegodne nie tylko
ministra zdrowia, ale i polityka i ojca. Pan powiedzial publicznie, ze nie podalby pan
tabletki elleOne zgwalconej nastolatce, i zrobit to jako minister. To jest rzecz, ktora wia-
§ciwie zmienila moje rozumienie pana postawy i pana patrzenia na polityke. Te slowa,
ktoére pan wypowiedzial, wykopaly miedzy nami cywilizacyjny row. Mamy dwa komplet-

i.p.
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nie rézne spojrzenia na §wiat, na ludzi, na prawa ludzkie. I mam nadzieje, ze przyjdzie
czas, kiedy pan przeprosi za te stowa, bo ja czekalem wiele tygodni, zeby panu to powie-
dzie¢ prosto w oczy, ze nigdy nie spodziewalem sie tego typu stow z ust ministra, polityka
iojca.

Chce tez powiedzie¢ naszym widzom, Polakom, ze ta ustawa przejdzie, bo taka
jest matematyka. Przejada panstwo walcem ita ustawa wejdzie w zycie, i tabletka
bedzie na recepte. Pan rozpoczal jaki§ maraton utrudniania zycia kobietom. Chce wiec
powiedzie¢ wszystkim panstwu, ze musimy to jako§ przetrwac. Chce tez powiedziec,
ze w pierwszym dniu, kiedy odsuniemy was od wiadzy, przywrocimy w Polsce in vitro
i beda rodzic sie dzieci z in vitro. Chce powiedzie¢ wszystkim, ze w pierwszym dniu,
kiedy odsuniemy was od wladzy, przywrocimy standardy okotoporodowe, ktore zlikwido-
waliécie. Chce powiedzie¢ wszystkim, ktérzy nas dzisiaj ogladaja, ze w pierwszym dniu,
w ktorym wrocimy do wiadzy — a was odsuniemy od witadzy — Polki bedg miaty wolnosc
wyboru. I to nie minister Radziwill bedzie decydowaé o tym, w jaki sposéb bedg uzy-
wacé tabletek antykoncepcyjnych, kiedy i jak beda rodzily dzieci i czy in vitro bedzie
dozwolone, czy nie. Sktadam publiczng obietnice, ze zrobie wszystko, aby was odsunaé
od wladzy i zapewni¢ warunki wolnosci kobiet w Polsce, bo pan rozpoczatl po prostu diu-
gotrwalg wojne z kobietami — in vitro, standardy okoloporodowe i zaostrzanie przepisow
aborcyjnych. Prezes juz zapowiedzial — nie wiem, czy panstwo wiedza, ale dzisiaj padly
takie stfowa pana prezesa Kaczynskiego — ze dojdzie do zaostrzenia przepisow antyabor-
cyjnych. Czyli, mamy kolejny etap debaty.

Chce powiedzieé, zeby panstwo nie mieli zludzen - ta ustawa przejdzie bez zadnej
poprawki... Ja rozumiem panstwa emocje. Pani profesor, naprawde, prosze wyczekac,
wytrzymac... Bardzo panig prosze, zeby pani wytrzymata. Naprawde, staram sie nie
reagowac nerwowo na panstwa wypowiedzi, prowadzi¢ to w miare uczciwie. Juz zmie-
rzam do konca.

Chce tez powiedzie¢, panie ministrze, ze mimo iz pan tg tabletka robi pewnego
rodzaju ,,wrzutke” do ustawy, robi tam pan duzo waznych i bardzo ztych rzeczy. Wprowa-
dza pan przepisy, ktore, tak naprawde, rozregulowuja ustawe refundacyjng. Mowi pan,
ze to pan bedzie decydowac, ktore leki i na jaki czas bedg trafia¢ na liste refundacyjna,
a nie ustawa. W koncu, robi pan rzecz, ktora jest niezauwazalna i trudna merytorycznie,
ale jest kluczowa — daje pan sobie prawo do odwolania bez podania przyczyny cztonkéw
Rady Przejrzystosci i Rady do spraw Taryfikacji, czyli ludzi, ktérzy decyduja o tym, ktory
lek trafi na liste refundacyjng i w jakiej odptatnoSci. W zalozeniu te instytucje mialty
by¢ wolnym doradcg Ministra Zdrowia, niezwigzanym z Ministrem Zdrowia. Ustawowe
zapewnienie ich kadencyjnoSci byto wlasnie po to, zeby nie musieli sie ministra ba¢. Pan
wie, o czym mowie i ci, ktorzy znaja sie na tej ustawie tez wiedza, o czym moéwie. To jest
rozmiekczenie ustawy refundacyjnej i rozmiekezenie wyceny procedur medycznych.
I to jest najgorsze. Dla mnie, jest to ogromna hipokryzja. To w ogdle jest niebezpieczne.
Ja bym tego nie chcial bedgc ministrem i dziwie sie panu, ze daje pan sobie mozliwo§é
recznego manipulowania refundacjg — przepraszam sterowania, bo manipulowanie jest
zlym stowem - w przypadku ktérej méwimy o 11 mld z1. Pan to daje sobie we wiasne
rece. Ja sie panu dziwie. Niech pan to robi, ale to zle sie skonczy.

Oddaje glos gosciom. Bardzo prosze... Mamy taka zasade... Pan chce sie teraz odniesc.
Teraz bedzie méwil pan minister zdrowia. Uprzedze tylko gosci, jakg mamy zasade.
Kazdy bedzie mogl zabrac glos, ale kazdy musi sie przedstawic i powiedzie¢, jaka insty-
tucje reprezentuje. Pan minister, bardzo prosze.

Minister zdrowia Konstanty Radziwill:

i.p.

Dziekuje. Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, szanowni go$cie, szanowni panstwo,
przynajmniej w ostatniej wypowiedzi bylo co$ na temat inny niz jeden artykul w tej usta-
wie. Musze powiedziec, ze praktycznie rzecz biorac ustawa, ktéra wprowadza rozwigza-
nie dla nieszczesliwych pacjentow, ktérzy nie wpasowuja sie w standard opisany réznego
rodzaju przepisami, ze wprowadzamy dla nich ratunek, nie zostala w ogble zauwazona.
To jest jakas... Co$ tu jest niewlasciwego. Poniewaz jednak wielu z panstwa wypowia-
dato sie w sprawach dotyczacych tego wlasnie jednego artykutu, chcialbym sprostowac,
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bo myséle, ze sposob zaangazowania w te sprawe wykracza daleko poza te ustawe i mam
wrazenie, ze w zasadzie nie o to tu chodzi. Trzeba rozmawiac o meritum, wiec czuje sie
zobowigzany do tego. Niektorzy z panstwa poslow w zasadzie nie zadali pytan, tylko
komentowali, wiec nie bede sie do tego odnosié, zeby niepotrzebnie nie przediuzac.

Takie pomowienia czy inwektywy, jak zakaz antykoncepcji, wiezienie, podziemie,
§redniowiecze i wezwania do podania sie do dymisji z tego powodu, przyjmuje po pro-
stu jako nieporozumienie, bo przeciez Komisja nie ma potencjalnych wyborcow, wiec
szkoda panstwa energii na te deklaracje. Lista osob, ktore ogladajg nas przez Internet,
jest krotka i chyba to nie jest to miejsce. Na posiedzeniu Komisji, jest miejsce do pracy
i namawialbym do tego.

Pani posel Malecka-Libera jako jedna z nielicznych odnosita sie do meritum tej
ustawy. Mowila o poszerzeniu roli Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji
ijakby podjeta dyskusje na temat tego, czy opinie AOTMiT powinny byé¢ wigzace czy
tez powinny pozosta¢ w rekach ministra zdrowia. Chce zwrdci¢ uwage na to, ze faktycz-
nie one nie sg wigzace, ale nie sg wigzgce w ustawie refundacyjnej, ktéra wprowadzita
AOTMIT, od poczatku. Nic tu nie zmieniamy. Po prostu, tak byto. To jest cialo doradcze
i wydaje sie, ze tak powinno by¢. Najlepszym dowodem jest to, ze wszyscy moi poprzed-
nicy uznali, ze tak wlasnie ma by¢. W tym czasie rowniez pani posel Malecka-Libera
byla wiceministrem i jako$ nie zwracala uwagi na niewlaSciwosc tego rozwigzania. Mysle
wiec, ze po prostu tak powinno by¢.

Moéwila pani na temat tego, czy wiekszos¢ korzystajacych z tabletek ,dzien po”
to dorosli czy nie, i ze na podstawie badania mozna stwierdzic, ze to jest znaczna mniej-
szo§¢. Zwracam uwage na to, ze jedynym dostepnym badaniem w tym zakresie jest son-
daz firmy Millward Brown, ktory byl prawdopodobnie oparty na pytaniach zadawanych
ludziom - nie udalo mi sie znalez¢ informacji, jaka dokladnie to byta grupa, ale zwykle
sa to grupy rzedu 1000 os6b albo mniej — wiec wyciaganie z tego daleko idacych wnio-
skow, moim zdaniem, jest zupelnie bezzasadne. By¢ moze tak jest, a by¢ moze, nie.

Prosze panstwa, bardzo duzo oséb dywagowalo na temat tego — zreszta, byly wezwa-
nia, zebym w tym zakresie wyja$nil sprawe czy powiedzial, jak jest — czy tabletki tak
zwane dzien po, uliprystal, a dokladnie octan uliprystalu, to jest srodek wczesnoporonny.
Namawiam panstwa w tym duchu, w jakim juz parokrotnie wypowiadalem sie w prze-
szlo§ci, zeby nie uzywac nazw handlowych, nazw konkretnych preparatéw i nazw kon-
kretnych firm, tylko raczej sprowadzac dyskusje do spraw, a nie intereséw, bo to, prosze
panstwa, sg interesy, i to duze. Prosze panstwa, na ten temat nie ma po co debatowac.
Trzeba zajrze¢ do dokumentow.

Dokumenty, czyli Charakterystyka Produktu Leczniczego — bo to jest dokument — méwig
w przypadku tabletek ,,dzien po”, a konkretnie w przypadku uliprystalu — przypominam jed-
nak, ze to nie jest regulacja dotyczaca tylko tej jednej substancji, a wszystkich — ze to modu-
lator receptora progesteronowego. I w tej Charakterystyce Produktu Leczniczego jest bardzo
dokladnie powiedziane, ze ten modulator rzeczywiscie powstrzymuje owulacje, ale jest takze
mowa, ze to jest jego glowne dzialanie. O pobocznych dzialaniach w zasadzie nie czytamy
w tym dokumencie. Musze powiedzie¢, ze to jest zastanawiajgce, bo w przypadku preparatu,
ktory dziala podobnie, jakim jest lewonorgestrel, jest wprost powiedziane, prosze panstwa
— w ogole, tez jest ciekawe, jak sie czyta te dokumenty — ze dokladny mechanizm dziatania
lewonorgestrelu jako Srodka antykoncepcyjnego do stosowania w przypadkach naglych nie
jest znany, ale jest rowniez mowa o tym, ze dziata gléwnie — jak w przypadku uliprystalu —
poprzez zapobieganie owulacji i zaplodnieniu. I dalej czytamy, ze moze réwniez powodowaé
zmiany w endometrium, ktore utrudniajg implantacje. Jak to interpretowaé? Czy to znaczy,
ze moze dziala¢ wezesnoporonnie, czy nie? O to warto byloby zapytaé specjalistow. I specja-
liSci sie wypowiadali.

Jednym z takich specjalistow, znanych powszechnie na rynku medialnym, jest pan
dr Grzegorz Potudniewski, o ktorym pewnie wiekszos$c z panstwa styszata. Trudno go
posadzié¢ o jaka$ straszng prawicowosc albo katolicko§é albo nie wiem, co jeszcze. On
moéwi o tym, jak to dziala. Pytaja o to dla gazety, ktora tez niespecjalnie sprzyja obec-
nemu rzadowi, co to jest ta tabletka o tej nazwie, ktorej nie wymienie i jak dziata ten
specyfik. On méwi miedzy innymi o hamowaniu owulacji, ,,A po trzecie...” - méwi pan

i.p.
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doktor — ,,ellaOne...” - przepraszam, jednak wymienitem, ale nie jestem pierwszy — ,,...
dodatkowo moze takze utrudnia¢ implantacje zarodka w $cianie macicy”. Na to, redak-
tor pyta ,,Czy to znaczy, ze jest to Srodek wezesnoporonny?”. I pan doktor odpowiada
co$ zupetnie zaskakujgcego. ,,Zgodnie z definicjg Swiatowej Organizacji Zdrowia nie jest
to Srodek wczesnoporonny. Swiatowa Organizacja Zdrowia stoi na stanowisku, ze cigza
zaczyna sie w momencie zagniezdzenia sie zarodka i dopiero od tej chwili mozna mowié
o poronieniu. Niemniej, dla os6b, ktore za poczatek zycia uwazaja samo powstanie
zarodka, stosowanie tego Srodka moze by¢ kontrowersyjne”. Prosze panstwa, c6z to zna-
czy innego niz to, ze ten $rodek moze powodowac — w zaleznoSci od dnia czy momentu,
w ktorym zostal przyjety — ze dalszy rozwéj cigzy nie jest mozliwy. Tak po prostu jest...

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Panie ministrze, przepraszam. Prosze o cisze na sali. Szanowni panstwo — panie i pano-
wie postowie oraz goscie.

Minister zdrowia Konstanty Radziwill:

Dziekuje, panie przewodniczacy. Przepraszam za te szczegoly, ale jak bylem wzywany...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Nie, panie ministrze, sekunde. Ja uciszam sale, nie przerywam panu wypowiedzi. Bardzo
prosze, sluchaliSmy siebie wzajemnie przez dwie godziny, teraz wystuchamy ministra.
Ma do tego prawo. A za chwile bedg méwic goScie. Bardzo prosze.

Minister zdrowia Konstanty Radziwill:

i.p.

Tyle faktow, prosze panstwa. Wyciaganie wnioskéw, to dla kazdego zadanie osobiste.

Jak wyglada sytuacja tego leku w Europie? Na ten temat tez bylo bardzo duzo mowy.
Otoz, prosze panstwa, mysle, jest duza niewiedza w tym zakresie. Faktycznie, Euro-
pejska Agencja Lekow ten jeden lek, o ktorym przeciez ustawa nic nie méwi — ustawa
moéwi o wszystkich preparatach antykoncepcyjnych o dzialaniu hormonalnym — a o kto-
rym tyle bylo tutaj mowy, tylko w niektorych krajach jest dostepny bez ograniczen i bez
recepty. Przytlaczajaca wiekszo§¢ krajow europejskich i to tez jest znaczace — wprowa-
dzita réznego rodzaju ograniczenia, ktore byly mozliwe na gruncie europejskiego prawa.
Od koniecznoSci konsultacji z farmaceuta, do recepty. Rozne sg te rozwigzania i my roz-
mawiamy o rozwiazaniu. Jedno jest jednak pewne - jezeli 20 krajow wprowadzilo r6znego
rodzaju ograniczenia, to nie pozostawajmy tutaj w nieprawdziwym przekonaniu, ze oto
decyzja Europejskiej Agencji Lekéw oznacza, ze my w sposob bezrefleksyjny musimy
zrealizowac to literalnie tak, jak zostalo powiedziane, czyli bez recepty. Sg przeciez roz-
nego rodzaju mozliwosci. To jest legalne z punktu widzenia prawa europejskiego i z tego
korzystajag rozne kraje w r6zny sposob.

Najlepszym dowodem tego — w momencie, kiedy ta decyzja w EMA zapadta —iz nie jest
to nowy pomysl, ze dyskutujemy na ten temat, jest stanowisko polskiego rzadu, moich
poprzednikéw, ktorzy poprzez swojego przedstawiciela w EMA, po pierwsze, sprzeciwiali
sie tej decyzji, a po drugie, zapowiadali wielokrotnie, takze w mediach, ze wprowadza
roznego rodzaju ograniczenia, jakie tylko sg mozliwe. Jednym z ograniczen, na ktore sie
zdecydowano, byla decyzja, aby ten preparat nie byl dostepny dla oséb ponizej 15 roku
zycia. To rzeczywiScie jest ograniczenie, ktore tez nie wynika wprost z decyzji EMA.
Czyli, mozna powiedzie¢, ze my po prostu modyfikujemy te decyzje. To nie jest zadna
rewolucja. Po prostu, zdajemy sobie sprawe z tego, ze to jest preparat, ktory moze by¢
niebezpieczny. Gdyby nasi poprzednicy uwazali, ze tak nie jest, to tego ograniczenia
do 15 roku zycia by nie bylo. Przeciez, prosze panstwa, leki tego typu, jak na przyklad,
roznego rodzaju preparaty acetaminofenu czy inne preparaty przeciwbolowe i prze-
ciwgorgczkowe moga by¢ kupione nawet przez osoby mlodsze i nie ma zadnego przepisu,
ktory o tym moéwi. Prawda? Podaje to jako przyktad.

Dlaczego my uwazamy, ze ten preparat, czy w ogéle preparaty antykoncepcyjne moga
by¢ niebezpieczne? Prosze panstwa, znowu odesle panstwa do Charakterystyki Pro-
duktu Leczniczego w przypadku dwoch preparatéw o takim dziataniu, ktore sg dostepne
na polskim rynku. Otoz, dokumenty te zawieraja réznego rodzaju ostrzezenia — o bez-
wzglednych przeciwwskazaniach juz byla tu mowa, wiec nie bede ich powtarzat; o inte-

25




PELNY ZAPIS PRZEBIEGU POSIEDZENIA:
Komisyi Zorowia (NR 72)

rakcjach z roznymi lekami; o szczegdlnej ostroznosci wymaganej w niektérych sytu-
acjach zdrowotnych kobiety. W przypadku tego preparatu, ktory wzbudza najwiecej
emocji, jest to okoto 10 stron bitego druku. Prosze panstwa, trudno sobie wyobrazic¢,
ze 15-lataka przeczyta to w Internecie i dopiero potem uda sie do apteki kupi¢ preparat.
Wobec tego ja uwazam, prosze panstwa, ze jest w pelni uzasadnione, aby w tym przy-
padku, tak samo, jak w przypadku bardzo wielu innych lek6w, wprowadzi¢ takg zasade.

Padaly tutaj rowniez tego typu argumenty, ze przeciez ten preparat musi by¢ dostepny
szybko, a okres oczekiwania na wizyte u lekarza ginekologa jest diuzszy. Po pierwsze,
nigdzie nie jest powiedziane, ze ta recepta musi by¢ wystawiona przez lekarza gineko-
loga. Moze jg wystawi¢ kazdy lekarz, zgodnie z przepisami. A po drugie, jest wiele lekow,
ktore naprawde trzeba zastosowac w przypadkach naglych i tez sa na recepte.

Takim najbardziej dramatycznym przykladem sg preparaty epinefryny, adrenaliny,
dostepne w amputkostrzykawkach dla oséb, na przyklad, uczulonych. To sg preparaty,
ktore trzeba zastosowac natychmiast, w ciagu sekund, zeby uratowac zycie czlowieka,
ktory wchodzi we wstrzas anafilaktyczny. I to nie jest preparat, ktory jest dostepny bez
recepty, prosze panstwa. Trzeba zaopatrzyc sie w niego wczesniej i go miec ze sobg. Takie
sg zasady. Oczywiscie, gdyby doszlo do jakiej$ sytuacji zupelnie niezwyklej, to prawdo-
podobnie nie dosztoby do ukarania osoby, ktéra wydataby ten lek bez recepty, ale nie
moéwimy o takich sytuacjach.

Prosze panstwa, mysle, ze powinien tez wytlumaczy¢ sie z tego, do czego wzywali
mnie niektorzy postowie, takze pan przewodniczacy, to znaczy, jak to jest z moimi oso-
bistymi wypowiedziami. Ja chce tutaj po prostu da¢ §wiadectwo, i daje. Potwierdzam,
ze nie widze zadnych powodéw, zeby zabic¢ dziecko, niezaleznie od tego, w jakich oko-
liczno$ciach ono sie poczeto. To jest moje stanowisko.

A jezeli chodzi o moje rodzinne sprawy, to kto§ pytal, czy mam corke. Mam 4 corki
i duzo wiecej wnuczek. I w kazdym takim przypadku — oéwiadczam to uroczyscie — gdyby
doszto do takiego strasznego nieszczesScia, o jakim panstwo moéwig, to z cala pewnoScig
otoczylbym mitosécig swoje dziecko i swojego wnuka. To jest moje stanowisko. To nie
ma nic wspolnego z mojg funkcja. Mam prawo do tego, zeby trzymac sie swojego sumie-
nia i nie zostawiam go przed gabinetem, jak niektorzy moi poprzednicy, co sumienie
zostawiali przed gabinetem.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):
Panie ministrze, dziekujemy bardzo za wypowiedz. Zanim oddam glos goSciom, chcial-
bym tylko poprosi¢ pana o jedna rzecz, zeby pan byl taskaw trzymac sie koryta rzeki.
Pan przytoczy! tu przyklad adrenaliny, leku, ktéry podje sie najczeSciej na oddziatach
intensywnej terapii, w sytuacjach wyjatkowych, ratujacych zycie i zawsze musi to zrobic
lekarz. W sytuacjach wyjatkowych moze to zrobié¢ pacjent...

Minister zdrowia Konstanty Radziwill:
Nie. Przepraszam panie przewodniczacy...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Skoncze i bedzie pan mowic. Mowie, ze w sytuacjach wyjatkowych moze to zrobic kto§,
kto nie jest lekarzem. Pan méwi o leku olbrzymiego zagrozenia medycznego i poréwnuje
z tabletkg zarejestrowang przez Unie Europejska w trybie bez recepty. Chodzi tylko o to,
zeby tego nie zestawiaé, bo to sg dwa rozne leki. I pan, i kazdy lekarz to wie.

Goécie. Bardzo prosze, po kolei, z dyscypling czasowa. Uprzedzam panstwa... Momen-
cik, pani poset. Musimy przez to przebrnaé¢ w jakiej$ kolejnoéci. Uprzedzam goSci o okoto
minutowej dyscyplinie czasowej wypowiedzi. Prositbym, jesli mozna, o niepowtarzanie
argumentow. Bylbym, wdzieczny.

Bardzo prosze, pani. Prosze o przedstawienie sie i powiedzenie, kogo pani reprezen-
tuje... Prosze blizej mikrofonu, nic nie slyszymy.

Przedstawicielka Czarnego Protestu Aleksandra Sniegocka-Gozdzik:
Aleksandra Sniegocka-Gozdzik, Czarny Protest. Witam serdecznie. Pierwsza rzecz.
Zaczne od faktow, ktore sg znane kazdej normalnej kobiecie. Nie jestem lekarzem i nie
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zamierzam by¢ lekarzem, natomiast potrafie bardzo szybko znalez¢ takie informacje
w Internecie.

Zaczne od ulotki Ibupromu, ktéra ma 7 stron, a wymienione skutki uboczne to: bél
glowy, niestrawnosc, bol brzucha, nudnoSci, biegunka, zaburzenie dzialania nerek, krwa-
wienie z przewodu pokarmowego. Ten lek jest dostepny bez ograniczenia wiekowego,
a chcecie zabroni¢ nam ostatniej mozliwosci ratunku. Nie chcecie aborgji, straszycie
tym, ze zabronicie jej calkowicie, ale robicie wszystko, zeby kobiety staty przed takimi
wyborami. Zabieracie nam ratunek. Nie traktujecie nas jak ludzi. I to jest chyba naj-
gorsze, dlatego, ze za kazdym razem styszymy od was, ze dzieci nienarodzone, zarodki,
to ludzie. A my? Czy my, wedlug was, jesteSmy ludzmi? Tez zaslugujemy na wsparcie...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Bardzo prosze o przestrzeganie dyscypliny czasowej, jak prosil pan przewodniczacy.

Przedstawicielka Czarnego Protestu Aleksandra Sniegocka-Gozdzik:

OczywiScie, juz. Dlaczego...?

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Dziekuje uprzejmie i powtarzam prosbe pana przewodniczgcego, aby nie
powtarza¢ argumentow, ktore w tej dyskusji juz wielokrotnie padaly. Bardzo prosze, pani.

Adwokat Izby Gospodarczej ,,Farmacja Polska” Katarzyna Czyzewska:

Dzien dobry. Katarzyna Czyzewska Izba Gospodarcza ,,Farmacja Polska”. Przepraszam
za moj glos.

Panie przewodniczacy, drodzy panstwo, chciatabym wradci¢ do dyskusji o wiasciwym
projekcie ustawy, czyli o zmianie w zakresie umozliwienia pacjentom ratunkowego
dostepu do technologii lekowych, zmiany bardzo waznej. Jak powiedzial tutaj pan mini-
ster, jest to narzedzie, ktére ma uszczelnic¢ system refundacji poprzez danie ratunko-
wego narzedzia pacjentom. Chcialabym tylko zwrdci¢ uwage na dwie kwestie i poprosic
o wypowiedz, czy majg one szanse jeszcze sie zmieni¢ w projekcie.

Mianowicie, w samej instytucji ratunkowego dostepu do technologii lekowych pewne
warunki i rozwigzania legislacyjne mocno ogranicza pacjentom realny dostep do tego
leczenia. Przykladowo, jest powiedziane, ze pacjent bedzie mial szanse uzyskaé¢ zgode
na leczenie ratunkowe tylko po wyczerpaniu ,,wszelkich dostepnych, juz finansowa-
nych technologii medycznych w danym wskazaniu”, co oznacza przeleczenie pacjenta
kazdg mozliwg technologia, dokonanie kazdego mozliwego zabiegu, zanim bedzie mozna
poda¢ lekarstwo, ktore, zdaniem lekarza prowadzacego, na przyklad, jest potrzebne
i konieczne.

I druga rzecz, niezmiernie istota. Nie w samej ustawie o §wiadczeniach opieki zdro-
wotnej finansowanych ze srodkéw publicznych tylko w ustawie refundacyjnej, propo-
nujg panstwo zmiane okreséw obowigzywania decyzji refundacyjnych z okresow statych
dwu, trzy, piecioletnich na okres do pieciu lat. Argumentujg to panstwo koniecznoscig
uelastycznienia okresow refundacyjnych i umozliwienia ministrowi zdrowia bardziej
elastycznego reagowania poprzez decyzje refundacyjna na sytuacje rynkowa. Zauwaz-
cie jednak panstwo, ze to uelastycznienie odbedzie sie kosztem stabilnoéci systemu dla
wnioskodawcow, ktorzy negocjujac sprawe refundacyjng nie bedg jeszcze wiedzieli...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Bardzo bym prosil o zmierzanie do puenty...

Adwokat IG ,, Farmacja Polska” Katarzyna Czyzewska:

Przepraszam?

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Bardzo bym prositbym konczy¢ wypowiedz, bo zgodnie z tym, co méwit...

Adwokat IG ,,Farmacja Polska” Katarzyna Czyzewska:

i.p.

Tak. Tylko jedna rzecz. To jest rowniez stabilno$¢ systemu dla pacjentow i dla lekarzy.
Pacjent zyska refundacje leku, na przyktad, na 3 miesiace.
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Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Teraz moze z tej strony. Pan, bardzo prosze.

Przedstawicielka Koalicji ,,Mam Prawo” Agnieszka Grzybek:

Agnieszka Grzybek...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dobrze, pani. Bardzo prosze.

Przedstawicielka Koalicji ,,Mam Prawo” Agnieszka Grzybek:

Agnieszka Grzybek, Fundacja na rzecz Rownoéci i Emancypacji STER. To, co mnie ude-
rzylo w tej dyskusji ze strony wielu postéw i postanek, to przede wszystkim bardzo pater-
nalistyczny stosunek do kobiet i traktowanie ich w taki sposéb, jakby nie potrafily czy-
ta¢, myslec i samodzielnie podjaé decyzji. Mam jednak pytanie do pana ministra zdrowia.

Preparat ellaOne jest dostepny bez recepty od lipca zesztego roku. Czy Ministerstwo
Zdrowia przeprowadzilo badania, ktore by wskazywaly na to, ze sg jakie§ niebezpieczne
sytuacje zwigzane ze stosowaniem tego leku?

I drugie pytanie. Na rynku jest wiele preparatéw leczniczych, ktore sg dostepne bez
recepty. Czy Ministerstwo Zdrowia zamierza wprowadzi¢ ograniczenia dotyczace §rod-
kow przeciwbdlowych, syropow, ktore sg dostepne, a rowniez powodujg duzo skutkéw
ubocznych? Dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje uprzejmie. Dziekuje tez za dyscypline czasowa. Bardzo prosze, pan.

Rzecznik Fundacji Onkologicznej ALIVIA Wojciech Wisniewski:

Wojciech Wisniewski, Fundacja Onkologiczna ALIVIA. Mam upowaznienie do repre-
zentowania szesnastu organizacji wspierajacych pacjentow onkologicznych od Sanoka
do Jeleniej Géry i od Krakowa po Tréjmiasto.

W odniesieniu do projektu ustawy faktycznie widzimy koniecznos¢ zwiekszenia zdolno-
Sci organizacyjnych zmierzajacych do rewizji koszyka $wiadczen gwarantowanych. Sami
uczestniczymy w dyskusjach nad wprowadzeniem chociazby §wiadczenia kompleksowego
leczenia raka piersi, natomiast takich potrzeb zmian w koszyku jest bardzo wiele.

Odnoénie do czesci projektu ustawy, ktora dotyczy ratunkowego dostepu do tech-
nologii lekowych, chcielibySmy zapyta¢, w §lad za pytaniem pani przewodniczgcej
Beaty Mateckiej-Libery, czy opinie Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji
moglyby by¢ publikowane w Biuletynie Informacji Publicznej. To jest cenna informacja
dla pacjenta.

Ponadto mam tez uwage, ktéra dotyczy ratunkowego dostepu do lekow, ale nie dotyczy
ich finansowania ze Srodkéw publicznych. Czyli, chce powiedzieé¢ o tym, czego ta ustawa
nie reguluje. Mianowicie, nie wiem, czy panstwo to wiedza, ze pacjent, ktory zakupi
lek onkologiczny czesto za kilkadziesiagt albo nawet kilkaset tysiecy zlotych, nie moze
liczy¢ na jego podanie w oérodku, ktory ma podpisang umowe z Narodowym Funduszem
Zdrowia. To wynika z art. 35 ustawy o $éwiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze Srodkow publicznych.

Nasza organizacja pomaga 1/4 tysiaca osob z catego kraju zbieraé §rodki na leczenie
niefinansowane przez platnika publicznego i to jest realny problem, z ktérym bardzo
wiele osob spotyka sie w trudnej drodze przez chorobe. Chciatbym wiec zapyta¢ pana
ministra, czy widzi pan szanse na wprowadzenie mozliwoSci podania leku nierefundowa-
nego w oS§rodku, ktory ma podpisang umowe z NFZ, bo jezeli panstwo nie jest w stanie
pomoc tym pacjentom, to niech przynajmniej nie przeszkadza.

Mam nadzieje, ze Komisja zgodzi sie na uczestnictwo przedstawiciela organizacji
pacjentéw w procesie legislacyjnym. Bedziemy zglaszaé propozycje poprawek, prosze
wiec postow o ich przejmowanie. Pieknie dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
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Przedstawicielka Koalicji ,Mam Prawo” Kamila Ferenc:

Kamila Ferenc, Federacja na rzecz Kobiet i Planowania Rodziny. Chciatabym zwrdcié
uwage na kilka kwestii.

Pierwsza, to blad logiczny uzasadnien Ministerstwa. W komunikacie Ministerstwa
Zdrowia z 14 lutego 2017 r. czytamy, ze obradowany dzisiaj projekt ograniczy dostep
do tabletek ellaOne - tak, nazwa handlowa uzyta w komunikacie Ministerstwa — i uczyni
to przepisem dotyczacym produktu leczniczego o charakterze antykoncepcyjnym. Tak
wiec, ellaOne nie moze by¢ niczym wiecej niz produktem antykoncepcyjnym, skoro takim
przepisem jest regulowana. Nie jest to Srodek poronny, réwniez ze wzgledu na opinig
Europejskiej Agencji Lekow i Swiatowej Organizacji Zdrowia.

Co dalej? Nie ma wskazan do wzmozonej kontroli lekarskiej przy przyjmowaniu
ellaOne, poniewaz skutki uboczne, takie jak béle glowy, nudnosci, bole brzucha czy
bolesne okresy to sg dolegliwosci, z ktorymi my, kobiety, zmagamy sie co miesigc przy
miesigczce i jest to traktowane jako naturalne cierpienie, ktére musimy znosic. Co wie-
cej, kiedy obowigzywaly recepty na ellaOne, kontrola lekarska, czyli wizyta u lekarza,
polegala na tym, ze trwata 5 minut. Padalo pytanie, co sie stato, a potem byta wypisy-
wana recepta. Odkad nie obowigzujg recepty na ellaOne nie odnotowano ani jednego
przypadku, kiedy dosztoby do utraty zdrowia lub zycia na skutek zazycia tego preparatu.

Ponadto, panstwo, jako sprawujacy mandaty postow i postanek, muszg wzigc¢ odpo-
wiedzialno$c za koszty spoleczne, jakie bedg w wyniku ograniczania dostepu do tego
preparatu, czyli, wiecej aborcji w podziemiu, uderzenie w najbiedniejsze grupy spoteczne
i krzywdy polegajace na niechcianej cigzy. Zawracam tez uwage na opinie Biura Ana-
liz Sejmowych - jest to organ wewnetrzny Sejmu, ktory opracowal opinie do tego pro-
jektu — zgodnie z ktorg, brak jest racjonalnego uzasadnienia do zmiany trybu regulacji
dotyczacych produktéw antykoncepcyjnych z indywidualnej decyzji na spetryfikowanie
tego w ustawie, ze odtad wszystkie leki antykoncepcyjne, rowniez te awaryjne, beda
na recepte. Nawet BAS nie widzi uzasadnienia tego.

Chciatabym tutaj zaapelowaé, zwlaszcza do postéw Prawa i SprawiedliwoSci oraz
Kukiz15. Panstwa wyborcy wybacza panstwu odrzucenie tego przepisu w omawianym
projekcie, natomiast miliony kobiet, ktore wyjda na ulice, bedg protestowaé przeciwko
temu prawu, ktore jest nieakceptowane spolecznie, a brak akceptacji spolecznej, brak
legitymizacji dla prawa, to jest brak jego poszanowania i szara strefa, podziemie, a takze
protesty. Prosze wiec zauwazy¢, ze miliony kobiet w wieku reprodukcyjnym, ale nie
tylko, wyjda na ulice i bedg protestowac. Natomiast panstwa prawicowy elektorat — tak
mi sie wydaje — przelknie te pigutke, jezeli panstwo odrzuca ten projekt. Dlatego apeluje
o odrzucenie, ale nie catego projektu, tylko tego przepisu dokonujacego zmian w ustawie
- Prawo farmaceutyczne...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Prosze zawezaé wypowiedz...

Przedstawicielka Koalicji ,,Mam Prawo” Kamila Ferenc:

Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Postaram sie wskazywac raz z lewej, raz z prawej strony. Pani po lewej stronie, na koncu.
Prosze sie przedstawic.

Przedstawicielka Czarnego Protestu Anna Prus:

i.p.

Dzien dobry. Anna Prus, Czarny Protest. Chciatabym zapytac, dlaczego panstwo uparcie
ignorujg statystyki, poniewaz w ciggu siedmiu lat stosowania pigulki ellaOne w Polsce
na 374 797 przypadkow zazy¢ bylo wylacznie 81 zgloszonych powiktan. To jest bardzo
maty odsetek.

Chciatbym takze zapytaé, czy panstwo zdajg sobie sprawe z tego, ze powolywanie sie
na ochrone zdrowia tych 2% nastolatek i kobiet, ktore zazyly pigutke, jest sprzeczne
z ich decyzja, ktora prowadzi do niedopuszczenia do dojécia do cigzy, poniewaz kobieta,
ktora w cigze zaj$c nie chce, znajdzie droge do jej usuniecia. Jezeli nie zazyje pigulki
ellaOne, to moze Sciagnaé z zagranicy pigulke wczesnoporonng i wtedy na pewno nie
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wejdzie w gre wizyta u lekarza ani kontrola lekarska, poniewaz klimat mamy, jaki mamy
i niestety, aktualna atmosfera w kraju temu nie sprzyja. Jezeli nie pigutka wczesnopo-
ronna, to aborcja w podziemiu, co takze jest zagrozeniem dla zdrowia i zycia kobiet.
Mam wiec pytanie, jaki cel majg panstwo w tym, zeby doprowadzié¢ do zwiekszenia liczby
niebezpiecznych aborcji. Zapytam tez, dlaczego powolujemy sie na zwierzchnikow Waty-
kanu, a nie lekarzy i statystyki. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Bardzo dziekuje. Bardzo prosze, pani.

Przedstawicielka Koalicji ,,Mam Prawo” Natalia Jakacka:
Dzien dobry. Nazywam sie Natalia Jakacka i jestem lekarzem ze Szpitala Klinicznego
Centrum Medycznego Ksztalcenia Podyplomowego.

Na poczatek chciatabym powiedzie¢, ze rozumiem, iz nie wszyscy panstwo, ktorzy
uczestnicza w obradach Komisji Zdrowia, sa lekarzami, natomiast pozwole sobie zasu-
gerowac wszystkim panstwu lekture, polecam: ,Octan uliprystalu — Charakterystyka
Produktu Leczniczego, pkt. 5.1 Wiasciwosci farmakodynamiczne”. Jest tam napisane,
ze gléwne dzialanie octanu uliprystalu, selektywnego modulatora receptora progestero-
nowego, polega na hamowaniu owulacji. A skoro jego gléwne dziatanie polega na hamo-
waniu owulacji, to znaczy, ze w wyniku zazycia tego leku do cigzy nie moze dojs¢, dlatego,
ze nie moze doj$¢ do zaplodnienia ani, tym bardziej, nie moze doj$¢ do zagniezdzenia
blastocysty, a poronienie — przypominam - to jest przedwczesne zakonczenie cigzy przed
22 tygodniem. W zadnym wypadku nie moze by¢ tak, ze ten lek ma dzialanie poronne.
Mozemy oczywiscie spekulowaé i méwic, ze nie znamy wszystkich mechanizmow dzia-
lania lekéw, ale to dotyczy wszystkich preparatow zarejestrowanych w Polsce... Jestem
bardzo spokojna.

I chcialabym tez powiedzie¢ wszystkim panstwu, ktorzy powoluja sie na to, ze ten
lek niby powoduje burze hormonalng u nastolatek, ktére go przyjmuja — prosze pomy-
§le¢, jakie obcigzenie dla organizmu mlodej kobiety, nastolatki, moze mieé cigza. Jesli
panstwo martwig sie o to, jakie efekty zdrowotne wywoluje jednorazowe zazycie takiej
tabletki, to prosze pomys§leé o tym, jakie zmiany hormonalne zachodzg w ciele kobiety,
ktora jest w cigzy przez 9 miesiecy. Chcialabym tez panstwu powiedzie¢, ze cigza tez
moze by¢ zagrozeniem dla zycia.

Przeczytam panstwu liste krajow Europy, w ktorych preparaty antykoncepcji awaryj-
nej sg dostepne bez recepty. Jest to lista, ktorg sporzadzitam przed chwilg. Zaczynam:
Albania, Austria, Bulgaria, Cypr, Czechy, Dania, Estonia, Finlandia, Francja, Niemcy,
Irlandia, Wlochy, Litwa, Holandia, Norwegia, Portugalia, Stowacja, Hiszpania, Szwecja,
Szwajcaria, Turcja, Wielka Brytania. Bardzo dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Bardzo pani dziekuje. Przepraszam, dopytam tylko. Czy pani jest lekarzem z CMKP?

Przedstawicielka Koalicji ,,Mam Prawo” Natalia Jakacka:
Tak, ze szpitala Orlowskiego.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
To niech sie pani trzyma.

Przedstawicielka Koalicji ,,Mam Prawo” Natalia Jakacka:
Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Bardzo prosze, pani.

Przedstawicielka Koalicji ,,Mam Prawo” Antonina Lewandowska:
Antonina Lewandowska, Grupa Edukatoréw Seksualnych ,,Ponton”, Grupa Edukator-
ska Te Tematy. Panstwo tutaj bardzo duzo méwia o zdrowiu mtodych kobiet, o tym,
jak one sie czujg, czego potrzebuja. W przeciwienstwie do czesci obecnych tutaj postow
i postanek, ja mam z tymi mlodymi osobami kontakt praktycznie staty, bo z nimi pra-
cuje. Powiem panstwu, ze nie wiem, ile razy widzialam strach i przerazenie w oczach
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mlodych kobiet. Nie wiem, jak bardzo panstwo musza byé przekonani i zapatrzeni
w swoja ideologie i w swoja wiare, ze chcg doprowadzi¢ do powrotu sytuacji, w ktore;j
dzwonila do mnie dziewczyna, moja kolezanka ze wsi, ktora jechala po tabletke ,,po”
do weterynarza, bo zaden lekarz nie chcial jej przepisac.

Czy panstwo zdajg sobie sprawe z tego, jakie skutki bedzie mie¢ wprowadzenie
recepty? To prawda, bardzo niewiele mlodych kobiet zazywa te tabletke, ale te, ktore
zazywaja, naprawde jej potrzebuja. To nie sg cukierki. Panie ministrze, ja parokrotnie
komentowalam pana stowa w mediach — pan nie ma dowodéw na to, ze kobiety lykaja
to jak cukierki. Po prostu, nie ma.

Jestem studentka socjologii i moge panu w tej chwili powiedzieé, ze badania Millward
Brown sg istotne statystycznie i naprawde wszystko jest z nimi w porzadku. Nie jest tak,
jak panstwo twierdza, ze jedyna stuszna linia przekazu, edukacji, nawet nie seksualnej,
bo pan wprost mowi, ze nie wpusci nas do szkét... Niech pan sie nie przejmuje. My znaj-
dziemy droge do mlodziezy, bo mlodziez sama do nas przychodzi.

Natomiast, odno$nie do tego, ze edukacja seksualna jest podstawowym prawem czto-
wieka — co wiecej, bezstronna edukacja seksualna - tak orzekt Trybunal Praw Czlo-
wieka w 1976 r. Po prostu, nikt na to nie zwraca uwagi. Drodzy panstwo, przestanmy
sie ludzic i przestanmy powtarzac, ze tutaj chodzi o cokolwiek innego niz wprowadzenie
jedynego stusznego trybu myslenia. Nie chodzi o jakgkolwiek ochrone zdrowia kobiet,
bo gdyby tak byto, to nie zmuszaliby panstwo do rodzenia dwunastolatki, ktéra w trak-
cie porodu moze umrzec¢ i nie doprowadzaliby panstwo do sytuacji, w ktorej moja inna
kolezanka... Przezytlam to naprawde. Siedziatam przy 16zku szpitalnym dziewczyny, kto-
rej pekla macica przy nielegalnej aborgji. I panstwo chcg po prostu tej sytuacji, a nawet
jej zaostrzenia. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Dziekuje. Kto z panstwa? Las rak. Najpierw goscie. Wyczerpiemy liste gosci.
Bardzo prosze, oddaje pani glos. Prosze sie przedstawic.

Przedstawicielka Koalicji ,,Mam Prawo” Martyna Rowniak:

Dzien dobry. Martyna Rowniak. Ja jestem z Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego
1 z organizacji...

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Prosze troszeczke dalej od mikrofonu. Bedzie latwie;.

Przedstawicielka Koalicji ,Mam Prawo” Martyna Rowniak:

i.p.

...Medical Students for Choice. Chcialabym wroci¢ do przywolywanego tu kilkukrotnie
badania Millward Brown. Ono nie bylo prowadzone na pacjentkach ani klientach aptek,
ale na pracownikach dokladnie 302 aptek. Zlecone zostalo na polecenie pani doktor, pani
profesor ginekolozki, seksuolozki i endokrynolozki, pani Wioletty Skrzypulec-Plinty,
ktora ma ponad 30-letnie doSwiadczenie. Chcialabym tu zacytowaé jej slowa, ponie-
waz ona w podsumowaniu do tego badania jasno wyrazila swoje zdanie: ,,Dostepnosé
leku ellaOne bez recepty nie stanowi ryzyka naduzywania go przez polskie nastolatki”.
To jest specjalistka z ponad 30-letnim do$wiadczeniem. Nie sgdze, ze na sali znajde
kogo$ z wiekszym doswiadczeniem.

Nastepnie, ja juz mam naprawde do$¢ tych panstwa dowodow anegdotycznych,
ze znacie jakie$§ nastolatki biorgce te pigulki, bo to jest obraza dla mojego intelektu.
To jest juz nudne. Prosze wreszcie podaé jakie§ statystyki, na podstawie ktoérych twier-
dzg panstwo, ze nastolatki naduzywaja ellaOne.

Dalej. Chciatabym przypomnie¢ o tym, ze cigza, poza tym, ze jest dla kobiety stanem
bardzo przyjemnym, jezeli jest chciana, jest takze zagrozeniem zdrowia psychicznego,
jezeli jest niechciana. Jezeli troszczymy sie o cudze zdrowie i zdrowie kobiet w Polsce,
to powinniémy zmniejszy¢ liczbe niechcianych cigz poprzez edukacje seksualng, dostep
do antykoncepcji, ale takze dostep do antykoncepcji, jezeli inna metoda antykoncepcji
nie zadziatata. I naprawde, bardzo prosze, ufajmy kobietom, bo one doskonale wiedza,
co maja robic ze sobg i ze swoim cialem, a takze, co przyjmowac, a czego nie, zwlaszcza
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ze nie podaje sie takich argumentéw w przypadku wprowadzania bez recepty preparatu
zwanego potocznie viagra. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Dziekuje. Bardzo prosze, oddaje glos pani. Prosze sie przedstawic.

Dyrektor Federacji na Rzecz Kobiet i Planowania Rodziny Krystyna Kacpura:
Krystyna Kacpura, Federacja na Rzecz Kobiet i Planowania Rodziny. Ja chce zwrdcié
panstwu uwage, poniewaz bardzo wielu z panstwa postéw méwi o tabletkach wezesno-
poronnych, ze nie ma czegos$ takiego jak tabletka wczesnoporonna. Sg tabletki antykon-
cepcyjne i poronne. Jestem zdumiona, ze uzywa sie tego terminu, moze po to, zeby jakby
zlagodzi¢ nazwe dla tej tabletki. Jest to absolutnie tabletka antykoncepcyjna.

I jeszcze jedno zdanie na temat ich naduzywania przez Polki, juz nie méwie, ze mtode
dziewczyny. Na 24 kraje europejskie, w ktorych tabletka jest dostepna bez recepty, Pol-
ska pod wzgledem wielkoSci spozycia czy zakupu, zajmuje trzecie miejsce od konca.
Czyli, nie ma mowy o zadnym naduzywaniu.

Zdumiewa mnie tez, ze w kraju, w ktérym aborcja jest niedostepna, méwi sie o tabletce
poronnej. Jest to jakie$ nieporozumienie prawne, bo z jednej strony, mamy zakaz aborcji,
a z drugiej strony, wprowadzamy na rynek tabletke poronng. Niech panstwo sie zdecy-
duja, czy to jest tabletka poronna czy antykoncepcyjna.

Jezeli chodzi o skutki uboczne, to oczywiscie — z tego, co wiemy z Europejskiej Agen-
c¢ji Lekow — nasze Ministerstwo Zdrowia nie zglosilo zadnych powazniejszych skutkow
ubocznych wyniklych z uzywania antykoncepcji awaryjnej. Nie ma informacji na ten
temat, ze stosowanie jej bez recepty przyniosto szkode zdrowiu Polek.

Trudno tez pogodzi¢ mi sie z faktem, ze cala Europa, nawet kraje lepiej od nas rozwi-
niete, korzystajace z do§wiadczen i zdobyczy medycyny, pozwalaja na to, aby ich kobiety
sie truly, a jedynie nasz kraj i nasze Ministerstwo tak dba o nasze zdrowie, ze posta-
nowilo nam tego zakaza¢, bo sformulowanie pana ministra, ze kobieta bedzie mogta
poradzi¢ sie lekarza w sprawie antykoncepcji awaryjnej zakrawa na kpine. Czy bedzie
pytala lekarza, czy ma jej uzy¢, jezeli oczywiscie dostanie sie do niego w terminie? Dzie-
kuje bardzo.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):
Bardzo prosze. Oddaje pani glos.

Manager ds. innowagcji i public affairs INFARMA Zwiazku Pracodawcow Innowacyjnych
Firm Farmaceutycznych Anna Kacprzyk:
Dziekuje bardzo, panie przewodniczacy. Anna Kacprzyk. Reprezentuje Zwigzek Praco-
dawcow Innowacyjnych Firm Farmaceutycznych INFARMA.

Chcialabym troszeczke odejsc od tego watku, ktory teraz jest kontynuowany i zwro-
ci¢ uwage na inne istotne elementy, ktore znajduja sie w projekcie nowelizacji ustawy,
a odnoszg sie do ustawy w zakresie refundacji i — w naszej opinii — powinny by¢ reali-
zowane w ramach duzej nowelizacji ustawy refundacyjnej z uwagi na wskazanie tutaj
zmian w odniesieniu do §11 ust. 3, ktéry mowi, na jaki okres wydawana jest decy-
zja. Natomiast, w duzej ustawie refundacyjnej dokonywana jest jeszcze inna zmiana
w zakresie zmiany decyzji refundacyjnej z urzedu. Wplywa ona na to — akceptujac tutaj
te zmiane - ze jest to tylko fragment i element procesu refundacyjno-cenowego, ktory
powoduje, ze system ten jest nieczytelny, nieprzejrzysty i traci na stabilnoSci.

Jak widzimy w sprawozdaniu Ministerstwa Zdrowia z wykonania ustawy, proce-
dura refundacyjno-cenowa poddana jest tam do$c¢ duzej krytyce. Wazne by wiec byto,
aby te wszystkie zmiany byly kompleksowo ocenione. Poprosze jeszcze panig mecenas
o uzasadnienie odrebnego rozpatrywania zaproponowanych tutaj zmian, w oderwaniu
od duzej nowelizacji.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Dziekuje za wypowiedz. Kto jeszcze z panstwa chcialby zabrac¢ glos? Bardzo prosze, ale
prosze sie trzymac dyscypliny czasowe;.
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Ekspert INFARMA ZPIFF Paulina Kieszkowska-Knapik:

Paulina Kieszkowska-Knapik. Jestem adwokatem i ekspertem INFARMA. Pani Anna
Kacprzyk zajeta stanowisko dotyczace zmian w ustawie refundacyjnej. Jak widac, w tej
dyskusji utonely one w sprawie ellaOne, prosze panstwa, wiec by¢ moze powinny by¢
przeniesione w caloéci do duzej nowelizacji ustawy refundacyjnej, poniewaz, na przy-
klad zmiana w ustawie, w art. 11 ust. 3, to jest jakby glowa, a nogi tej zmiany sg w tak
zwanym DNU-R, czyli w duzej nowelizacji. Co wiecej, w duzej nowelizacji jest caty pro-
ces rozwojowego trybu refundacyjnego, ktory jest immamentnie zwigzany z tym, na ile
ina jakich warunkach firmy beda mogly dosta¢ decyzje i czy beda traktowane rowno.
W momencie, kiedy jest to okres do pieciu lat, kazda firma startuje bez punktu odnie-
sienia - jedna przygotuje analizy na dwa lata, inna na trzy lata, nie wiadomo na jakich
warunkach zostanie uznany ten okres. Przepis nie mowi, ze to ma by¢ negocjowane.
Mowi, ze po negocjacjach komisji minister uzna, na jakiej zasadzie. Wydaje mi sie,
ze powoduje to pewne rozchwianie, ktore stoi w kontrze do Strategii na rzecz Odpowie-
dzialnego Rozwoju, gdzie ma by¢é mowa o tym, ze cala duza nowelizacja ustala spdjne
zasady wejscia leku do refundacji.

Jesli moge jeszcze pozwoli¢ sobie na osobisty komentarz jako adwokata, ktory repre-
zentuje dzieci w sprawach o refundacje indywidualna z art. 39, chcialabym powiedzieg,
ze ciesze sie, iz ten przepis bedzie zmieniony. Prowadzitam dziesiatki spraw dla dzieci
i wszystkie sg wygrane. Wszystkie dzieci oczekujg na wykonanie tych wyrokéw oraz
zmiane tego przepisu. I ta zmiana o ratunkowym dostepie do technologii lekowej tez
jest tak wazna, ze powinna by¢ wyjeta z tego sosu dyskusji o ellaOne.

Ogolnie biorac, postulat jest taki, aby sprawy refundacyjne wyjac do duzej nowelizacji
albo ellaOne wyja¢ do innej nowelizacji, bo my czekamy, chcielibySmy zajaé sie meritum,
a to jest oczywiscie bardzo wazny problem, ale innej natury. O to wiec bySmy prosili.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Dziekuje. Kto jeszcze z panstwa? Moment. Bardzo prosze, oddaje glos panu, a potem
panu.

Prezes Zarzadu Izby Gospodarczej Wlascicieli Punktéw Aptecznych i Aptek Pawel

Klimczak:

Pawel Klimczak, Izba Gospodarcza Wlascicieli Punktow Aptecznych i Aptek. Ja tez
chcialbym odejsc...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Jeszcze raz prosze sie przedstawic, bo nie zrozumieliSmy.

Prezes Zarzadu 1G WPAiA Pawel Klimczak:

Pawel Klimczak, Izba Gospodarcza Wiascicieli Punktow Aptecznych i Aptek. Ja tez
chcialbym odej$é od tematu tabletki wezesnoporonnej i skupi¢ sie na samej ustawie,
poniewaz w naszej opinii, w tej ustawie znalazly sie rzeczy, ktoére znalezé sie nie powinny,
a sg zwigzane z uprawnieniami zawodowymi grupy zawodowej technikow farmaceutycz-
nych. To ani miejsce, ani temat, zeby tego typu sprawy podnosic, tym bardziej, ze one
dotycza bardzo duzej grupy zawodowej. Wiasnie dzisiaj, dwie godziny temu toczylismy
dyskusje na temat ,apteki dla aptekarza”, a teraz mamy ,,wrzute” — powiem kolokwial-
nie — czyli przepisy zupelnie niezwigzane z ta ustawa, bez jakichkolwiek konsultacji czy
powiadomienia wprowadzone do ustawy refundacyjnej z zamiarem - ze tak powiem —
umieszczenia w prawie farmaceutycznym. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Kto z panstwa jeszcze? Panu obiecatem. Bardzo prosze.

Prezes Federacji Pacjentow Polskich Stanistaw Mac¢kowiak:

i.p.

Stanistaw Mackowiak, Federacja Pacjentow Polskich i Krajowe Forum do Spraw Choréb
Rzadkich. Panie przewodniczacy, panie ministrze, kilka rzeczy zwigzanych z danymi.
Ot6z, na dzien dzisiejszy jest okoto 20 tys. wnioskow o refundacje w tak zwanym impor-
cie docelowym. Pozytywnie zalatwionych wnioskéw o import docelowy jest okoto 5 tys.
Szanowni panstwo, okoto 15 tys. wnioskow co miesigc nie ma mozliwoSci finansowania
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ze srodkéw publicznych. Propozycja tej ustawy jest niezwykle wazna. Zmiana art. 39
daje szanse chorym na choroby rzadkie na wyréwnanie szans w dostepnoéci do leczenia.
Powiedzialtbym, ze to jest zasadniczy element. Réwniez ratunkowy dostep do technologii
medycznych daje taka szanse dla tych chorych.

Moze nie bede zbytnio rozwijaé¢ tych tematow, tylko powiem, ze zmiana art. 39 daje
szanse na dostep niezarejestrowanych i niedostepnych lekow w tak zwanym imporcie
docelowym a RDTL daje dostep zarejestrowanych lekéw do szpitali. Natomiast jeszcze
jeden element nie zostal ujety w tych rozwigzaniach. Mianowicie, dostep do niezareje-
strowanych lekéw podawanych w szpitalach. Ten element nalezaloby w dalszych pra-
cach rozwinag.

Nastepna rzecz jest niezwykle wazna. Mianowicie, wreszcie minister do spraw zdro-
wia jest organem prowadzacym polityke zdrowotna, bo do tej pory byla sytuacja taka,
ze inicjatywe w tym zakresie mialy tylko i wylacznie podmioty odpowiedzialne, czyli
firmy farmaceutyczne, ktore chcialy wystgpic o refundacje danego leku, a wystepowa-
nie o refundacje wielu lekéw, ktore byly tanie, nie byto w interesie, cho¢ ich dostepno§é
byta niezwykle wazna dla pacjentéw. W zwigzku z tym, ogromna prosba o to, zeby ten
projekt w tym zakresie, o ktorym moéwie, byt jak najszybciej wprowadzony w zycie, zeby
ci pacjenci uzyskali szanse na wyréwnanie mozliwoSci dostepu do lekow ze srodkéw
publicznych. Dziekuje uprzejmie.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Czy teraz kto$ chce zabra¢ glos? Musimy podjaé¢ decyzje, czy nastgpi druga tura wypo-
wiedzi postow... Moment, szanowni panstwo. To ja prowadze posiedzenie Komisji. Czy
minister chce sie odnies¢?

Minister zdrowia Konstanty Radziwill:
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Dziekuje, panie przewodniczacy. Wiekszos¢ glosé6w byla wlasciwie na ten sam temat,
mysle wiec, ze juz zostalo powiedziane wszystko. Wysluchatem tego i tyle. Natomiast,
wydaje sie, ze odpowiedzi wymagajg przede wszystkim te wystapienia, ktére dotycza
innych spraw niz dostepno$¢ hormonalnych §rodkéw antykoncepcyjnych.

Otoz, po pierwsze, panie reprezentujace Infarme mowity o tym, na jaki czas wyda-
wane sg decyzje refundacyjne. RzeczywisScie, zmieniamy tutaj... To jest malutka zmiana,
ale bardzo istotna, dotyczaca tego, ze terminy, na jakie wydaje sie decyzje refundacyjna,
beda do pieciu lat. Czyli, krétko méwige, mogg byc rézne. To wynika z analizy obecnej
sytuacji, gdzie sztywne terminy trzy albo piecioletnie uniemozliwiajg elastyczne reago-
wanie na to, co dzieje sie na rynku. Wiadomo, ze pojawiajg sie na rynku inne prepa-
raty, ktorymi mozna zastapic¢ dotychczasowe, nastepuje na calym $wiecie zjawisko erozji
cen, ktore jest naturalne i mozliwo$¢ zauwazenia tych zjawisk wydaje sie w oczywistym
interesie pacjentow, a takze platnika i dlatego taka propozycja. Zwracam jednak uwage
na to, ze decyzja o tym, na jak dlugi czas decyzja refundacyjna bedzie przydzielona, pod-
lega negocjacjom. Tak wiec, nie ma obawy, zeby firmie, ktéra wystepuje z wnioskiem,
bylo nieznane.

I druga kwestia. Nie widze tez specjalnie powodu, zeby w zwigzku z tym opdzniaé
date wejscia w zycie tego przepisu, bo kolejne decyzje refundacyjne zapadaja i chodzi
o to, zeby one zapadaly wedlug racjonalnych zasad, a nie tylko dlatego to odkladac,
ze mamy jeszcze zamiar podja¢ duzg nowelizacje ustawy refundacyjnej, bo to, po prostu
jest interes platnika i pacjentow. Wydaje sie, ze réwniez wiele firm dostosuje sie do tego
bez wielkiego bolu.

Jezeli chodzi o kwestie, o ktérej méwil pan prezes Mackowiak z Federacji Pacjen-
tow Polskich, to po pierwsze dziekuje za to, ze pan prezes zauwaza range tej ustawy,
zwlaszcza w tych obszarach, gdzie udostepniamy leki dotychczas niedostepne pacjentom.
A druga kwestia, to jest to, o czym pan moéwil. To znaczy, odno$nie do importu docelo-
wego, jesli chodzi o preparaty niezarejestrowane w Polsce, nic sie nie zmienia. On bedzie
przebiegac wedlug tych samych zasad, jak dotychczas, czyli nie pogorszy sie. To, ze zapis
w projekcie ustawy nowelizujacej moéwi o lekach zarejestrowanych w Polsce, to dlatego,
ze dotychczas import docelowy tego typu preparatéw, ktore sg zarejestrowane w Polsce,
byt po prostu niemozliwy. To zmieniamy. I to jest krok naprzeciw pacjentom, poniewaz
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chodzi o leki, ktore wprawdzie sg zarejestrowane w Polsce, ale niedostepne z réznych
powodow — niedostepne czasowo, czy w ogole niedostepne. Te leki bedg udostepnione
w procedurze, ktora jest podobna do importu docelowego.

A jezeli chodzi o kwestie uzycia lekow niezarejestrowanych, w szczegolnosci tych,
ktore sa jeszcze w okresie badan klinicznych, to rowniez bedzie w duzej nowelizacji.
Tego nie zdazyliSmy zrobi¢ w tym przepisie, ale w duzej nowelizacji bedzie regulacja
dotyczaca tak zwanego wczesnego dostepu, albo po angielsku ,,compassionate use”, czyli
udostepniania lekow przez podmioty odpowiedzialne, zwlaszcza przez firmy produkujgce
leki w okresie przed zarejestrowaniem, zeby pacjenci mogli z nich korzystac. Zatem,
przepisy na ten temat znajda sie w ustawie, ktéra bedzie nowelizowac¢ ustawe refunda-
cyjng. W tej ustawie tego jeszcze nie ma, ale zapowiadam, ze taki przepis sie znajdzie.
Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Dziekuje bardzo. Pan posel, bardzo prosze.

Posel Jerzy Kozlowski (Kukiz15):
Dziekuje za glos.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Czy pan chce dalej zadawaé pytania?

Posel Jerzy Kozlowski (Kukizl15):
Ja?

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Tak.

Posel Jerzy Kozlowski (Kukiz15):
Ja pierwszy raz, tak wiec pozwole sobie odniesc sie do pewnych sformutowan, ktore
padly na tej sali, ale bardzo kroétko.

Panie ministrze, czy pan nie uwaza, ze minister zdrowia nie moze kierowac sie swojg
prywatna ideologia narzucajgc ja wszystkim Polakom. Pan piastuje tak wazne stanowi-
sko rzutujace na zycie Polakow obu plci, ze pan nie moze kierowac¢ sie ideologia.

A teraz musze sie odnie$¢ do wystgpienia pani, bo pani wywolala Kukiz15 apelem
do tablicy. Ja jestem Jerzy Koztowski, Kukiz15 i pani gwarantuje, ze nigdy nie popre tego,
co proponuje minister Radziwill. Moze pani sprawdzi¢ moje glosowania od poczatku.
Nigdy nie bylem zwolennikiem tego, aby kto$ decydowat za polskie kobiety. I to jest moja
informacja. Poniewaz bylem wywolany, chcialbym to publicznie o§wiadczy¢. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Panie i panowie postowie, bardzo prosze o uszanowanie glosu innych postéw. Naprawde,
ja widze taka tendencje, ze jezeli kto§ mowi co§ innego niz panstwo mys§la, to robi sie taki
rwetes emocjonalny... Pani posel, postowie bedg dyskutowa¢ dotad, az przedyskutuja
sprawe. Kiedy moge, to prowadze posiedzenie Komisji krétko, a jeéli jest... Czy pani
posel chce zabraé glos? To prosze sie zglosié... Najpierw pani sie zglosi, a potem ja pani
udziele glosu. Teraz mowi poset Latos.

Posel Tomasz Latos (PiS):
Panie przewodniczacy, dwie godziny i czterdzie$ci minut dyskutujemy na ten temat.
Zabrali glos wszyscy poslowie, ktorzy sie zglaszali. Zabraly glos wszystkie osoby zapro-
szone, ktore chcialy glos zabraé. Proponuje i sktadam wniosek formalny o przejscie
do procedowania ustawy.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Uprzedzam panstwa, ze sale mamy jeszcze na 20 minut. Kto jest za przyjeciem wniosku
pana posla Latosa? Kto jest przeciw? Glosujemy oczywisScie przy uzyciu kart.

Posel Elzbieta Radziszewska (PO):
Panie przewodniczacy, dlaczego pan posel Latos odbiera nam prawo do zabrania glosu...
A pan minister do tej pory nie odpowiedzial na zadane przeze mnie pytanie.
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Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Gwarantuje pani, ze glos dostang wszyscy, ktorzy do zabrania glosu sie zglosili przed
postawieniem wniosku. Ja naprawde ogarniam te procedure i poradze sobie z tym.
Kto jest przeciw? Kto sie wstrzymal? Wyniki glosowania, prosze.
14 za, 7 przeciw, nikt sie nie wstrzymal. Wniosek formalny przeszedt.
Przed zlozeniem wniosku o przystapienie do prac legislacyjnych, zglosily sie pani
poset Radziszewska i pani posel Hrynkiewicz. Bardzo prosze, pani posel Radziszewska.

Posel Elzbieta Radziszewska (PO):
Bardzo dziekuje, panie przewodniczacy. Po pierwsze, pan minister nie udzielit mi odpo-
wiedzi na pytanie, w jaki sposob ma zamiar doprowadzi¢ do sytuacji, ze w aptekach jest
przestrzegane prawo farmaceutyczne, ze pacjentka, ktoéra przychodzi do apteki, dostaje
lek, ktory ma przepisany na recepte. To po pierwsze.

Po drugie, czy pan minister ma zamiar wejS¢ do Europy juz teraz, poniewaz tabletka,
o ktorej dzisiaj méwimy, jest zarejestrowana przez europejskie cialo. Czy pan ma zamiar
zmienié rejestracje tej tabletki, zeby byta traktowana jako wczesnoporonna, skoro argu-
menty o dzialaniu wezesnoporonnym padajg tu dzisiaj na tej sali?

Po trzecie, chcialabym zwrdci¢ uwage, zwlaszcza paniom z PiS-u, ktére sg pielegniar-
kami lub lekarkami, ze octan uliprystalu, preparat, ktory wkracza w gospodarke hor-
monalng i dziala na poziomie przysadki, nie jest preparatem hormonalnym. Tak, jak
powiedzial pan minister, jego zadaniem jest op6znienie owulacji, ale on dziala na recep-
tor przysadkowy wchodzac w gospodarke hormonalna. Dzieki temu blokuje owulacje,
ktora jest poczatkiem procesu tworzenia zarodka, je§li do tego dojdzie. I nie jest prawda,
ze zadaniem tej tabletki jest ztuszczanie blony §luzowej macicy, i to jest jej dzialanie
wczesnoporonne, zeby nie dopusci¢ do zagniezdzenia sie jaja. Jest modulatorem recep-
tora progesteronowego, ale nie jest tg tabletka, ktora w antykoncepcji postkoitalnej jest
tabletka hormonalna.

I po czwarte, panie ministrze jezeli pan méwi, ze przy kazdym leku trzeba bra¢ pod
uwage dzialania niepozadane i powiklania, to zgadzam sie z panem w 100-procentach,
bo wszystkie tabletki, czy leki w obojetne jakiej formie, to nie sg pastylki mietowe.
W takim razie, skoro wiele dzialan niepozadanych i powiklan ma bardzo duzo lekow,
ktoére dzisiaj sa zaliczone do kategorii lekéw bez recepty, ktore sa dostepne bardzo sze-
roko, bez ograniczen wiekowych — kazdy moze je kupi¢ — czy pan bedzie co§ zmieniac
w zakresie lekow OTC, ktére rowniez maja bardzo powazne dzialania niepozgdane
i powiklania, prowadzace czesto do §mierci.

I ostatnie pytanie. Jezeli nowelizujemy prawo farmaceutyczne, méwimy o lekach,
to kto przygotowywal w imieniu rzadu te ustawe. Czy to przygotowywal pan minister
tLanda? Prosze o wyjaénienie na piSmie, jakie byly powody ustgpienia pana ministra
Landy. Czy to wchodzi w zakres watpliwosci dotyczacych pana ministra Landy...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Spokojnie, drodzy panstwo. Spokojnie.
Posel Elzbieta Radziszewska (PO):
Przez wiele miesiecy byliSmy informowani o nieprawidlowosciach zwigzanych...

Posel Joanna Kopcinska (PiS):
Panie przewodniczacy, przepraszam, kto prowadzi...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Szanowne panie...

Posel Elzbieta Radziszewska (PO):
...z oSwiadczeniem majatkowym, z dzialaniami pana ministra f.andy w Ministerstwie
jako osoby publicznej. Prosze o informacje na piSmie o przyczynach zdymisjonowania
pana ministra fL.andy odpowiedzialnego do tej pory za polityke lekowa.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Dziekuje bardzo. Chcialbym prosi¢ panig przewodniczgca Kopcinsks, zeby nie probo-
wala przejmowac moich obowigzkow. Ja je realizuje w 100-procentach. I chcialbym poin-
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formowac panig posel Kopcinska, ze niestety w tej chwili nie moge jej udzieli¢ glosu,
dlatego ze przeszedl wniosek pana posla Latosa, aby nikomu wiecej glosu nie udzielac.
W zwiazku z tym, sprawe mamy zamknieta.

Pani poset Hrynkiewicz. Juz pani nie chce. Dobrze, dziekuje bardzo... Juz pani wyglo-
sita. Pan minister jeszcze chce... Dobrze, bardzo prosze.

Minister zdrowia Konstanty Radziwill:
Tak. Dziekuje bardzo. Bardzo przepraszam, ze nie odpowiedzialem wszystkim po kolei
- rzeczywiscie pani posel, pani marszatek Radziszewska jest jedna z tych osob — ale sta-
ralem sie skracac, poniewaz moze za bardzo pogrupowalem te pytania.

Jezeli chodzi o kwestie klauzuli sumienia aptekarzy, nie planujemy w najblizszym
czasie zadnej regulacji w tym zakresie. Jezeli chodzi o wejscie do Europy, to w Europie
jestesmy. Jezeli chodzi 0 mechanizm dziatania uliprystalu, to jest on inny niz pani doktor
Radziszewska powiedziala. To nie jest mechanizm przysadkowy, tylko mechanizm bloko-
wania receptora progesteronowego w miejscu docelowym, czyli w jajniku albo w macicy.
I wlaénie na tym polegajg te dwa dzialania uliprystalu i innych srodkéw...

Posel Elzbieta Radziszewska (PO):
Panie ministrze, prosze poczytac.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Pani posel... Nie, drodzy panstwo. Panie ministrze, pani posel, prosze bez przerywania
sobie. Prosze, minister mowi.

Minister zdrowia Konstanty Radziwill:
A po czwarte, pan minister Krzysztof Landa poprosit o zwolnienie go z obowigzkow.
Przychylilem sie do tego i przekazalem wniosek do pani premier. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):
Bardzo dziekuje. Szanowni panstwo, uprzejmie panstwa informuje, ze sale mamy
do godziny 15.00. W zwigzku z tym, nie przewiduje mozliwosci zakonczenia procedowa-
nia tej ustawy, bo ona, po prostu, jest duza, wiec to musi trwac.
Mam do panstwa pytanie — czy zaczynamy, czy wola panstwo, zeby$my zakonczyli
pierwsze czytanie i na nastepnym posiedzeniu... Rozpoczynamy.

Posel Joanna Kopcinska (PiS):
Rozpoczynamy. Czekajg pacjenci. Pan Mackowiak méwit, ze czekajg pacjenci...

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):
Pani posel, naprawde...

Posel Joanna Kopcinska (PiS):
Jesli sie wszyscy troszczymy, to procedujmy.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
...z tym populizmem... Tego juz nie mozna znie$¢. Pacjenci czekaja na zamkniecie
tabletki ellaOne. Na pewno, pacjenci czekajg... Dobrze, prosze panstwa. Ja uszanuje
panstwa wole. Rozpoczynamy procedowanie...

Posel Joanna Kopcinska (PiS):
Prosze nie wmawiac mi stow, ktorych nie powiedziatam...

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):
Ja niczego pani nie wmoéwilem...

Posel Joanna Kopcinska (PiS):
Panie przewodniczacy, prosze stuchac i szanowac wszystkich. Sg glosy i prosby o proce-
dowanie, bo czekajg pacjenci...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Pani posel, czas leci...

Posel Joanna Kopcinska (PiS):
...1 nie w sprawie tabletki.
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Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Pani posel, powiem pani tylko tyle, ze nie znajdzie pani innego przewodniczgcego w tym
Sejmie, ktory by panig bardziej szanowat niz ja. Tytut ustawy. Rzad.

Minister zdrowia Konstanty Radziwill:

Zgodnie z przedlozeniem.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Stwierdzam zakonczenie pierwszego czytania, przepraszam. Biuro Legislacyjne.

Legislator Aleksandra Wolna-Bek:

Nie mamy uwag.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Panie i panowie postowie. Czy odno$nie do tytulu ustawy sg jakie§ pytania? Nie widze
zgloszen. Przystepujemy do glosowania.

Kto z panstwa jest za przyjeciem tytulu ustawy? Kto jest przeciw? Kto sie wstrzymat.
Podaje wyniki.

Za 20 postow, przeciw 5, wstrzymalo sie 2. Tytul ustawy zostal przyjety.

Przystepujemy do procedowania. Art. 1, zmiana pierwsza. Rzad.

Minister zdrowia Konstanty Radziwill:

Zgodnie z przedlozeniem.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Biuro Legislacyjne.

Legislator Aleksandra Wolna-Bek:

Nie mamy uwag.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Panie i panowie postowie. Ja mam pytanie do pana ministra.

Czym pan uzasadnia che¢ i wole zostawienia autorytarnie w rekach ministra zdro-
wia zmiany wyceny taryfy Swiadczen? Dotychczas byla ona opisana pelng procedura,
a po wejsciu tej ustawy ma byé recznym dzialaniem ministra zdrowia. Przepraszam
za to okre§lenie ,,recznym”, ale nie chce mi sie szukaé szerszego uzasadnienia.

Minister zdrowia Konstanty Radziwill:

Panie przewodniczacy, przede wszystkim trzeba powiedzie¢, ze dotychczas minister —
juz o tym méwilem — takze mial prawo do podejmowania decyzji, a te réznego rodzaju
gremia, w tym takze Agencja, pelnig role doradcza. Tak bylo za pana ministrowania
i tak - jak mysle — powinno zostac.

Zmiana dotyczaca odwolywania cztonkéw Rady Przejrzystosci jest po prostu upo-
rzgdkowaniem czy ujednoliceniem zasady, ktéra panuje w stosunku do Komisji Eko-
nomicznej, ktora dziatala tak juz od dawna, rowniez za pana kadencji. Wydaje sie
wiec, ze po prostu sg okoliczno$ci, w ktérych dobrze jest, jezeli minister moze odwolaé
czlonka, ktory systematycznie czy notorycznie nie bierze udzialu w posiedzeniach i cze-
kanie na koniec jego kadencji nie ma uzasadnienia. Tutaj nie ma zadnego drugiego dna.
Jest to kwestia porzadkowa. I jeszcze raz powtarzam — podmiotem czy organem, ktory
podejmuje decyzje, byl, jest i bedzie minister zdrowia.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):
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Panie ministrze, jezeli w Radzie Przejrzystosci zasiadajg ludzie wybrani na kadencje,
to oni po to byli wybierani na kadencje, zeby czu¢ niezalezno$¢ od ministra, bo mieli
gwarantowana, ustawowa, niezalezng kadencje. Poczekam na pana ministra.

Ten sam mechanizm zachodzi w wielu réznych sferach naszego zycia publicznego —
sprawiedliwo$ci, sgdach, a dzisiaj w zdrowiu. To jest tak samo niebezpieczne, dlatego
ze pan daje sobie prawo odwolania bez powodu cztonka Komisji, ktora ma panu sugero-
wacé czy doradza¢ odpowiednie zachowanie i zarzadzanie §rodkami publicznymi. Przy-
pomne, miliardami zlotych. Dlaczego pan to robi?
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Minister zdrowia Konstanty Radziwill:

Panie przewodniczacy, dokladnie taki mechanizm utrzymywal pan w stosunku do Komi-
sji Ekonomicznej i to jest kwestia pewnego porzadku. Rada Przejrzystosci dziala tez
jako cialo doradcze i wydaje sie, ze jest wiele okoliczno$ci. Jedng z nich podatem. Inna
moze by¢ taka, na przyklad, ze w czasie pracy, w czasie kadencji, wystepuje kwestia kon-
fliktu interesu, ktorego nie bylo wtedy, kiedy rozpoczynata sie kadencja itd. A jesli chodzi
o podejmowanie decyzji, to mozna powiedzie¢, ze tym, co sie zmienia w tej ustawie, jest
po prostu rozciagniecie tych decyzji, ktoére minister zdrowia podejmuje, z lekoéw na tech-
nologie i §wiadczenia.

Wydaje sie, ze generalnie w takim kierunku zmierzamy, zeby... Prosze zwrocic
uwage na to, ze na leki wydajemy z Narodowego Funduszu Zdrowia okoto 12 mld z1,
na §wiadczenia 60 mld z1. Leki podlegajg bardzo precyzyjnej procedurze przepuszczenia
przez Agencje Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji, nastepnie przechodzg przez
negocjacje w Komisji Ekonomicznej az do suwerennej decyzji ministra, ktory podejmuje
ja po otrzymaniu odpowiedniego wniosku. Wydaje sie, ze poddanie podobnej procedu-
rze Swiadczen i technologii jest jak najbardziej zasadne. Prosze zwrocié uwage rowniez
na to, ze konsekwencja tej ustawy jest oczywiscie zatrudnienie bardzo wielu ekspertow
w AOTMiT, ktorzy tym tematem bedg sie zajmowac, bo dotychczas — jak mozna powie-
dzie¢ — bardzo skoncentrowaliSmy sie na lekach, i to dziata rzeczywiscie dobrze. Z nie-
wielkimi korektami kontynuujemy takie rozwigzanie, jakie jest, natomiast, w stosunku
do $§wiadczen praktycznie nie bylo narzedzi do tego, zeby je ocenic.

Dobrze tez pan wie, jako byly minister zdrowia, i pana poprzedniczka, ze wtedy,
kiedy weszla ta regulacja dotyczaca koszyka §wiadczen gwarantowanych, nastgpito to de
facto bez zadnej kontroli, bez zadnej oceny, zresztg whrew zasadzie, ktora byla zapisana
w ustawie. Polegalo to na przepisaniu koszykow, ktére obowigzywaly wczesniej z mocy
regulacji NFZ. W zasadzie mozna powiedzieé¢, ze w duzej czesci, jezeli chodzi o Swiad-
czenia, ta sytuacja jest utrzymywana do dzisiaj, z konsekwencja taka, ze mamy wiele
Swiadczen, ktore sa watpliwe pod wzgledem aktualnoéci i zgodnosci z medycyng oparta
na dowodach. Nikt ich nigdy nie przepuscit przez ocene technologii metoda HTA i po pro-
stu, trzeba to kiedy$ zrobi¢. Mozna powiedzie¢, ze we wszystkich krajach nowoczesnych,
ktore liczg pieniadze i wazg czy racjonalizuja wydatki, jest to praktyka powszechnie
stosowana. To znaczy, nie wszedzie ona jest stosowana. My ja chcemy wprowadzi¢ dla-
tego, ze dotgczamy w ten sposob do tych krajow, ktore po prostu wiedza, na co wydaja
pieniadze, zeby nie wydawaé ich nierozsadnie, nieroztropnie, nie marnowac ich.

Wydaje sie, ze ten mechanizm, ktéry zostal wprowadzony przez moich poprzednikow
— przez pana i pana poprzedniczke — w zarysie, je§li chodzi o metode dopuszczania lekow
do stosowania, juz sie sprawdzil. Oczywiscie, caly czas wymaga zmian, korekt, sg rzeczy,
ktore nie dzialajg dobrze, ale odnoénie do zasady, jest dobry i dolaczamy do tego §wiadcze-
nia medyczne. Wydaje sie, ze to jest rzecz niestychanie wazna dla pacjentow, a oczywiScie,
bardzo trudna, i tu sie zgodze. Wie pan dobrze, jak wyglada polityka lekowa, czy polityka
refundacyjna, ze to jest bardzo trudne zadanie i bierzemy na siebie dodatkowe, ogromnie
trudne zadanie w zakresie analizy, oceny i akceptowania §wiadczen zdrowotnych.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Art. 1, zmiana pierwsza. Panstwo wiedza, za czym glosujemy — zeby minister mogt
W sposob reczny...

Posel Tomasz Latos (PiS):

Panie przewodniczacy, niech pan nie komentuje. Bez komentarzy...

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Czy chcial pan cos$ powiedziec?

Posel Tomasz Latos (PiS):

...1 pana interpretacji. Kazdy wie, nad czym glosuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

i.p.

Panie posle, jakbym to skomentowal, to pan by to na pewno odczut. To byta luzna uwaga.
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Posel Tomasz Latos (PiS):
Przepraszam. Kazdy wie, nad czym glosuje. Jest pan do§wiadczonym parlamentarzystag.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Przystepujemy do glosowania. Kto z panstwa jest za przyjeciem zmiany pierwszej w art.
1? Kto jest przeciw? Kto sie wstrzymal? Podaje wyniki glosownia.
17 poslow za, 10 przeciw, nikt sie nie wstrzymal. Zmiana pierwsza zostala przyjeta.
Art. 1, zmiana druga. Rzad.

Minister zdrowia Konstanty Radziwill:
Zgodnie z przedlozeniem.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Biuro Legislacyjne.

Legislator Aleksandra Wolna-Bek:
Nie mamy uwag.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Panie i panowie postowie. Nie widze zgloszen. Przystepujemy do glosowania.
Kto z panstwa jest za przyjeciem zmiany drugiej? Kto jest przeciw? Kto sie wstrzy-
mal? Podaje wyniki glosownia.
20 postoéw za, 6 przeciw, 1 osoba sie wstrzymala. Zmiana druga zostala przyjeta.
Art. 1, zmiana trzecia. Rzad.

Minister zdrowia Konstanty Radziwill:
Zgodnie z przedlozeniem.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Biuro Legislacyjne.

Legislator Aleksandra Wolna-Bek:
Nie mamy uwag.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):
Panie i panowie postowie. Nie widze zgloszen. Przystepujemy do glosowania.
Kto z panstwa jest za przyjeciem zmiany trzeciej w art. 1? Kto jest przeciw? Kto sie
wstrzymal? Podaje wyniki glosownia.
19 postow za, 9 przeciw, nikt sie nie wstrzymal. Zmiana trzecia w art. 1 zostala przyjeta.
W zwigzku z tym, ze zbliza sie godzina 15.00, oglaszam przerwe w posiedzeniu Komi-
sji Zdrowia. O terminie nastepnego poinformujemy sms-ami. Dziekuje bardzo.
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