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Pelny zapis przebiegu posiedzenia
Komisji Edukacji, Nauki i Mtodziezy (nr 178)

Komisji Zdrowia (nr 170)

3 kwietnia 2019 .

Komisje: Edukacji, Nauki i Mtodziezy oraz Zdrowia, obradujgce pod przewodnic-
twem poset Krystyny Szumilas (PO-KO), zastepcy przewodniczgcego Komisiji
Edukacji, Nauki i Mtodziezy, zrealizowaty nastepujacy porzadek dzienny:

— pierwsze czytanie i rozpatrzenie rzgdowego projektu ustawy o opiece
zdrowotnej nad uczniami (druk nr 3297).

W posiedzeniu udzial wzieli: Maciej Mitkowski podsekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia ze wspol-
pracownikiem, Grzegorz Blazewicz i Maria Urmanska zastepcy rzecznika praw pacjenta ze wspot-
pracownikiem, Anna Hilt starszy specjalista w Departamencie Swiadczen Opieki Zdrowotnej Narodo-
wego Funduszu Zdrowia, Joanna Wilewska dyrektor Departamentu Wychowania i Ksztalcenia Inte-
gracyjnego Ministerstwa Edukacji Narodowej, Andrzej Cislo wiceprezes Naczelnej Rady Lekarskiej
ze wspolpracownikiem, Aleksandra Czerw kierownik Zaktadu Analiz Ekonomicznych i Systemowych
Narodowego Instytutu Zdrowia Publicznego, Bozena Janicka prezes Porozumienia Pracodawcow
Ochrony Zdrowia ze wspolpracownikiem, Mariola Y.odzinska wiceprezes Naczelnej Rady Pielegnia-
rek i Poloznych wraz ze wspoélpracownikami, Anna Oblacinska kierownik Zaktadu Zdrowia Dzieci
i Mlodziezy Instytutu Matki i Dziecka ze wspotpracownikiem oraz Aleksandra Rudnicka rzecznik
Polskiej Koalicji Pacjentéw Onkologicznych.

W posiedzeniu udziat wzieli pracownicy Kancelarii Sejmu: Ewa Muszynska, Izabella Kulesza-Roze-
slaniec, Jakub Stefanski, Elzbieta Wojciechowska, Monika Zolnierowicz-Kasprzyk - z sekre-
tariatow Komisji w Biurze Komisji Sejmowych; Maria Iwaszkiewicz oraz Urszula Sek - legislatorzy
z Biura Legislacyjnego.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Dzien dobry panstwu. Otwieram wspodlne posiedzenie Komisji Edukacji, Nauki i Mto-
dziezy oraz Komisji Zdrowia. Witam pana Macieja Mitkowskiego, podsekretarza stanu
w Ministerstwie Zdrowia. Witam pania Joanne Wilewska, dyrektora Departamentu
Wychowania i Ksztalcenia Integracyjnego w Ministerstwie Edukacji Narodowej oraz
wszystkich gosci i postow. Stwierdzam kworum.

Informuje, ze Marszalek Sejmu skierowal w dniu 21 marca 2019 r. do Komisji Eduka-
¢ji, Nauki i Mlodziezy oraz do Komisji Zdrowia do pierwszego czytania rzgdowy projekt
ustawy o opiece zdrowotnej nad uczniami, druk nr 3297. Porzadek posiedzenia obejmuje
pierwsze czytanie projektu z druku nr 3297.

Czy sg uwagi do porzadku dziennego posiedzenia? Nie stysze uwag. Stwierdzam,
ze Komisje przyjety porzadek dzienny.

Przystepujemy do realizacji porzadku dziennego. Prosze pana Macieja Mitkowskiego,
podsekretarza stanu w Ministerstwie Zdrowia, o uzasadnienie projektu ustawy.

Podsekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia Maciej Milkowski:
Szanowne Komisje, szanowni poslowie, szanowni panstwo, jest mi niezmiernie mito
przedstawic projekt ustawy o opiece zdrowotnej nad uczniami, ktory panstwo otrzymali,
a ktory w jednym dokumencie opisuje calg organizacje opieki nad uczniami w zakre-
sie zdrowia. Aktualnie zagadnienia te sg rozdzielone w wielu aktach prawnych o zréz-
nicowanej randze — ustawach, rozporzadzeniach i dokumentach prezesa Narodowego
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Funduszu Zdrowia. Przedstawiany projekt o opiece zdrowotnej nad uczniami okresla
zadania niezbedne do zapewnienia kompleksowej i systematycznej opieki zdrowotnej
nad dzie¢mi i mlodziezg, w szczegblnosci podmioty, ktére sprawuja te opieke, warunki
do realizacji opieki zdrowotnej w szkole, a takze zasady wspotpracy i wymiany informa-
¢ji pomiedzy tymi podmiotami w zakresie realizacji zadan zwigzanych z opieka zdro-
wotng nad uczniami.

Zgodnie z projektem ustawy, opieka zdrowotna w szkole obejmuje profilaktyczna
opieke zdrowotng sprawowang przez pielegniarke $rodowiska nauczania i wychowania
albo higienistke szkolna oraz opieke stomatologiczng realizowang przez lekarza den-
tyste. Organ prowadzacy szkole zapewnia uczniom mozliwo$é korzystania z gabinetu
profilaktyki zdrowotnej w szkole oraz z gabinetu dentystycznego. Je§li w szkole nie
ma gabinetu dentystycznego, organ prowadzacy szkole zawiera porozumienie z podmio-
tem udzielajacym $wiadczen stomatologicznych dla dzieci finansowanych ze Srodkéw
publicznych.

Uzupelniajacym sposobem zapewniania dostepnosci do §wiadczen stomatologicznych
jest dentobus, w ktérym udzielane sg $§wiadczenia dentystyczne. W projekcie ustawy pro-
ponuje sie, aby uczniowie korzystali ze §wiadczen stomatologicznych w gabinecie zloka-
lizowanym w szkole lub w gabinecie wspétpracujacym, poza kolejnoscig, przed innymi
osobami w wieku dorostym. Swiadczenia stomatologiczne udzielane uczniom w dentobu-
sie i w gabinecie szkolnym, zgodnie z projektem, bedg realizowane bezlimitowo i finan-
sowane przez Narodowy Fundusz Zdrowia.

Gléwnym zalozeniem przepisow jest okreSlenie koordynujacej roli pielegniarki szkol-
nej oraz wskazanie obszaréw wspolpracy wszystkich podmiotow dla oséb zaangazowa-
nych w sprawowanie opieki nad uczniem, a wiec pielegniarki szkolnej, lekarza dentysty,
lekarza podstawowe] opieki zdrowotnej oraz odpowiedzialnych za stworzenie warun-
kéw realizacji opieki w tej szkole, czyli dyrekcje szkoly — dyrektora i organ prowadzacy,
a takze rodzicow, nauczycieli i innych pracownikéw szkoly, w tym pedagoga. Wspoélpraca
ta polega na wymianie informacji i podejmowaniu wspdlnych dzialan, ze szczegélnym
uwzglednieniem promocji zdrowia i edukacji zdrowotne;j.

Istotnym obszarem podejmowanym réwniez w tej ustawie jest zapewnienie opieki
uczniom niepelnosprawnym i przewlekle chorym podczas pobytu w szkole. Przyjeto,
ze opieka ta powinna by¢ realizowana przez pielegniarke srodowiska nauczania i wycho-
wania albo higienistke szkolng, jednak zapewnienie wlasciwej opieki wymaga wsp61-
pracy pielegniarki albo higienistki z lekarzem podstawowej opieki zdrowotnej, rodzi-
cami, dyrektorem i innymi pracownikami. Podawanie lekéw i inne czynnosci podczas
pobytu ucznia w szkole bedg mozliwe za pisemng zgodg rodzicow.

Projekt ustawy wprowadza tez fakultatywne upowaznienie ministra zdrowia do wia-
czenia zalecen postepowania, dotyczacych opieki nad uczniami przewlekle chorymi lub
niepelnosprawnymi, opracowanymi przez odpowiednie towarzystwa naukowe. Ponadto,
dyrektora szkoly zobowigzuje sie do zapewnienia pracownikom szkoly szkolen lub
innych form zdobycia wiedzy w przypadku opieki nad uczniami przewlekle chorymi lub
niepelnosprawnymi, odpowiednio do potrzeb tych uczniéw. Celem wprowadzenia powyz-
szych regulacji jest zapewnienie bezpiecznych warunkéw pobytu w szkole uczniom prze-
wlekle chorym lub niepelnosprawnym. Wazng kwestig jest zapewnienie uczniowi jako
pacjentowi, prawa do wyrazenia zgody na udzielanie §wiadczen zdrowotnych oraz prawa
do tajemnicy informacji o stanie zdrowia w ramach wspélpracy pomiedzy pielegniarka
a dyrekcja czy radg pedagogiczna.

Projekt ustawy okresla ponadto kwestie monitorowania opieki zdrowotnej nad
uczniami, przypisujac zadania w tym zakresie wojewodom i Instytutowi Matki i Dziecka,
ktory bedzie koordynowal prace i realizowal coroczne sprawozdania dla Ministerstwa
Zdrowia. W tym zakresie Najwyzsza Izba Kontroli czesto wydawala zalecenia, zeby
skoordynowac opieke i zeby pracownicy i rodzice dokladnie wiedzieli, jakie majg prawa
i jakie sg obowigzki poszczegélnych stron.

Tak, wiec dziekuje panstwu bardzo. Przejdziemy do kolejnego etapu. Dziekuje.

i.p.
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Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

Dziekuje panu ministrowi. Otwieram dyskusje. Kto z panstwa postéw chciatby zabraé
glos? Pani poset Chybicka, bardzo prosze.

Posel Alicja Chybicka (PO-KO):

Pani przewodniczaca, szanowni panstwo, dla mnie ten projekt, tak naprawde, wnosi
zaledwie ziarenko, zeby bylo dobrze w opiece zdrowotnej nad uczniami. Tak naprawde,
ta opieka nad uczniami, jaka jest w tej chwili, mowigc krétko, to jest jedna wielka chala.
To, zeby opieke zdrowotng — to jest zapis poczatkowy — pelnita higienistka albo piele-
gniarka, a nie lekarz, wota o pomste do nieba.

Ja pamietam takie czasy, kiedy raz w roku kazde zdrowe dziecko w szkole bylo badane
przez lekarza. Niewatpliwie bylo to marnotrawstwo §rodkéw publicznych, poniewaz
lekarz siedzacy w szkole przez cze§é czasu nie mial co robié, bo opiekowal sie dzieémi,
ktére zachorowaly i wykonywal profilaktyczne badanie. Tym, co w tej chwili mozna
by ewentualnie zrobi¢, bytoby wykonywanie w POZ kazdemu zdrowemu uczniowi bada-
nia raz w roku.

Dlaczego to mowie? Nie méwie tego gotostownie. Wiekszosc¢ choréb w Polsce rozpo-
znajemy w wysokich stadiach zaawansowania. Uczennice zasypiajg w tawkach i oka-
zuje sie, ze jest to Spigezka cukrzycowa. Dzieci, ktore trafiajg do klinik onkologicznych
w Polsce, maja trzecie i czwarte stadia zaawansowania nowotworu, bo nie sg badane,
a nowotwor niejedno ma imie, rozwija sie powoli. Gdyby kazde dziecko raz w roku prze-
badaé... Jednak tego nie zrobi pielegniarka. Naprawde, czasem lekarz POZ ma klopot
z rozpoznaniem, a studia pielegniarskie w ogéle nie obejmuja takiego zakresu. Najtrud-
niejszg rzeczg jest na pierwszej linii, u czlowieka, ktory na pozoér wyglada zdrowo, zna-
lez¢ odchylenia od stanu prawidtowego. Tego nie zrobi ani pielegniarka, ani higienistka.
Do tego potrzebny jest lekarz. Dlatego ten projekt w opiece zdrowotnej, niestety, wiele
nie pomoze. Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

Dziekuje. Pani profesor, bardzo prosze. Prosze wlgczy¢ mikrofon. Prosze przylozyc legi-
tymacje do mikrofonu.

Posel Jozefa Hrynkiewicz (PiS):

i.p.

Pani przewodniczaca, panie ministrze, szanowni panstwo, dziekuje za udzielenie
glosu. Moge w pewnym sensie zgodzi¢ sie z panig prof. Chybicka w tym, co mowi, ale
my musimy pamietac, ze opieke lekarskg nad uczniami sprawuje lekarz podstawowe;j
opieki zdrowotnej. To lekarz podstawowej opieki zdrowotnej ma wykona¢ bilans zdrowia
dziecka. W ustawie jest dokladnie napisane, kiedy ten bilans trzeba wykona¢ i zapi-
sa¢ tam wszystkie wyniki tych badan, ktére majg by¢ przeprowadzone. Mam nadzieje,
ze w najblizszym czasie — zdaje sie, ze po kilkunastu latach, a moze nawet po prawie
trzydziestu — ukaze sie wreszcie system informatyczny, w ktorym bedziemy mieli doktad-
nie zapisany stan zdrowia pacjenta. Wtedy zobaczymy, co dzieje sie z badaniem dzieci
w POZ.

Kiedy lekarze POZ bardzo chcieli przeja¢ opieke nad dzie¢mi, zwracalam uwage
na to, ze by¢ moze nie beda w stanie temu podotaé. Tymczasem lekarze bardzo chcieli
ja przejac. Przejeli. A jak ta opieka wyglada, to wlaénie zadaje pytanie panu ministrowi,
bo zdaje sie, ze musimy wyciagna¢ jakie§ wnioski takze z tego, co przedstawita ostat-
nio Najwyzsza Izba Kontroli? To jest rzeczywiscie bardzo trudne, zeby te sprawy ure-
gulowaé. Podobnie jak uregulowanie wspolpracy pielegniarki czy higienistki szkolnej
z lekarzem POZ, a takze innymi stuzbami, ktére powinny opiekowac sie dzieckiem. Mam
tu na mysli takze opieke nad zdrowiem psychicznym dzieci i mlodziezy, ktore jest wyjat-
kowo zaniedbane.

Mimo to, ze ta ustawa ma dos$¢ waski zakres i chcialoby sie, zeby w to byto wlgczo-
nych znacznie wiecej dzialan, zeby ta opieka byla szersza, chcialabym bardzo serdecznie
podziekowaé¢ Ministerstwu Zdrowia za przygotowanie tej skromnej ustawy —ja z tym sie
zgadzam. Mam nadzieje, ze ten jej skromny zakres pozwoli na to, zeby zacza¢ budowaé
system opieki medycznej nad dzieémi i mtodzieza, a jak trudna jest to sprawa, to wszyscy
dobrze wiemy. Wszystkie statystyki wykazuja, ze ok. 24% dzieci do 18 r. z. wymaga...

5




PELNY ZAPIS PRZEBIEGU POSIEDZENIA:
KomisJi EDukacyl, NAUKI | Meopziezy (NR 178),
Kowmisyi Zprowia (NR 170)

Gdyby pani posel nie rozmawiala, bytabym bardzo zadowolona, bo mi to przeszkadza.
Mowie do pani posel Wréblewskiej. Mysle, ze to jest to, od czego powinniSmy zaczgc.

Ja wroce na chwile do przesztosci i powiem o pierwszych pracach, jakie podjeliémy
nad tym, zeby przywroci¢ medycyne szkolng, ktora na poczatku transformacji zostala
kompletnie zrujnowana. Tu pani prof. Chybicka ma racje — byt lekarz, ktory zajmowat
sie badaniem dzieci, byla opieka stomatologa nad dzie¢mi, a takze opieka tego rodzaju,
zeby dzieci byly szczepione przeciwko chorobom zakaznym.

Wobec tego juz w 1999 r. w Rzadowej Radzie LudnoSciowe] wydaliSmy ksigzke,
ktora pokazywala, ze trzeba przywroéci¢ medycyne szkolng. Mineto troche lat — mozna
powiedziec, ze 20, jesli dobrze policzy¢ — i rzeczywiscie po 20 latach mamy do czynienia
z ustawg. Podkre§lam jeszcze raz, jest ona skromna, ale jak na poczatek, na to, ze chcemy
co$ zrobi¢, chcemy podejmowac te zadania i jako§ to organizowaé¢ — bo oczywiscie ten
proces organizacji bedzie trwal jakis czas — to wszystko daje nam bardzo duze nadzieje,
ze poprawi sie sytuacja zdrowotna dzieci i mtodziezy. Oczywiscie, trzeba bedzie dobudo-
wac takze — jesli wreszcie powstang — srodowiskowe centra zdrowia psychicznego i inne
instytucje, ktore beda wspoltdzialaé i rzeczywiscie stworzymy system ochrony zdrowia
dzieci i mlodziezy. To jest jedna z najpilniejszych i najwazniejszych spraw, ktére musimy
tutaj podjac.

W tej ustawie jest dosc stabo podjeta sprawa edukacji zdrowotnej, ale mysle, ze w tym
systemie, ktory tutaj jest tworzony, i w tej ustawie, takze jest miejsce, zeby to rozbudowaé
i takag edukacje zdrowotng rzeczywiscie intensywnie prowadzi¢, bo ona moze przynosié
nawet lepsze skutki niz samo leczenie, ktore byloby tutaj zastosowane. Dlatego jesz-
cze raz chcialabym podziekowaé. Chcialbym tez prosic o dalszg prace nad tg naprawde
wazng ustawa i zebySmy wszyscy pochylili sie nad jednym - jak polepszy¢ system opieki
nad dzieémi i mlodziezg. To jest nasza powinnosc, nasz obowiazek, zeby dobrg ustawe
od 1 wrze$nia - mam nadzieje — zaczaé wdrazac w systemie edukacji. Bardzo dziekuje.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Dziekuje bardzo. Ja mam w pamieci, ze zapisaly sie do glosu pani posel Bialkowska
i pani poset Dziuk. Teraz prosze poslow o podniesienie rgk. OK. Pani Biatkowska wyco-
fuje glos. Czy tak? Dobrze. To pani poset Dziuk, prosze. Potem pani posel Fabisiak i pani
posel Krynicka.

Posel Barbara Dziuk (PiS):

Pani przewodniczaca, panie ministrze, szanowna Komisjo, zaproszeni goscie, ja chcia-
tabym przede wszystkim podziekowac za te ustawe po kilkunastu latach, od kiedy - tak
jak powiedziata pani profesor, moja przedmowczyni — ta opieka nad dzie¢mi i mtodzieza,
niestety, zostala zaniedbana w szkolach. Ja chcialbym jeszcze dodaé¢ glos w sprawie
doposazenia gabinetéw dentystycznych, do ktérego doszto w zeszlym roku. Jest to tez
bardzo wazny kierunek zadbania o uzebienie mlodego pokolenia. A ta ustawa — mozna
mieé rézne zdania - jest bardzo potrzeba i z ramienia Komisji, ale i jako matka, chciala-
bym bardzo podziekowac za to, ze wreszcie nastepuje normalno$¢ w dbatosci o przyszle
pokolenia. Bardzo, wiec prosze Komisje o pozytywne ustosunkowanie sie do calej ustawy.
Dziekuje.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Dziekuje bardzo. Pani poset Krynicka.

Posel Bernadeta Krynicka (PiS):

Dziekuje. Szanowni panstwo, pani przewodniczgca, panie ministrze, nie mialam
zamiaru zabiera¢ glosu, ale kolejny raz slysze wypowiedz pani poset Chybickiej, ktora
roztacza katastroficzng wizje opieki zdrowotnej w Polsce. Jeszcze powinna pani dodac,
ze to wszystko wina PiS-u.

Pani profesor, to za czasow rzadéw Platformy Obywatelskiej i Polskiego Stronnictwa
Ludowego likwidowane byly gabinety stomatologiczne w szkolach i okrawana byta opieka
medyczna w szkolach. My to teraz naprawiamy. Tak, wiec pani profesor, niech pani pomy-
§li i uderzy sie w piers, kto tak naprawde zniszczyt opieke nad dzie¢mi. Dziekuje.
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Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

Ja przepraszam, pani posel, ale, o ile mi wiadomo...

Posel Alicja Chybicka (PO-KO):

Czy ja moge ad vocem powiedzie¢? Ja mySle tylko o dzieciach, pani posel, a nie o polityce...

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

Pani posel, za chwileczke. Ja udzielam glosu. O ile mi wiadomo, to reforma stuzby zdro-
wia byla przeprowadzona duzo wcze$niej, w latach 1998-2001, pani posel. Prosze, wiec
zobaczy¢, kto wtedy rzadzit i kto...

Posel Bernadeta Krynicka (PiS):

Ale mieliécie 8 lat, zeby to wszystko naprawié. Pani przewodniczaca, pani nie wchodzi w...

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

Pani poset, odbieram pani glos...

Posel Bernadeta Krynicka (PiS):

Odbiera pani. Prosze bardzo.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

Ad vocem pani poset Chybicka i wracamy do porzadku obrad.

Posel Alicja Chybicka (PO-KO):

Szanowna pani posel, ja zawsze na uwadze mam dobro pacjenta, a tu dobro zdrowego
dziecka i niestety przysztego pacjenta, a nie dzialania polityczne. Niech pani popatrzy,

jaka jest opieka nad dzieémi w szkole i nie méwi tutaj, kto i co, bo to dla tych dzieci jest

najmniej wazne...

Posel Bernadeta Krynicka (PiS):

MieliScie 8 lat, zeby zrobic porzadek.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

Pani posetl Krynicka, bardzo prosze o stosowanie sie do zasad regulaminu. Pani poset
Fabisiak ma glos.

Posel Joanna Fabisiak (PO-KO):

Bardzo dziekuje, pani przewodniczgca. Chcialabym odnies¢ sie... Moze inaczej. Roz-
poczne od tego — jestem w Komisji Edukacji, Miodziezy i Nauki — ze jest 30 tys. szkot...
W tej chwili mozemy sie zgadzac lub nie i réznie ocenia¢ sytuacje w stuzbie zdrowia, ale
doniesienia medialne sg przerazajace, jesli ludzie umieraja, bo odmawia sie im opieki.
A dlaczego? Nie dlatego, ze stuzba zdrowia jest zla, tylko dlatego, ze jest za mato lekarzy,
za malo personelu medycznego. I wracam do swego pytania, bo do tej ustawy mam glow-
nie pytania. Je§li wiec jest 30 tys. szkot i chcielibySmy zapewni¢ lekarza, a przynajmniej
konsultanta dla kazdej szkoly, to moje pytanie brzmi, jak panstwo majg zamiar zapewnié
te opieke lekarskg. To pytanie pierwsze.

Chcialabym takze spytac¢ — to jest str. 11 — o zasady finansowania. W art. 24 jest
powiedziane, ze opieka zdrowotna nad uczniami jest finansowana ze Srodkow ujetych
w planach finansowych Narodowego Funduszu Zdrowia. Zatem mam pytanie — rozu-
miem, ze trzeba do tego powoli dochodzié - jakie sg érodki przewidziane na ten projekt.

Wreszcie trzecie pytanie, dotyczace zakresu ustug. Méwimy o ustugach stomatolo-
gicznych. Chyba wszyscy jesteSmy zgodni, ze dzieci powinne by¢ nimi objete, ale w jakim
zakresie. Czy to bedzie tylko tzw. plombowanie zebow, czy rowniez ortodoncja? Proste
pytania, praktyczne.

Czytajac te ustawe powiem, ze oczywiscie, jest dobra, potrzebna, ale bardzo mato
konkretna. Jest duzo ogolnikéw, a mato konkretow. Jesli wiec pewnych rzeczy sobie nie
wyjasnimy, to tak naprawde wyjdziemy stad z przekonaniem, ze jest ustawa, ktora nic
nie da. To znaczy, nie zapewni dzieciom tej opieki, o jakiej wszyscy marzymy. Ustawa
marzen, ale nie ustawa realizacji tej pieknej bajki. Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

i.p.

Dziekuje. Pani posel Wargocka.
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Posel Teresa Wargocka (PiS):

Dziekuje bardzo, pani przewodniczaca. Szanowni panstwo, jesteSmy w trakcie pierwszego
czytania, wiec w obszarze szerokiej dyskusji na temat opieki zdrowotnej nad uczniami.
Bardzo dobrze, ze ta dyskusja sie rozwija, bo mamy $§wiadomos¢ tego, ze w réznych kra-
jach europejskich system opieki nad uczniami jest zorganizowany w bardzo rézny spo-
sob. Sg systemy, w ktorych ta opieka oparta jest na zasobach oSwiaty i sg takie systemy,
w ktorych opieka nad uczniami, czyli generalnie nad dzie¢mi i mlodzieza, jest domeng
ministra zdrowia i tego resortu.

Biorgc pod uwage obecny stan organizacji, to, ze przez wiele lat mieliSmy polityke
panstwa dazacg do niepublicznych podmiotéw ustug zdrowotnych — czy POZ-6w, czy
przychodni specjalistycznych, czy réwniez szpitali dziatajacych w ramach spélek — wiemy,
ze ten system jest naprawde zupelnie inny niz w latach 80., do ktérego tesknimy. Wtedy
chodzilismy do szkoly, byl gabinet dentystyczny, byl lekarz i przeglad, byly badania
przesiewowe i skierowania do lekarzy. Czy my w ogodle jesteSmy w stanie wroci¢ do tego
systemu panstwowej stuzby zdrowia i robi¢ wszystko, zeby z pozoru tak to wygladato?

OczywiScie kierunki tej ustawy sa stuszne. Mysle, ze jesteSmy naprawde na poczatku
bardzo dtugiej drogi dochodzenia do dobrego systemu opieki zdrowotnej dla dzieci i mto-
dziezy. To gwoli wstepu.

Znamy system edukacji, mamy informacje o liczbie szkél, o ich wielkoSci, o tym,
ze absurdem jest, aby w szkole, w ktorej jest stu uczniow system mogt zapewnic i leka-
rza, i pielegniarke. To wszystko wiemy. W zwigzku z tym, trzeba podejmowac dzialania,
ktore dadza efekt synergii, pozwolg resortowi zdrowia, ktéry powinien by¢ resortem
wiodacym w obszarze zdrowia dzieci i mlodziezy, na takie okre§lenie oczekiwan wobec
systemu o$wiaty, ktore pozwoli te zalozenia sformutowac.

Rozumiem, ze w przypadku tej ustawy, ktora prowadzi Ministerstwo Zdrowia,
ta wspolpraca jest. Wiem, ze toczy sie od wielu lat, a dyskusja jest trudna, ale ona jest.
Przyjmijmy te ustawe jako poczatek bardzo dlugiej drogi. Wiasnie tak, jak pani prof. Chy-
bicka powiedziala, naprawde dla dobra ucznia i dziecka. Jezeli bowiem ja dzisiaj stysze,
ze niektorzy postowie opozycji juz mowia, ze to nic nie da i to jest pozorne, to apeluje
- powstrzymujcie sie. Niech nie wszystko bedzie politykg. My mamy $wiadomos¢ tego,
ze nie zbudujemy systemu majac takie braki kadrowe, jakie mamy. Sg przyczyny obiek-
tywne. Dolaczam, wiec do tego glosu pani profesor — rozmawiajmy, analizujmy, zastana-
wiajmy sie, a moze za kilka lat bedziemy mieé¢ dobry system. Bardzo o to prosze.

Jezeli chodzi o opieke stomatologiczng — bo prochnica u 90% dzieci to tragedia
- mozna powiedziec, ze to daje pewnoS¢, ze wskutek tego kolejne pokolenie mtodych
ludzi bedzie pokoleniem stabszym ze wzgledu na réznego rodzaju infekcje, powiklania
itd. Chcialabym zapytaé, czy w tej panstwa dyskusji miedzy Ministerstwem Edukacji
Narodowej a Ministerstwem Zdrowia mysleli panstwo o tym, zeby, tak jak szczepienia
lekarskie majg bardzo Scisty nadzor, jest ksigzeczka szczepien lekarskich i obowigzek
tych sczepien, wprowadzi¢ takg ksigzeczke monitorowania ustug stomatologicznych —
naprawde bezlitosnego monitorowania, ze tak powiem. Wydaje mi sie, ze jest to jedyne
w tej chwili rozwigzanie, ktore mogloby przyniesc efekt.

Opieka stomatologiczna jest gtéwnie w sektorze niepublicznym. Ja nawet slyszalam
wypowiedzi politykow, ktorzy mowili, ze przeciez tu nie ma problemu. Nie ma problemu
dla tych, ktérzy majg pienigdze.

Bardzo dobrze, ze Ministerstwo Edukacji Narodowej przeznacza §rodki na utwo-
rzenie gabinetéw stomatologicznych w szkole — dofinansowuje. Trzeba jeszcze wiecej,
bo mamy szkotly, ktore majg 1000 uczniéw, 800 uczniow i tam jest sens tworzenia gabi-
netu stomatologicznego. Natomiast, jesli chodzi o rodzicow, biorgc nawet pod uwage,
ze jest to Swiadczenie zdrowotne, na ktére musi by¢ zgoda rodzicéw, to rodzic powinien
mie¢ prawo wyboru, ktory stomatolog oglada zeby jego dziecka i czy wklada plombe
takiej klasy, takiej klasy czy innej klasy, czy zgadza sie na usuniecie zeba, czy nie. To jest
domena decyzji rodzicow. Jezeli rodzic powie ,tak, gabinet szkolny, szkola, moze te moja
funkcje nadzorowac”, to rozumiem, ze wtedy jest w porzadku. Natomiast to rodzic powi-
nien by¢ odpowiedzialny. Wiemy jednak, ze nie wszystkie postawy rodzicow sg zgodne
z naszymi oczekiwaniami.

8 i.p.
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Dlatego proponuje przemysle¢ jaki§ sposéb monitorowania, do czego panstwo
ma prawo, bo przeciez generalnie zdrowie publiczne jest réwniez obowigzkiem panstwa.
Tak jak mozemy szczepic, robi¢ profilaktyke i wprowadzaé réznego rodzaju programy,
tak rowniez w tym obszarze, szczegdlnie prochnicy uzebienia dzieci, powinniSmy moze
z tego bardzo szerokiego wycinka problemow wyjaé ten jeden jako priorytet, co jest moim
marzeniem. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

Dziekuje pani posel. Pani posetl Gelert.

Posel Elzbieta Gelert (PO-KO):

i.p.

Dziekuje bardzo. Panie ministrze, mam kilka pytan do pana. Pierwsze pytanie. Czy
moéglby pan nam powiedzieé, jak przedstawia sie statystyka i wykorzystanie dentobu-
sow? Jak wiemy, kazde wojewodztwo taki dentobus posiada i na pewno panstwo jako
ministerstwo muszg mie¢ sprawozdanie z ich dziatalnosci. Gdyby wiec pan minister byt
uprzejmy przedstawi¢ nam ten aspekt...

Natomiast, jezeli chodzi o ustawe, to faktycznie — mniej demagogii. Wezmy sie
za ustawe i przestanmy sie przerzucac niepotrzebnymi epitetami.

Odnoénie do samej nazwy ustawy ,,0 opiece zdrowotnej nad uczniami”, wydawatoby
sie, ze to jest , komplekso6wka”, ktora nam, tak naprawde, doktadnie mowi, jak ta opieka
bedzie wyglada¢. Natomiast w tej ustawie, na dzien dzisiejszy, tak naprawde, glowny
nacisk — w 80-procentach — polozony jest na opieke stomatologiczng. Nie wiem, czy
to jest jedyny aspekt opieki ustawy o opiece zdrowotnej nad uczniami, poniewaz sprawa
gabinetow profilaktycznych jest tutaj tylko musnieta.

Nastepna sprawa — to niejako odnoénie do samego tytulu tej ustawy. Nie wiem — nie
bede sie do tego odnosita — czy moze faktycznie wzigé sie w tej chwili chocby za jaka$
czesc — co pani posel poprzednio powiedziala — ale brnaé do przodu i zacza¢ myslec o tej
opiece nad uczniami, mam natomiast kilka uwag, jezeli chodzi o te opieke stomatolo-
giczna. Bardzo prosta sprawa. W tej ustawie narzucajg panstwo, ze dyrektor albo organ
prowadzacy ma podpisa¢ porozumienie. To porozumienie moze by¢ z gabinetem, ktory
bedzie w danej szkole, ktéry moze byé poza szkola, a rowniez z dentobusami. To pierw-
sza sprawa.

Pielegniarka lub higienistka - jak ja panstwo nazywaja, ktérej zawod juz wymiera,
ale jeszcze jest — bedzie odpowiedzialna, tak naprawde, za doprowadzenie tego dziecka.
OczywiScie, byloby najlepiej, gdyby to rodzice doprowadzali, ale jezeli gabinet bedzie
poza, to ustawg ta nie regulujg panstwo tego, jak to bedzie wygladalo.

Nastepnie, czy umowa z Narodowym Funduszem Zdrowia bedzie opiewac na jednego
stomatologa dla jednej szkoly. Czy nie prosciej...? Konkretow tu w ogole nie ma. Nie
wiem, moze pozniej da sie to wypracowac, ale jezeli ta ustawa wchodzi w ciggu trzech
miesiecy, to w rezultacie ci, ktérzy podlegajg tej ustawie, beda musieli jg zacza¢ realizo-
wacé za 3 miesigce.

Jest, wiec nastepne pytanie. Jezeli chodzi o podpisanie umowy — poniewaz w tej usta-
wie nie ma mowy na temat finansowania, a przynajmniej bardzo niewiele — nawet w uza-
sadnieniu nie ma nic o tym, ile wiecej Narodowy Fundusz Zdrowia wyda na finansowa-
nie dzieci na mocy tej ustawy. Rodzi sie wiec pytanie, w jaki sposob Narodowy Fundusz
Zdrowia... Czy nie prosciej byloby zrobi¢ konkurs ogélnie dla stomatologéw, ktorzy beda
mieli pule pieniedzy na dzieci? Jezeli bowiem dany gabinet stomatologiczny podpisze
umowe z dang szkola, a szkola jest duza, to ten gabinet ,przytka sie”, bo tych dzieci
bedzie duzo, gdyby faktycznie mial pelni¢ te funkcje dla tej szkoty. I jeszcze jest pierw-
szenstwo — tu jest zapisane, ze dzieci z tej szkoly beda mialy pierwszenstwo u stoma-
tologa, wiec wyrzucag calg inng kolejke. Jest to na pewno kwestia do uregulowania, ale
rodzg sie tego typu pytania.

Takze — tak jak powiedzialam — odnos$nie do odpowiedzialnoSci pielegniarki, ktora
z tym gabinetem stomatologicznym bedzie musiata wspotpracowac. Na jakiej bazie?
Co bedzie, jezeli jest wiejska szkola i ma podpisang umowe z gabinetem w miescie?
Ja méwie o takich przyktadach, ktore sie rodzg w zwigzku z tg ustawa.
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Moze nie bylo czasu, moze nie bylo miejsca, zeby o tym wszystkim pomyélec, ale
mySle, ze jest to warte zaznaczenia, bo tu rola rodzicow i opiekunéw jest bardzo mala,
natomiast odpowiedzialno$¢ personelu medycznego, w tym pielegniarek, jest z kolei nie-
dookreslona, a bardzo duza. Mysle wiec, ze nalezaloby sie nad tym pochyli¢, ale rozu-
miem, ze co$ nalezaloby w koncu polozy¢ na stole, pokazaé, ze co$ sie zrobito dla opieki
nad dzie¢mi w szkole, wiec dlatego kladzie sie tak niedopracowang ustawe, aby moze
potem, latami, znowu jg dopracowywac. Prosze jednak zwroci¢ uwage na to, ze poslowie
nie sg od tego, zeby tworzy¢ byle jakie prawo, a potem je co 5 minut poprawiac, bo to juz
godzi w nasze dobre imie, i tak nadszarpniete. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

Dziekuje pani posel. Pan posel Andrzej Kryj, a przygotowuje sie pani poset Alicja Kaczo-
rowska.

Posel Andrzej Kryj (PiS):

Pani przewodniczgca, szanowni panstwo, rzeczywiScie, uzywajac jezyka medycznego,
mozna powiedzie¢, ze diagnoza zostala postawiona juz bardzo dawno i chyba wszyscy
zgadzamy sie, ze sytuacja w opiece nad uczniem jest fatalna. Ja bedgc dyrektorem szkoty
wowczas, kiedy te zmiany byly wprowadzane, widzialem, jak ten system sie zalamuje, jak
sie wali. Pozniej, pracujac w urzedzie miasta, w wydziale edukacji, takze obserwowalem,
jak prébowano ratowac te opieke w szkotach.

Chciatbym powiedzie¢ tak — ogromne stowa uznania dla pielegniarek czy higieni-
stek szkolnych, ktére w pewnym momencie stajac przed widmem utraty pracy, ale takze
majac poczucie, ze to, co robig ma sens, btyskawicznie decydowaly sie na to, zeby two-
rzy¢ niepubliczne zaklady opieki zdrowotnej, jednoczy¢ sie w kilka-kilkanascie osob i te
ustugi $wiadczyé. Takze dla tych samorzadow, ktore nie umywaly rgk i decydowaly sie
na wspolprace, na udostepnianie tych gabinetéw, na stosowanie réznego rodzaju ulg.
Byly przeciez takie sytuacje, ze samorzad méwil — wynajmiemy wam gabinet za duze
pienigdze, ale byly tez takie samorzady, ktore podpisywaly umowy uzyczenia, by mogty
to robic.

Przyktadem pewnych pozytywnych dziatan, ktore wowcezas byly podejmowane, jest
gmina Ostrowiec Swietokrzyski, gdzie wlasnie ta wspolpraca pielegniarek, higienistek
szkolnych i samorzadu sprawila, ze ta opieka zostala utrzymana i funkcjonuje do dzisiaj.
Natomiast, prosze panstwa, rzeczywisScie mozna powiedzie¢ tak. Czy czekamy na taki
moment, gdy bedziemy mogli wprowadzi¢ w zycie super idealng ustawe i bedzie - jak
to sie mowi — czekaj tatka latka, a katastrofa bedzie nadal w wielu miejscowoSciach, czy
tez wprowadzamy te ustawe, ktora z pewnos$cia nie jest super doskonala, bedzie wyma-
gala dyskusjii jakich$ poprawek w przysztosci, ale na pewno jest krokiem w dobrg strone
i na pewno przyniesie pozytywne rzeczy?

Tu chce powiedzieé, ze to, iz wprowadzamy ustawe, jest pewnym kolejnym dziala-
niem, bo przypomne, ze w poprzednim roku do organéw prowadzacych szkoty trafialy
pieniadze na doposazenie gabinetow pomocy pielegniarskiej, przedlekarskiej. Trafiaty
pienigdze na odtwarzanie. W przypadku wojewodztwa Swietokrzyskiego, bylo to ponad
1,7 mln z1. 300 placéwek — jesli dobrze pamietam — moglo z tego skorzystac. Kilkadziesiat
samorzgdow o to sie ubiegalo i kto chcial, mogt z pewnych rzeczy korzystac.

Ja jestem zadowolony, ze w tym momencie ta ustawa sie pojawia. Rozmawiajmy, dys-
kutujmy, ale to jest krok w dobrg strone. MySle, ze z czasem bedziemy coraz lepiej pewne
rzeczy w szkotach prowadzic. Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

Dziekuje. Pani poset Alicja Kaczorowska.

Posel Alicja Kaczorowska (PiS):

10

Panie przewodniczace, Wysokie Komisje, ja chcialabym powiedziec¢ tylko tyle, ze szkola
nie jest placowka ani podmiotem leczniczym. Jest po prostu placoéwka edukacyjng i gtow-
nym jej zadaniem jest edukacja. Natomiast, pewnie bardzo wazne jest to, zeby dzieci
mialy opieke w szkole. Biorgc jednak pod uwage trudnosci, jakie napotykamy, jezeli cho-
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dzi o kadre i to, co zastaliSmy w szkolach po objeciu wladzy, wazne jest to — jak powie-
dziala pani posel Wargocka - ze nalezy wykorzysta¢ efekt synergii.

Wiadomo, ze szkola ma edukowac i w szkole dobrze jest prowadzic¢ profilaktyke,
opierajac sie wlasnie na tej edukacji. Bardzo wazna jest jako§é opieki stomatologicz-
nej, bo jama ustna to sg te wrota, poprzez ktore zaczynajg sie rézne inne schorzenia,
a takze otyloS¢. Mysle wiec, ze na tym etapie, jesli chodzi o §rodki, jakie posiadamy, rze-
czywiScie warto zwréci¢ uwage na dobry gabinet higienistki, bo dzieci, jezeli zachoruja,
sa leczone w placowkach medycznych. Natomiast to pani higienistka, w porozumieniu
z dyrektorem szkoly i nauczycielami, moze prowadzi¢ dobry program profilaktyczny,
uczacy po prostu, jak sie strzec przed prochnica, otyloscig i innymi schorzeniami, ktore
sg wstepem do p6zniejszej cukrzycy itd. u osob dorostych.

Pani prof. Chybicka powiedziala, ze w szkole rosng nasi przyszli pacjenci. Dobrze
by bylo, zeby w szkole rosty osoby zdrowe, ktore nie bedg nigdy naszymi pacjentami.
Tak byloby najlepiej, ale na pewno tak nie bedzie, bo taka jest epidemiologia i taka jest
historia choroby réznych osoéb, takze dzieci. My§le jednak, ze rzeczywiscie w tej dobie,
kiedy mamy malo lekarzy — bedzie ich przybywac — trzeba postawié na synergie i trzeba
pamietac o tym, ze szkola nie jest placowka medyczng, aczkolwiek powinna uczy¢ zapo-
biegania chorobom i pomaga¢ dzieciom wtedy, kiedy sg stany nagte. Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Dziekuje. Pan przewodniczacy Latos. Potem pani profesor, pan posel Miller i pani poset
Radziszewska. Nastepnie sobie tez udziele glosu.

Posel Tomasz Latos (PiS):
Dziekuje bardzo, pani przewodniczaca, panie ministrze, Wysokie Komisje. Szanowni
panstwo, mysle, ze sg tematy, ktére powinny nas Iaczy¢, a nie dzieli¢. Wedltug mnie nie
ma, po co szuka¢ dziury w calym. OczywiScie, zawsze mozna co§ poprawia¢, udoskona-
la¢. Z calym szacunkiem do réznych wypowiedzi, rowniez pani prof. Chybickiej, jednak
przypomnijmy sobie, jak jest obecnie, a jak bylo wiele lat temu.

Obecnie jest tak, ze w zasadzie, jezeli dochodzi w szkole do jakiego$ nawet drobnego
zdarzenia, to nie ma komu interweniowac, nie ma kto pomodc. To musimy zmienic.
Mysle, ze odnosnie do tego jest petna zgoda. Ciesze sie, bo widze, ze pani profesor kiwa
glowa, bo to jest poza dyskusja.

W zwigzku z tym, pozostaje kwestia, jak to zrobic i jak te zadnia rozsadnie rozdzie-
lic. Wydaje sie, ze absolutnie normalng rzeczg jest to, ze zapewnimy to minimum, czyli
te opieke pielegniarska, profilaktyczna, stomatologiczng. Natomiast, co dalej, jesli chodzi
o opieke lekarska. Wedlug mnie, chociazby przy okazji rozmowy na temat medycyny
rodzinnej, kiedy juz te gabinety powstana, naprawde mozemy dyskutowacé o sytuacjach,
kiedy mamy do czynienia np. z duzg czy bardzo duza szkolg, rozmawia¢ z lekarzami
rodzinnymi, zeby stworzy¢ takie mechanizmy, aby ich zachecic do tego, zeby raz na jakis
czas byli obecni w szkole. OczywiScie, to musi mie¢ swj sens, musi wynikaé chociazby
z kalendarza szczepien czy z czego$ innego, bo nie od tego jest lekarz rodzinny, zeby
po prostu byl, tylko zeby byl w ramach tej opieki i tego nadzoru medycznego. W przy-
padkach mniejszych szkot wydaje sie, ze ta wspolpraca moze przebiegac w ten sposob,
ze pielegniarka bedzie z tym lekarzem rodzinnym wspélpracowac i realizowac pewne
jego polecenia i wytyczne, bedzie rowniez zacheca¢ rodzicow do tego, aby pamietac
o koniecznoéci, w okre§lonych sytuacjach, wizyt u lekarza rodzinnego.

Mozna oczywiscie szuka¢ jeszcze innych rozwigzan, natomiast, szanowni panstwo,
my zaczynamy w koncu... Pamietam, ze wiele, wiele lat dyskutowaliémy na ten temat
w Komisji Zdrowia i wlaSciwie dreptaliSmy w miejscu. Nie bylo zadnych zmian, zad-
nego przelomu, podjecia tego tematu w sposéb inny niz tylko dyskusja. Ciesze sie
z tego, ze w koncu te medycyne szkolng bedziemy realizowaé w taki sposob, jak nalezy.
Za to dziekuje bardzo panu ministrowi.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Dziekuje. Pani profesor.

i.p. 1"
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Posel Jozefa Hrynkiewicz (PiS):

Pani przewodniczgca, szanowni panstwo, ja krociutko chcialabym jeszcze odnie$é sie
do tych uwag, ktore zglaszajg tu panstwo postowie, ze ta ustawa nie jest dostatecznie
szczegblowa, nie wchodzi w szczegoly, ktore — zdaniem tych postéw — powinny tu by¢.
Oto6z, niepotrzebne bylyby takie szczegély, dlatego ze to jest pewna propozycja i roz-
wigzania, ktore bedg stosowane w szkolach i beda stosowane takze przy wspoéltpracy
z samorzgdami, mogg by¢ bardzo rozne.

Ja, kiedy chce zglebi¢ sprawe, to poza tym, co czytam, rozwazam, analizuje, staram
sie zawsze zobaczy¢, jak to wyglada w rzeczywistoSci. Trzy lata temu odwiedzitam gmine
Pcim. To jest gmina w powiecie my§lenickim, wojewodztwo matopolskie — 40 km od Kra-
kowa. W Pcimiu sg dwa gabinety stomatologiczne. Kazdy z nich wyposazony byt za 160
tys. zt pozyskanych z Funduszu Norweskiego. Te gabinety zatrudnialy dwoch stomato-
logow na 4 godziny dziennie, 4 razy w tygodniu. Placono tym lekarzom mniej wiecej po 7
tys. zt. Wszyscy rodzice dawali upowaznienie lekarzowi do leczenia dzieci. Przy kazdej
karcie byto dopiete takie upowaznienie rodzicow....

Przestancie rozmawiaé. Bardzo przepraszam. Stomatolog mial takie zadanie,
ze wszystkie dzieci, ktore konezyly okre§lony cykl ksztalcenia — byly tym objete przed-
szkole, szkola podstawowa i gimnazjum — mialy wyj$¢ ze zdrowymi zebami. I tak byto.
Prowadzono, wiec tam bardzo daleko posunieta profilaktyke, zajmowano sie leczeniem
tych dzieci i odbywato sie to naprawde bezszmerowo, bezkosztowo i wszyscy na to sie
zgadzali. Jezeli wiec w takim Pcimiu, ktéry czasem podajemy jako przyklad komplet-
nego zacofania i parafianstwa, potrafili to zorganizowac i dziatalo to naprawde ideal-
nie, to znaczy, ze mozna to zrobi¢. Potem odwiedzitlam jeszcze bardzo wiele gabinetow
i bardzo wiele szkol, gdzie widziatam takie gabinety. Naprawde, da sie to zrobic. Byla-
bym przeciwna uszczegblawianiu, dlatego ze sa réozne mozliwosci. My stwarzamy pewne
mozliwoSci.

Ja mam takze bardzo wiele wizyt stomatologow w Rzeszowie, ktorzy przychodza
i mowig, ze majg za niskie kontrakty. A je§li majg za niskie kontrakty, to znaczy, ze moga
po prostu uzupetni¢ ten kontrakt podejmujac prace w gabinecie szkolnym. Takze sto-
matolodzy dzieciecy przychodzg do mnie z takg skarga. Zatem, jest to do wykonania.

Dlatego jeszcze raz dziekuje panu ministrowi, ministerstwu, takze Ministerstwu
Edukacji Narodowej za to, ze panstwo opracowali razem te ustawe i ze daje ona moz-
liwo§¢ i szanse na to, zeby podja¢ pewne dziatania. A jesli chodzi o to, ze nie beda one
idealne, to tak naprawde, my nie wiemy, jak bedzie za 5-10 lat. Pewnie bedziemy obser-
wowac te ustawe, bedziemy monitorowac. Zresztg tu monitorowanie jest powierzone
Instytutowi Matki i Dziecka, wobec tego zawsze bedziemy mogli uzupetnié ten monito-
ring. Bedziemy mogli zainteresowac sie, jak to funkcjonuje i po kilku latach naprawde
bedziemy mieli bardzo dobre rezultaty. Dlatego wszystkim panstwu jeszcze raz bardzo
serdecznie dziekuje za pozytywne wypowiedzi o tej ustawie i bardzo zachecam, zeby$my
sie pochylili i bardzo starannie popracowali nad tg ustawa, aby ona mogta by¢ wdrozona
w czasie, kiedy jest przewidziana do wdrozenia. Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

Dziekuje pani profesor. Pan posel Miller.

Posel Rajmund Miller (PO-KO):
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Pani przewodniczaca, panie ministrze, szanowni panstwo, zanim bedziemy tak bardzo
dziekowali i rozplywali sie nad tg ustawa, to moze panstwo przeczytaja opinie prawna.
Ta opinia odstania wszystkie braki i niedoskonaloéci tej ustawy.

To dobrze, ze ministerstwo interesuje sie zdrowiem dzieci, ale pierwsza teza tej opinii
moéwi, ze ,,Projekt nie wprowadza zasadniczych zmian w stosunku do obecnych regulacji
ksztaltujacych system opieki zdrowotnej nad dzie¢mi i miodziezg w §rodowisku naucza-
nia”. To jest czterostronicowe opracowanie uwag do tego projektu ustawy. W zwigzku
z tym, skladam wniosek o powolanie podkomisji, bo nie moze by¢ tak, ze przejdzie
ustawa niedopracowana, w ktorej jest mnostwo brakéw, bo nam bardzo sie spieszy.

Mamy tu dwie Komisje — Komisje Zdrowia i Komisje Edukacji, Nauki i Mlodziezy.
Ja w tej ustawie nie widze profilaktyki. A jezeli méwimy o tym, to powinnismy potrakto-

i.p.
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wac sprawe caloSciowo. Ja nie widze tu woli ze strony... Czy jest na sali kto§ z Minister-
stwa Edukacji Narodowej? Jaki jest wklad Ministerstwa Edukacji Narodowej? Od wielu
lat walczymy o to, zeby do programéw szkolnych byt wprowadzony program profilaktyki
zdrowotnej, bo to nie tylko... Czy ja moge skonczy¢, prosze panstwa?

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

Bardzo prosze nie przeszkadzac.

Posel Rajmund Miller (PO-KO):

Prosze panstwa, w programie nauczania nie ma programéw — ja jestem lekarzem — ktore
zakladaja informacje o profilaktyce dla mlodziezy i dzieci. Nie ma takiego specjalnego
programu. Nie ma o odzywianiu i o wielu innych rzeczach. W zwigzku z tym, mamy réw-
niez pytania.

To, o czym moéwila pani posel przede mna. Jak wyobrazajg sobie panstwo pierwszen-
stwo dzieciaka do gabinetu stomatologicznego? Jesli taki zapis panstwo wprowadzaja,
to te gabinety nie bedg w stanie przyjmowac¢ normalnych pacjentow.

Poza tym, jezeli panstwo pochylajg sie nad tg ustawg i opieka stomatologa, to pro-
sze zajrzec, jakie czynnoSci stomatologiczne sg refundowane. To jest leczenie zebow
od jedynki do czworki, tak jakby te dzieci reszty zebow nie mialy. Czy wiec rozszerza
panstwo ten zakres, czy dogadacie sie z NFZ na temat zakresu profilaktyki i refundo-
wanego leczenia zebow u dzieci?

Jak widaé, prosze panstwa, ta ustawa jest dziurawa. Ona nie moze by¢ dzisiaj przy-
jeta, wedltug mnie. Nie mozemy nad nig glosowaé, tylko musimy naprawde popracowac
w podkomisji nad tym, zeby wypusci¢ dokument, ktéry bedzie gwarantowal bezpieczen-
stwo zdrowia dzieciakow w naszych szkotach.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

Dziekuje bardzo. Pani poset Radziszewska.

Posel Elzbieta Radziszewska (PO-KO):

i.p.

Dziekuje bardzo. Warto przeczytac¢ wszystkie opinie, ktore dotyczg tej ustawy, bo jezeli
ma to co$ zmieni¢ w opiece zdrowotnej nad dzie¢mi w szkole i ta ustawa ma byc¢ korzy-
§cig — a zakladam, ze takie byly intencje rzadu - to nalezy te ustawe tak przebudowaé
i tak rozszerzyc, zeby rzeczywiScie spelniala oczekiwania. Sam tytul ustawy, ktéry mowi,
ze ustawa dotyczy opieki zdrowotnej nad uczniami jest btedny, poniewaz nie oddaje tre-
Sci tego, co jest w poszczegélnych artykulach ustawy. Sam zakres wspolpracy tej pie-
legniarki z dyrektorem - pielegniarki, ktora wlasciwie powinna sie nazywac szkolna,
a tu jest bardzo skomplikowana nazwa tej pielegniarki — zakres wspotpracy z lekarzem
rodzinnym opiekujacym sie dzieckiem — bo rodzic ma prawo zapisac¢ dziecko na liste
aktywng do lekarza, ktorego wybierze, czy to pediatry, czy internisty, czy lekarza rodzin-
nego — nie jest dookre§lony. Ponadto, sam zakres wspélpracy dyrektora z rodzicami okre-
Slony jest sformulowaniem ,,procedur organizacyjnych postepowania”. Konia z rzedem
temu, kto dzisiaj odpowie, co to sg za ,,procedury organizacyjne postepowania”, ktore
w tej ustawie nie sg opisane.

Jezeli co$ nie jest dokladnie opisane i nie wymaga sie tego, to znaczy, ze tego nie
bedzie, bo nikt nie bedzie wiedzial, o co tak naprawde chodzi. Jezeli chodzi nam o dobro
dzieci i rzeczywiscie o profilaktyke, postawe prozdrowotna, a jeszcze na dodatek o opieke
stomatologiczng nad tymi uczniami, to niebezzasadne sg pytania o taki gabinet w malych
szkotkach, bo przeciez panstwo kazali utrzymaé nawet male szkotki wiejskie decyzjami
kuratorow. Ciekawa jestem, jak pielegniarka szkolna — pozwolg panstwo, ze bede uzywac
tego okre§lenia — bedzie sprawowac piecze nad tymi dzieémi. Mamy nauczycieli wedrow-
nych, a bedziemy miec¢ pielegniarki wedrowne, bo na to wyglada.

Na dodatek, zeby to jeszcze dotyczylo matych szkélek. Co z tymi szkotami, ktore dzi-
siaj sg molochami, w miastach, gdzie jest 2 tys. i wiecej uczniéw? Panstwo wskazujg
w jednym z zapisow, ze dyrektor ma zawrze¢ umowe z jednym gabinetem stomatolo-
gicznym, bo jest liczba pojedyncza. To, w takim razie, czy te dzieci beda przychodzily
o pélnocy do tego gabinetu albo lekarz o péinocy bedzie chodzil, bo sprawowac opieke
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stomatologiczng nad dwoma tysigcami uczniéw czy nawet poltora tysiacem wcale nie
bedzie lepiej. Jest tyle niedookreslen, tyle znakéw zapytania...

Ja jestem za tym, zeby ta pielegniarka szkolna, ktora czuwa nad zdrowiem dzieci,
ktora w razie czego udzieli pierwszej pomocy, zwlaszcza dzieciom, ktoére chorujg na cho-
roby przewlekle... A wszyscy pamietamy, ze to panstwa minister, Legutko, wydat
okolnik, na podstawie ktorego dzieci, ktore sg chore przewlekle, mialy mie¢ edukacje
w domach, a dzieci w przedszkolach mialy miec opieke tylko w domu, poniewaz uwaza-
liScie, ze dziecko przewlekle chore nie zastuguje na to, zeby sie uczy¢ i przebywac w §ro-
dowisku réwiesniczym, w placowce oswiatowej. Duzo trzeba bylo zmienié. Tu panstwo
tez nawigzuja do tych dzieci przewlekle chorych, ale wszystko jest niedopracowane.

Na dodatek - odnoszac sie juz do warstwy legislacyjnej i merytorycznej — co daje
ustawa, ktora powiela te same zapisy z prawa o§wiatowego. Czy my§licie, ze one moc-
niej bedg dzialac, jesli drugi raz je powtorzycie? Nie beda. Co dzieci z tego bedg mialy?

Chcieli panstwo zaspokoi¢ wlasne potrzeby polityczne. Poniewaz obiecaliScie,
ze lekarz, higienistka i stomatolog wrocg do szkoly, to teraz stawiacie bubel prawny, nie-
dopracowany, ktory, zapisany raptem na kilku stronach, budzi tyle pytan i watpliwoSci.
Na dodatek, u kogo§, kto na tym sie zna, budzi watpliwosci, czy w ogdle to spelni swojg
role. OczywiScie, wszelkie dzialania, ktore powiekszg opieke nad dzieckiem, sa wazne,
ale stworzmy taki akt prawny, ktéry bedzie skuteczny, ze beda mogli panstwo powiedzieé
»przywrocilismy opieke zdrowotng nad dzie¢mi w szkole”, a nie tylko kawalek, bo to nie
jest cala opieka zdrowotna. Mamy, bowiem tylko pielegniarke érodowiska szkolnego
i stomatologa, bo dyrektor zawrze porozumienie zawsze z jednym.

A gdzie sg dentobusy? Ja chce powtorzy¢ pytanie pani posel Gelert. Jak majg sie
do tego dentobusy, ktére miaty jezdzi¢ wiaénie do matych miejscowosci? Z wyliczen wyni-
kalo, ze na 40 tys. solectw dentobus przyjedzie do danego solectwa raz na 10 lat. Taki
efekt kupowania dentobusow.

Ja, panie ministrze, przychylam sie do prosby pani posel Gelert. Prosze o szczego-
fowg informacje na temat dzialan zwigzanych z kontraktowaniem ustug w dentobusach.
Ile tych dentobuséw? Ile kilometréw? Ilu lekarzy? Ile dzieci? Jaki kontrakt? Tutaj tez
nie ma mowy o tym - poza tym, ze bedzie podpisane w ramach kontraktu — ze bedzie
zwiekszone kontraktowanie chociazby tych §wiadczen pielegniarskich czy stomatolo-
gicznych. Chcieli panstwo ,,opekaé” praktycznie bezkosztowo, jak pisze ekspert. Uwaza-
cie, ze ta ustawa moze by¢ bezkosztowa, ze jesli wpiszecie, ze za ustugi stomatologiczne
zaplaci NFZ z kontraktu, to zatatwiacie wszystko. Nie zalatwiacie.

A co z tymi szkotami, gdzie nie ma nawet jednego pomieszczenia, bo wszystkie
sgq wynajete na klasy lekcyjne? Czy gabinet pielegniarki szkolnej i stomatologiczny bedg
w kontenerze obok szkoly? Jaka macie pule i skad te pieniadze beda pochodzi¢, zeby
pomoéc samorzadom przygotowaé w kazdej szkole gabinet, bo przeciez tego typu dzia-
lania wymagaja specjalnego pomieszczenia? To nie jest zaklad, do ktérego przychodzi
sie zrobi¢ poprawki krawieckie albo do szewca. To jest zaklad opieki zdrowotnej. Tam
urzeduje pielegniarka i ewentualnie stomatolog...

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

Pani poset, prosze o konkluzje.

Posel Elzbieta Radziszewska (PO-KO):

Skad pienigdze? Bardzo prosze, w takim razie, o udzielenie odpowiedzi na szereg pytan,
ktore ja przytoczylam, a sg zawarte w ekspertyzach i dzisiaj tu tez wybrzmialy, rowniez
na pi§mie, na temat dzialan dentobuséw od czasu, kiedy je zakupiono.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

Dziekuje pani posel. Do glosu zapisali sie pani posel Bialkowska, pan posel Brynkus
i pan poset Ostrowski. Zamykam liste postéw zapisanych do glosu. Wezesniej jeszcze
ja sie zglositam i na tym zakonczymy ture dla postow. Mamy jeszcze gosci. Prosze, pani
poset Biatkowska.

i.p.
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Posel Anna Bialkowska (PO-KO):

Pani przewodniczaca, Wysoka Komisjo, panie ministrze, mam pytanie, skoro juz pan
to wie — konkludujgc - bo postowie zglaszali wiele poprawek i watpliwosci, i sam pan wie,
ze eksperci, Naczelna Rada Lekarska, chociazby sam BAS i wiele innych os6b, méwia,
ze dobrze, ze sie zaczelo, ale nie na tym mamy poprzestac. Poza tym, to nie zaczelo sie,
tylko trwa, bo jak pamietam, w szkolach byly pielegniarki, byli stomatolodzy i to byta
bardziej profilaktyka, do tego byly przystosowane gabinety. Jednak nie wiem, czy zeby
wszedzie mie¢ gabinet lekarski, w kazdej szkole, to samorzad znowu zaplaci za dosto-
sowanie, wyposazenie i budowe tych gabinetow. Czy kazda szkola na wsi bedzie miata
gabinet lekarski i fotel stomatologiczny, ktory kosztuje bardzo wielkie kwoty?

Panstwo postowie prosili o szczegotowe informacje, jaki bedzie zakres opieki, na jakiej
podstawie beda kontrakty. Przeciez Narodowy Fundusz Zdrowia nie ma juz pieniedzy,
zeby je przeznaczy¢ jeszcze na szkoly.

Pamietajmy, ze tu pan posel mowit o czterech zebach gérnych i czterech dolnych,
ktoére sa w kontrakcie z Narodowym Funduszem Zdrowia. Czy dzieci beda mogly wyre-
perowac nieco wiecej zebow? Czy bedzie to tylko profilaktyka i mycie, ,elmeksowanie”
zebow? Na te wszystkie pytania chcemy szczegélowych odpowiedzi, bo jak pani poset
Alicja Chybicka méwita, dzieci sg najwazniejsze.

Nie bedziemy sie tu licytowa¢, bo nie o to chodzi, tylko chodzi o szczegbétowe infor-
macje na ten temat. Mamy na sali réwniez ekspertow, ktorzy chetnie beda stuzyc swoja
rada. Poza tym — wielokrotnie zadawano tu to pytanie — gdzie sg te dentobusy. Czy jezdzi
chocby jeden z nich i ile przeprowadzono procedur? Czy pézniej, gdy bedg juz gabinety
stomatologiczne — bo wierze, ze bedg wyposazone przez panstwo, przez Ministerstwo
Zdrowia i finansowane przez Narodowy Fundusz Zdrowia — te dentobusy beda wyko-
rzystywane, czy beda juz staly na parkingach rzadowych? Zabierzmy sie za to porzad-
nie, zeby nie bylo tak, jak z ostatnig ustawg o Sadzie Najwyzszym, ze za 6smym razem
bedziemy mie¢ juz co§ na wzoér konkretéw, a tak naprawde, jeszcze z zastrzezeniami
Unii Europejskiej. Bardzo prosze, panie ministrze, zabierzmy sie do konkretnej pracy.
Dziekuje.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

Dziekuje. Pan poset Brynkus.

Posel Jozef Brynkus (Kukiz15):

i.p.

Szanowni panstwo, ani taki Pcim, ani taka mata szkota, nie powinny by¢ przedmiotem
marginalizacji. Powinny by¢ traktowane rownorzednie, jak kazdy inny podmiot wyste-
pujacy w Polsce. Prosze, wiec o to, aby$my te podmioty traktowali w taki sam sposob,
bo oni majg prawo do takiej samej ustugi jak wszyscy pozostali.

Diagnoza, ze opieka medyczna jest fatalna, znana jest juz od kilku czy wrecz kilkuna-
stu lat. Dlatego moze dziwié fakt, ze w tak dlugim czasie przygotowywana jest ustawa,
i jeszcze jest to ustawa, ktora nie spetnia podstawowych oczekiwan odnos$nie do profilak-
tyki i w ogole zabezpieczenia zdrowotnego. Z tg profilaktyka, jak mowit pan posel Mil-
ler, jest roznie, bo np. funkcjonujg podreczniki w szkole do 7 klasy szkoly podstawowej,
z chemii, w ktoérych zachwala sie np. dopalacze. Myéle wiec, ze Ministerstwo Edukacji,
Narodowej — bo to jest jedna z dzialek, ktérymi zajmuje sie ministerstwo — powinno
uderzy¢ sie w pier$ i rzeczywiScie przegladna¢, czy te podreczniki sg napisane zgodnie
z podstawami programowymi, zgodnie z wytycznymi i pewnym oczekiwaniem ze strony
rodzicow, ale tez dzieci.

Chcialbym jednak powiedzie¢ panstwu o jednej rzeczy, ze wbrew oczekiwaniu, ze naj-
pierw bedzie legislacja, a w §lad za nia, by¢ moze, pdjda pienigdze, to jednak sg w Polsce
osoby, ktore majg na uwadze dobro dzieci. Na przyklad, w Starogardzie Gdanskim jest
program dentystyczny noszacy nazwe ,,Zdrowe zeby, piekny uSmiech”, realizowany przez
posta Kukiz’15, Andrzeja Kobylarza, we wspétpracy z miejscowym lekarzem stomatolo-
giem. Wszystkie szkoly w tej gminie do konca roku szkolnego zostang objete badaniem,
a leczenie dentystyczne tych dzieci, ktore beda tego wymagaty, nie bedzie optacane...
Myséle wiec, ze zar6wno ministerstwa, zaréwno zdrowia, jak i edukacji, a takze wszyscy
inni, powinni po prostu wzig¢ z tego przyktad. Dziekuje bardzo.
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Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

Dziekuje. Pan posel Ostrowski.

Posel Krzysztof Ostrowski (PiS):

Dziekuje bardzo, pani przewodniczaca. Pani przewodniczgca, panie ministrze, szanowni
panstwo, ustawa rzeczywiScie jest ogolna, ale — moim zdaniem - jest to krok w dobrym
kierunku. Mysle, ze przynajmniej dostrzegamy problem, jaki mamy od wielu, wielu lat.
OczywiScie, przebijalo sie przez panstwa wypowiedzi — to jest jasne — ze sily mamy ogra-
niczone. Jest mato lekarzy i pielegniarek, ale przeciez nie jest tak, ze nic nie robimy
w tym kierunku, aby to sie zmienilo. Wezoraj mieliSmy okazje postuchaé wystapienia
pana ministra — zwiekszamy nabér na studia dzienne medyczne. Mamy tez dobra infor-
macje, ze ostatnio coraz wiecej pielegniarek po ukonczeniu szkoét pielegniarskich zostaje
w zawodzie. S, wiec pewne rzeczy, ktore ciesza.

W zwiagzku z tym, jest pytanie. Jezeli sity mamy ograniczone i jest np. taka sytuacja,
ze w poradniach w Wielkopolsce lekarze rodzinni rozdaja numerki, dlatego ze sa kolejki...
Rozdaja numerki i rejestrujg na nastepny dzien. Jest pytanie, czy mamy nic nie robic,
czy jednak lepsza jest taka ustawa ogolna.

Jedna z przedmoéwczyn, pani posel — nie bede juz wspominal nazwiska — powiedziata
,zabierzmy sie za to porzadnie”, postraszyla nas Unig Europejska, ze unia sady oprote-
stowala. Ja mysle, ze je§li panstwo poprosza unie, to ona wszystko oprotestuje, bo jest
taka sytuacja polityczna. Natomiast jestem przekonany, ze dobrze, ze te ustawe robimy.
Jest to krok w dobrym kierunku. Chcialbym, wiec panu ministrowi i ministerstwu
podziekowacé za prace, ktorg wykonali. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

Dziekuje bardzo, panie posle. Ja chcialabym poprze¢ wniosek o powolanie podkomisji,
bo wydaje sie, kiedy czyta sie opinie prawne i opinie merytoryczne do tego projektu,
ze ten projekt ma naprawde bardzo duzo rzeczy zapisanych bardzo ogélnie, a mnie, jako
posta martwi to, ze nie jest to akt prawny, ktory scalatby obowigzujace przepisy. Niektore
z przepisOw wymagajg doprecyzowania. Calo§¢ wprowadzenia czeSci z proponowanych
przepisOw wymaga przeanalizowania z punktu widzenia powolywania sie na obowig-
zujgce przepisy prawa — czytam z opinii prawnej BAS-u. Wydaje sie wiec, ze wieksza
merytoryczna praca nad tym projektem bytaby potrzebna, zeby$my nie zaszkodzili sys-
temowi, a pomogli.

Byly tez takie apele ze strony postéw PiS-u, aby pracowac nad ta ustawa merytorycz-
nie, wiec ja tez apeluje o to, zeby$my merytorycznie do tej pracy podeszli i przepracowali
to doktadnie w podkomisji. To wcale nie musi op6znié procesu legislacyjnego, bo mamy
jeszcze troche czasu, a moze by¢ korzystne dla projektu.

Poniewaz taki wniosek padl, bedziemy nad nim glosowac po zakonczeniu pierwszego
czytania. Apeluje, zebySmy odniesli sie do niego pozytywnie.

Mamy jeszcze cze$é dotyczaca dyskusji. Te czes¢ oddajemy naszym goSciom. Bardzo
prosze o zglaszanie sie. Bardzo tez prosze o przedstawianie siebie i instytucji, ktorg pan-
stwo reprezentuja. Bardzo prosze.

Wiceprezes Naczelnej Rady Lekarskiej Andrzej Cislo:
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Dzien dobry panstwu. Szanowny panie ministrze, szanowna pani przewodniczgca, sza-
nowni panstwo, Andrzej Cislo, Naczelna Rada Lekarska. Jestem wiceprezesem NRL
odpowiedzialnym za sprawy lekarzy dentystow.

Prosze panstwa, ten projekt ustawy jest i niekonkretny, i konkretny. To znaczy,
ze wprowadzajac konkretne przepisy i kreujac konkretne obowigzki wytworzy taka
sytuacje, ktora... Ja pozwolitem sobie skierowaé¢ do panstwa niekrotkie wyjasnienie —
to nie jest prosta sprawa, wiec nie moglo by¢ kroétkie — rowniez liczbowe, ze projekt
ustawy, jezeli stanie sie ustawa, wykreuje takie obowigzki i dokona takiej segmentacji
srodkow, przynajmniej na leczenie stomatologiczne, ze oczywiscie mozna liczbowo udo-
wodni¢, ze da sie wykonac opieke stomatologiczng nad dzieémi, ale trzeba od razu powie-
dzie¢, ze likwiduje sie opieke nad pacjentami dorostymi. Trzeba tez wiedzieé, ze zycie nie
konczy sie, a raczej zaczyna na 18. r.z. Mlody czlowiek wchodzac w dorostosé, w konse-
kwencji trzymania systemu leczenia stomatologicznego na takim poziomie finansowa-
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nia, po prostu wypadnie z dobrodziejstwa tej ustawy i nagle zderzy sie z bardzo twarda
rzeczywistoscig.

To nie jest drobiazg, prosze panstwa. W art. 9 definiuje sie, ze lekarz, ktéry ma podjaé
wspolprace ze szkolg, ma wykonywac §wiadczenia kontraktu dzieciecego. Tych kontrak-
tow, prosze panstwa, jest 10%. Tak wiec, jesli chodzi o sam zapis ustawowy ,,0d wrze-
$nia” — a umowy sg zawarte do 2022 r., w niektorych czesciach kraju zawierane sg w tej
chwili na 5 nastepnych lat - to ta rzecz prawdopodobnie jest bledem, choé¢ nie wiem,
bo by¢ moze jest w tym jaka$ inna intencja.

Drodzy panstwo, Komisja Zdrowia spotykata sie w poprzednich kadencjach dwukrot-
nie w sprawie stomatologii, w roku 2011 i w roku 2013 — w tej jeszcze nie, wyjawszy
to zeszloroczne spotkanie o dentobusach -1 za kazdym razem postowie obiecywali sobie,
ze trzeba sie spotkac jeszcze raz, bo sprawa jest nierozwigzana. Wydaje sie, po wielo-
letniej dyskusji odno§nie do leczenia stomatologicznego, ze ten problem, dlaczego nie
mozna tej opieki stomatologicznej zorganizowac, to jest jaka$ rzecz graniczaca wrecz
z alchemia, to jest jaka$ wielka tajemnica. Nie, prosze panstwa. Ja to panstwu w 40
sekund powiem. To jest bardzo proste.

Otoz, tak jak medycyne dzieci i mlodziezy, czyli pediatrie, mozna bytoby wykonywac
zupelnie swobodnie bedac nawet pozbawionym §rodkéw publicznych — aczkolwiek jest
to teoria, bo nie znam szpitala, ktory bedzie zwalnial pediatre, raczej wszyscy trzymaja
tych specjalistow, zeby tylko nie odeszli na emeryture — tak, niestety, stomatologii dziecie-
cej nie da sie wykonywacé bez wsparcia Srodkami publicznymi. Nie da sie. Gabinet typowo
pedodontyczny, czyli nakierowany na leczenie dzieci, komercyjny, nie moze utrzymac
sie w mieScie mniejszym niz 80-tysieczne. Po prostu, ekonomicznie nie ma racji bytu.
To powoduje, ze mlodzi lekarze, ktérzy konczac studia majg przed sobg 40 lat pracy —ale
tak majg teraz wszyscy — musza sobie na te 40 lat zapewnic prace, zapewnié pacjentow.
Dlatego swojej edukacji podyplomowej instynktownie szukajg w obszarach stomatologii
odtworczej, stomatologii dla dorostych, ktora w razie czego zapewni im miekkie ladowa-
nie, a w ogble zapewni im prace i byt. Tu jest problem.

Nie chodzi o to, zeby mlody lekarz zarabial na poziomie lekarza gabinetu implan-
tologicznego. Chodzi o stabilno$c... Pani posel, naprawde, prosze mi wierzyé. Mamy
naprawde do$¢ dobry kontakt, bo jesteSmy samorzadem lekarskim. Najwazniejsza
dla tego lekarza jest stabilno$¢. Czyli, jezeli nawet on poswieci sie pracy z dzieémi,
to nastepna ekipa za 5, 10 czy 15 lat nie zlikwiduje tego problemu. My tej stabilnoS§ci
nie mamy.

Prosze panstwa, wystarczy spojrzec¢ na te tabelke, ktorg panstwo maja na wstepie
naszego listu z poniedzialku, a mianowicie plan finansowy stomatologii — w 2008 .
3,8, aw 2019 r. 2,27. To moéwi samo za siebie. Ludzie po prostu instynktownie glosuja
nogami, czyli... Owszem, mozna byloby powiedzie¢, ze stworzymy jakie§ programy, ale
ciludzie nie zostang przy stomatologii dzieciecej, oni od niej uciekng. Dlatego, jezeli wpi-
saliSmy w jedng z poprawek wzrost finansowania o 700 mln z1, to nie tylko po to, zeby
doda¢ sobie animuszu. Jest po prostu sytuacja, ze trzeba uzupetnié teraz to, co zabie-
rzemy doroslym.

Oczywiscie powtarzam wszystkie uwagi. Sg sluszne. Dobrze, ze pastwo podniesli
te kwestie, ze nie moze by¢ jeden gabinet, bo przeciez zaden lekarz z gabinetem nie zde-
cyduje sie na szkole liczgcg 1100 dzieci.

Prosze panstwa, liczby nie klamig. Przeliczyliémy to na przykladzie wojewodztwa
wielkopolskiego. Dosy¢ reprezentatywna sytuacja. Wszystko sie zgadza. Mogg by¢ bledy
w szacunkach - kilka procent. Moze tych etatow zostanie wiecej na leczenie dorostych,
ale praktycznie rzecz biorac, nie zostaje na leczenie dorostych.

Caly czas podkreslam — na poprzednim posiedzeniu Komisji w 2013 r. tej tezy gratu-
lowal nam 6wczesny rzecznik praw dziecka — ze dziecko wzrastajgc w rodzinie, w kto-
rej nie ma nawykow, w ktorej jest wykluczenie stomatologiczne, nie nabierze nawykow
i wejdzie w dorosto$é nieprzygotowane. Naczelna Rada Lekarska nigdy nie méwita o zlej
woli tej czy innej ekipy, bo, prosze panstwa, to sie rozciaga... Nasz glos jest kompletnie
apolityczny, bo méwimy o 11 latach. Nie méwimy, wiec tutaj, ze ta wladza jest gorsza,
a ta lepsza, tylko chodzi nam o to, ze to mozna nazwac brakiem pomysiu na stomato-
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logie. Dlatego apelowaliSmy niedawno z panem prezesem Matyja do ministra zdrowia
o zorganizowanie debaty w sprawie stomatologii, 0 powazne podejscie do wyceny Swiad-
czen. Jesli tego nie bedzie, to po prostu bedziemy w dalszym ciggu udawac, ze jaki$ pro-
blem zalatwiamy, a wlaSciwie przesuwamy pionki, przesuwamy gdzie$ jakie$ pienigdze.

Organizacyjnie my tego nie widzimy, prosze panstwa. A poza tym, to wszystko jest
dzisiaj mozliwe. To, co prawnicy pisza — nie wiem, bo nie znamy tego opracowania. Prze-
ciez dzisiaj mozna sie umowic telefonicznie, w godzinach popoludniowych z dzieckiem,
tylko problem jest taki, ze rodzice nie zglaszajg tych wizyt. Tu na szczecie nie r6znimy
sie z NFZ w pogladach — mamy dokladnie ten sam.

NFZ w 2017 r. wprowadzil przelicznik na §wiadczenia dzieciece. Od razu informuje
panstwa, zeby sprostowac — leczone sg wszystkie zeby, nie jest tak, ze do czworki. Leczony
jest caly garnitur zebow. Dorosly czy dziecko, nie ma znaczenia. Wszystkie podlegaja
leczeniu. Ot6z, NFZ wprowadzil przelicznik 1,3 na §wiadczenia dzieciece. Wydawatlo sie,
ze to spowoduje wzrost udzielania §wiadczen dzieciecych. Okazalo sie, ze nie. Dlaczego?
Nie dlatego, ze lekarze w dalszym ciaggu uwazali, ze to za malo. Nie, prosze panstwa.
Rodzice nie zglaszajg tych wizyt. Nie wiem, jakg sile przekonywania musialaby miec¢
ta higienistka, zeby ten rodzic w koncu... A co bedzie z nieodwolywanymi wizytami?
Higienistka zapisze, przekaze rodzicom, OK., w porzadku, a rodzice nie p6jda z tym
dzieckiem, bo sie bojg wynegocjowa¢ z mtodym czlowiekiem, ze pdjdzie, bedzie siedzial
i bedzie grzeczny itd.

Prosze panstwa, duzo dobrych rzeczy, ale tego nie da sie zrobi¢ — przepraszam —
tak powierzchownie. Dlatego apeluje do panstwa o glebsze zastanowienie, poniewaz
ta ustawa, jezeli bedzie ustawg, wykreuje konkretny obowigzek dla organow prowadza-
cych szkoly. NFZ do tego podejdzie byé moze ze Smiertelng powaga i po prostu bedzie
troche nieszczescia z tym wszystkim. Ten system leczenia stomatologicznego sie rozsy-
pie. Panstwo sg komisjami sejmowymi, nam nic do tego. JesteSmy tylko glosem dorad-
czym, ale prosimy o naprawde rzetelng debate w sprawie stomatologii. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

Dziekuje bardzo. Bardzo prosze.

Prezes Porozumienia Pracodawcow Ochrony Zdrowia Bozena Janicka:

18

Dziekuje bardzo. Pani przewodniczaca, szanowni panstwo poslowie, nazywam sie Bozena
Janicka. Jestem prezesem Porozumienia Pracodawcow Ochrony Zdrowia. Jestem wie-
loletnim pediatra i od wielu lat lekarzem rodzinnym. Na dodatek - jeszcze uzupelnie
- od wielu lat, bo prawie 25, prowadze poradnie, teraz juz swoja, a wczeSniej oSrodek
zdrowia, w miejscowosci Kazimierz Biskupi. Szké! pod opiekg mam 5 jako pediatra i jako
lekarz rodzinny. Reprezentuje przede wszystkim podstawowg opieke zdrowotna, zreszta
we wszystkich gremiach, jesli chodzi o ten zakres.

Jezeli chodzi o te ustawe, po pierwsze, chce zasygnalizowac, ze ustawa ta wywolala
duzy niepokdj w Srodowisku samych pan pielegniarek. Dzisiaj jest bardzo duzo niedomo-
wien, jak ma funkcjonowa¢ od wrze$nia higiena szkolna ogélnie, czyli opieka medyczna
w miejscu nauczania. Pielegniarki majg kontrakty z NFZ-em dlugoterminowe, na pewno
do konica roku, z planem finansowym. Dzisiaj jest wiele niepokoju, czy to ma by¢ jakas
umowa ze szkola, na ile wchodzi w to samorzad. Ja to na ten moment sygnalizuje ze Sro-
dowiska, z dotu.

Druga rzecz. Nie podejmuje sie oceniac, gdzie w tej opiece medycznej jest lekarz POZ
—tak, jak pani prof. Chybicka. Pozostawiam to panstwu, gdzie powinien by¢ lekarz POZ,
lekarz rodzinny - specjali$ci medycyny rodzinnej w wiekszosci sg rowniez pediatrami,
jak m.in. ja. Natomiast chce jedno rozwiac. Ja w podstawowej opiece zdrowotnej, a wcze-
$niej w rejonie, pracuje 30 lat. Nie ma powrotu do takiej medycyny, kiedy ja rozpoczyna-
tam prace. Tego, ze jechaliémy do szkoly i szczepiliSémy cale klasy, ze pielegniarka brata
za reke i zaprowadzata do gabinetu stomatologicznego.

W tej ustawie — abstrahuje od wszelkich uwag — brakuje mi kwestii odpowiedzialnosci
rodzica. Ja niezaleznie od wszystkiego, co dzisiaj zostalo ,wylane”, ze nie robimy, ze jest
tak zle, chce powiedzieé, ze bilanse dzieci i przeglady robie od 30 lat. Dzisiaj te dzieci
przyprowadzajg mi dzieci, kolejne pokolenia.
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Problem, jaki mamy, to wyegzekwowanie, zeby rodzic zechcial cokolwiek zrobic.
Dzisiaj ja robie bilans, wykazuje, ze dziecko jest krzywe — mowie kolokwialnie — czyli
ma wade postawy, jest otyle, ma juz nadci$nienie. Ba!, osobiScie wymagam - zreszta
wymaga tego ustawa — zeby w trakcie bilansu byl rodzic. Dzisiaj rodzice przyjmuja
to do wiadomosci, po czym badam albo moja pielegniarka, ktora jest bardzo wyczulona
- mam dobrg kadre opiekujgca sie rowniez tyle lat, co ja naszymi dzieémi - i sygnali-
zuje mi: pani doktor, co z tego, ze pani wydala skierowanie do poradni rehabilitacyjnej,
co z tego, ze pani kazata zbadac lipidy, bo jest gruby — przepraszam, méwigc kolokwialnie
-1 ma nadci$nienie. Nie moge wyegzekwowac od rodzicéw nic.

Idziemy jeszcze dalej, szanowni panstwo postowie. Dzisiaj w wielu miejscach mamy
problem z dotknieciem dziecka przez pielegniarke, ktora bada czystosc pod kagtem wsza-
wicy. Dzisiaj sg zapytania do Rzecznika Praw Pacjenta, Rzecznika Praw Obywatelskich
- bo my mamy prawo. ,,Nie zycze sobie, zeby pielegniarka dotykala mojego dziecka, nie
zycze sobie, zeby dala po przegladzie karteczke”, bo to pono¢ znakuje dziecko. My z tym
borykamy sie na dole. To jest dzisiaj problem, jak wyegzekwowaé¢ odpowiedzialnosc
rodzicow. Jak wyegzekwowac, zeby zechciano postucha¢ ekspertow, specjalistow medy-
cyny, pielegniarek, lekarzy do opieki nad dzieckiem.

Powtarzam to od lat — a jak méwie, lecze kolejne pokolenia, kolejne pokolenia wzra-
staja. Powiem ogolnie, ze nie z winy lekarzy, nie z winy Srodowiska, kolejne pokolenie
jest niestety slabsze, ma coraz wiecej problemow zdrowotnych, tylko dlatego, ze ciagle
brakuje nam przede wszystkim edukacji od poduszki. Tak to nazywam - od poduszki.
Jezeli - jak powiedzial kolega — nie bedzie w domu nawyku stomatologicznego, nie bedzie
nawyku ruchu, do ktoérego dzisiaj mlodziezy nie mozemy nagonic — brzydko moéwiac - to,
niestety, nie bedziemy mieli zdrowego spoleczenstwa.

W tej ustawie powinnismy postawié na edukacje, ktora powinna zajaé pierwsze miej-
sce — styl zycia, promowanie wszelkich zachowan prozdrowotnych, pewne nawyki edu-
kacyjne, ktore powinny byc. Przyktad. Szkoty licealne. Wychodzg mlode dziewczyny,
za chwile matki. Jakie one maja pojecie o profilaktyce, o promocji, o czymkolwiek?
Ja tych przykladéow moge podaé¢ mnostwo.

Dzisiaj, z jednej strony, sa bardzo duze, obszerne prawa pacjenta, ktore wrecz zamy-
kaja nam mozliwo$¢ dziatalnosci, a z drugiej strony, kwestia wszelkiej propagandy i tego,
co plynie z ekranéw. Powinni§my zwréci¢ uwage na to, co jest w ,telewizorni”, jak méwi
maj kolega, gdzie edukujemy i w jaki sposob mtodziez i mtode mamy, mtodzi ludzie edu-
kujg swoje dzieci.

I nastepna rzecz — postawiliSmy na ped w zyciu. Dzisiaj dziecko jest ,,przepychadlem”
miedzy szkolg, gabinetem i jeszcze kim$ innym. Nie stawiamy na to, zeby je wyedukowac
w zdrowiu rodzinnym. Dlatego oczekiwalabym tego jako lekarz, rodzic i juz babcia, zeby
ta ustawa postawila przede wszystkim na edukacje naszego spoleczenstwa.

OczywiScie, jest i bedzie problem z kadrami. Wcale nie jest tak pieknie, jak ja czesto
stysze z ,telewizorni”, bo w podstawowej opiece zdrowotne;j... Ja tez pochodze z Wiel-
kopolski. Mam powiaty, gdzie lekarze w podstawowej opiece zdrowotnej — mam przynaj-
mniej 4 takie powiaty — majg $rednig wieku 65. Co bedzie za 5 lat?

Mamy jaszcze jeden problem. Mamy taki sam problem z Ministerstwem Eduka-
cji, Nauki i Mtodziezy, jak i Ministerstwem Zdrowia. Nie mozna ani na edukacje, ani
na zdrowie patrzec z pozycji wielkiego miasta, a bron boze Warszawy. Ja na moja pod-
stawowg opieke zdrowotng patrze z pozycji mojego najmniejszego powiatu i jego zabez-
pieczenia, gdzie lada moment nie bede miala lekarzy. Wsréd pielegniarek w powiatach
tez jest wiek w granicach 55-60 lat. Mam, wiec dylemat, jak w malych miejscowoS§ciach
rozlozy¢ personel i jak go zdobyc.

Wreszcie, kwestia realnych zapisow. To jest moje ostatnie zdanie i apel do panstwa.
Jedna z moich szk6t — mam szkole, ktéra zostata wywalczona — ma w tej chwili niecate
50 uczniow. Pytam, w jaki sposéb i kto zapewni tam pielegniarke do zabezpieczenia,
zeby — jak slysze — ona byla, jesli co$ sie stanie. Dzisiaj pielegniarka w tej szkole — nie-
cale 50 uczniow — jest raz w tygodniu przez kilka godzi. Kto bedzie finansowat taki etat
w takich szkolach? Druga szkola, ktora mam, liczy 101, 102 dzieci. Tych probleméw
na dole mamy duzo wiecej. Taki twardy zapis, ze w kazdej szkole ma by¢ pielegniarka,
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jest nierealny, bo nikt sie nie utrzyma przy takiej mozliwosci finansowania. Tak wiec,
szanowni panstwo, oczekujemy polityki diugofalowej. Oczekujemy pewnych rozwigzan.

Oczywiscie, jako podstawowa opieka zdrowotna od wielu lat robimy bilanse, od wielu
lat badamy dzieci. Staramy sie je szczepié¢ i edukowaé stomatologicznie. To wszystko, nie-
stety, ma taki obraz, jaki ja odbieram od panstwa, ze jest coraz gorzej. Ja czesto slysze,
ze POZ nic nie robi. Robi, tylko zmienilo sie §rodowisko, zmienil sie pacjent, zmienila
sie edukacja, zmienilo sie spoleczenstwo. Zanim to podpiszemy, zanim panstwo podejma
decyzje, prosze wziaé to pod uwage — decyzyjnos¢ naszego spoleczenstwa.

Na koniec powiem tylko — mamy juz nie tylko antyszczepionkowcow, ktérych ja mam
na co dzien, ale takze antykanalowcow, ktorzy nie beda leczy¢ zeb6w, bo to ponoé zabija
ludzi. Prawda, kolego? Podobno leczenie kanalowe zabija ludzi. JesteSmy dzisiaj w takiej,
a nie innej sytuacji. Ja bym chciata wroci¢ 30 lat wstecz, bo wtedy — przyznam osobi-
§cie — pracowalo mi sie duzo spokojniej, zeby nie powiedzieé¢ tatwiej i w duzym zakresie.
Dzisiaj jest indywidualne podej$cie do wszystkiego, do rozmowy, a potem egzekwowanie
jest takie, jak méwie. To wszystko.

Odnoénie do ustawy, roli POZ, lekarza, pielegniarki, stomatologii, my widzimy
potrzebe przede wszystkim dobrej, §wiadomej edukacji naszego spoteczenstwa i odpo-
wiedzialnoSci tego spoleczenstwa za swoje zdrowie, bo ja moge pisaé co roku, zle-
ca¢ co roku, badaé co roku, i co z tego. Po wielu latach przychodzi dziewczyna, ktora
ma rodzic dziecko i kregostup w taka ,,eske”, ze nie wiadomo, co z tego wszystkiego wyj-
dzie. A ja otwieram dokumentacje, niestety — to jest moja osobista porazka - i czytam,
ze u szeSciolatki bylta stwierdzona wada postawy, z ktorg rodzice przez 20 lat nic nie
zrobili. Przepraszam za ten wywdd, ale tak to wyglada. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

Dziekuje bardzo. Prosze o skondensowane wypowiedzi. Nastepna osoba, prosze. Prze-
praszam, ale ja nie widze. Moze pani przewodniczaca mi pomoze. Bardzo prosze.

Czlonek Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych Halina Nowik:
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Szanowni panstwo, nazywam sie Halina Nowik. Reprezentuje Naczelng Izbe Pielegnia-
rek i Poloznych, a poza tym jestem pielegniarkg szkolna, sprawujacg opieke zdrowotna
nad uczniami od 30 lat.

Szanowni panstwo, ta ustawa jest dlugo oczekiwana przez nasze Srodowisko. Cze-
kamy na nia, ale na pewno nie w takim ksztalcie, jak jest w tej chwili zapisana. Do pro-
jektu, ktory juz w duzej czesSci jest zmieniony, wysylaliSmy juz w ubieglym roku uwagi,
bardzo szerokie, mocno uargumentowane, uzasadniane, ktore w wiekszosci, niestety, nie
zostaly zaakceptowane. Zostaly odrzucone. Brakuje nam zapisow, ktore bardzo konkret-
nie bedg wspomagaly naszg prace.

OczywiScie szkola jest przede wszystkim miejscem edukacji. Na tym trzeba sie oprzed,
ale pielegniarka w szkole ma tworzy¢ bezpieczne warunki nauki, bezpieczne warunki
do edukacji dla dzieci, szczegodlnie tych, ktore majg problemy zdrowotne, zeby te dzieci
nie byly izolowane i mogly w zajeciach szkolnych uczestniczy¢. Ustawa w tym ksztal-
cie, ktory jest, rodzi wiele probleméw organizacyjnych tu, na dole, poczawszy od tego,
Ze wyrzucono zapis z pierwszego projektu, ze dyrektor przekazuje pielegniarce dane
dotyczace ucznia — imie, nazwisko, pesel, co jest nam potrzebne do kontraktowania,
bo inaczej nawet nie mozemy kontraktu zawrzeé. Nie rozumiemy, dlaczego takie zapisy
zostaly usuniete.

Nie rozumiemy wielu zapisow. Mamy wiele uwag. Nie bede ich teraz szczegélowo
omawiala, bo w tej chwili nie ma na to czasu, ale chociazby wiek ucznia, ktory jest ogra-
niczony do 19 r.z., podczas gdy uczniéw w szkotach technikach i liceach mamy starszych,
a czesto wlasnie ci starsi, to sg wlasnie ci, ktorzy sg przewlekle chorzy i niepelnosprawni.
Nie mowie tu o szkotach specjalnych, gdzie oczywiscie ten wiek jest wydtuzony, tylko
moéwie o szkotach ogolnodostepnych.

Pielegniarka w szkole wykonuje ogromng prace, ktora wspomaga badania profilak-
tyczne prowadzone pézniej przez lekarzy. Oczywiscie dotyczy to probleméw najczesciej
wystepujacych u dzieci, bo na tym polegajg badania przesiewowe, ale ta ustawa rzeczy-
wiScie nie gwarantuje nam dobrych warunkoéw do pracy.

i.p.
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Moéwimy o tym, ze w kazdej szkole ma byc gabinet profilaktyki, tylko nigdzie nie
ma zapisu, ze w tym gabinecie ma by¢ ta pielegniarka. Tego mi brakuje, bo ze statystki
i z oceny skutkéw regulacji, jesli przeliczymy, ile mamy pielegniarek Srodowiska naucza-
nia i wychowania, a ile mamy szkoél, to érednia tatwo policzy¢ - 2,7 na jedng pielegniarke.
Dostepnosé do pielegniarki jest w tej chwili po prostu niezabezpieczona. Musza sie zna-
lez¢ takie formy zachecenia os6b do podejmowania tej pracy i takie pienigdze, ktore
pozwolg na to, zeby ta pielegniarka w szkole byla, zeby niepotrzebne byly takie zapisy,
ze to nauczyciel czy pracownik szkoly ma zajmowacé sie dzieckiem przewlekle chorym
i ma podawaé¢ mu leki, mimo ze nigdy nie byl do tego przygotowany merytorycznie, nie
jest pracownikiem podmiotu leczniczego i nie moze przyjac zlecenia od lekarza, bo to jest
prawnie niewykonalne - to reguluje ustawa o dziatalnosci leczniczej.

Te uwagi byly przez nas przesytane. One nie sg ujete w tym projekcie. Oczekujemy
wielu poprawek wnoszonych przez nas i dalszej dyskusji na temat tej ustawy, bo rzeczy-
wiScie takich punktéw, ktére wymagaja doprecyzowania, jest wiele. Oczywiscie ta ustawa
skupia sie glownie na opiece stomatologicznej, a dzisiaj to pielegniarki szkolne prowadzg
fluoryzacje w szkolach. To pielegniarki prowadza dzisiaj edukacje w zakresie higieny
jamy ustnej. Moze nalezaloby jeszcze zadbac o to, zeby w kazdej szkole ta pielegniarka
byla i nie musiala jeszcze zajmowaé sie prowadzaniem do dentysty i koordynacja tej
opieki, ktora jest faktycznie nierealna. A lekarz w szkole to rzeczywiScie przesztosc.
Lekarz jest nam potrzebny w podstawowej opiece zdrowotnej, rodzinny, wybrany przez
rodzine, znajacy dziecko, znajacy pacjenta, a dla nas do wspotpracy. To reguluje ustawa
o podstawowej opiece zdrowotnej i rozporzadzenie o §wiadczeniach gwarantowanych.
Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

Dziekuje. Bardzo prosze pania.

Rzecznik Polskiej Koalicji Pacjentow Onkologicznych Aleksandra Rudnicka:

Aleksandra Rudnicka, rzecznik Polskiej Koalicji Pacjentéw Onkologicznych, ale zabiore
tez glos w imieniu organizacji pacjentéw, ktora nazywa sie Polska Unia Organizacji
Pacjentow, ktora zrzesza wszystkie organizacje pacjentéw z ré6znymi schorzeniami.
Ta ustawa byla przedmiotem analizy organizacji pacjentéw w ramach projektu ,,Oby-
watele dla zdrowia”. Powiem, ze my podpisujemy sie pod tym, co tu powiedziala pani
dr Janicka. To wszystko prawda, dlatego ze nasza kultura zdrowotna ostatnimi czasy
bardzo podupadta.

Rzeczywiscie potrzebna jest nam w szkotach edukacja. My juz od kilku lat apelujemy
o lekcje edukacji zdrowotnej w szkolach. Bardzo sie ciesze, ze tutaj spotkaly sie dwa
srodowiska — Srodowisko zdrowia i Srodowisko edukacji, bo nie mozemy z tym tematem
sie przebi¢. W tej chwili mamy duze poparcie pierwszej damy, ktora obiecala nam zajgé
sie tym problemem. Wierzac w jej skuteczno§é, mamy nadzieje, ze te lekcje edukacji tra-
fig... Mamy juz program, mamy projekt tego, jak to powinno by¢ realizowane, poniewaz
uwazamy, ze rzeczywiscie — tak jak tu panstwo mowili, i pani doktor i pan doktor — nasza
zdrowotna kultura podupadla. Nie ma tradycji przekazywania pewnych nawykow zdro-
wotnych. Matki nie uczg swoich corek, jak badac piersi, a ojcowie synow, jak badac jadra,
bo trzeba. Jest takie badanie. To jest bardzo przykre. Moja mama przez 30 lat zajmo-
wala sie szczepieniami i gdy styszy o tym, co dzieje sie w tej chwili, to uwaza, ze to byly
stracone lata jej pracy. Mamy, wiec naprawde duzo do zrobienia i duzo do nadrobienia.

Natomiast, chcialabym jeszcze zwréci¢ uwage na to, co powiedziala pani doktor,
ze my patrzymy na te problemy w wiekszosci z pozycji miasta i duzych osrodkéw. My tez
byliémy zdziwieni podczas naszej dyskusji — a po co te dentobusy, przeciez one tylko
co$ tam robig. Okazuje sie jednak, ze one co§ robia, bo pokaza chociaz, ze mlody czlo-
wiek ma w buzi baltagan i trzeba go zaprowadzi¢ do dentysty. Jednak jako coérka piele-
gniarki jestem zdziwiona wypowiedzig ze strony pan pielegniarek — tak powiem — dlatego
Ze panie uwazaja, ze koordynacja nie jest waszym zadaniem. To nie jest waszym zada-
niem. Jest... Powiedziala pani, ze koordynacja jest pani zadaniem...

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

i.p.

Bardzo prosze nie przeszkadzac, a panig prosze o...
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Rzecznik PKPO Aleksandra Rudnicka:

W kazdym razie, panie sg odpowiedzialne za koordynacje i opieke nad takim mlodym
czlowiekiem. Ja rozumiem, ze te czasy sprzed 30 lat, kiedy byt pelny gabinet lekarski
i dentystyczny ,,to se ne vrati”, jak mowig nasi przyjaciele Czesi. Na to juz nie mozemy
liczy¢. Natomiast jest potrzebny ktos, kto zajmie sie koordynacjg i edukacjg. To na pewno
jest potrzebne. Tego, czy to powinna by¢ pielegniarka szkolna, czy higienistka, ta ustawa
do konca nie precyzuje. Na pewno nie jest to tez ustawa —jak tu ktos stusznie zauwazyt -
o opiece zdrowotnej, bo to nie jest o opiece. Powinna by¢ raczej o profilaktyce i edukacji,
ktora powinna by¢ w szkole.

Bardzo wazna — na co zwrdécono uwage i co jest godne podkre§lenia — jest sytuacja
mlodych pacjentow, uczniéw z chorobami przewleklymi, takimi jak np. cukrzyca. Ja nie
wiem, czy tymi uczniami powinna zajmowac sie pielegniarka, jezeli jej moze nie by¢
przez caly tydzien, czy jednak nie powinien by¢ przeszkolony nauczyciel, ktorzy w razie
naglego spadku poziomu cukru powinien umieé udzieli¢ pomocy takiemu uczniowi.
To tez powinniSmy tu uwzglednic, i to jest w tej ustawie, ze jednak troche tych obowigz-
koéw spada tez na grono pedagogiczne. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

Dziekuje bardzo. Czy kto$ jeszcze z goSci? Nie widze zgloszen. Zamykam liste... Prze-
praszam, ale nie widze...

Starszy asystent w Zakladzie Zdrowia Dzieci i Mlodziezy Instytutu Matki i Dziecka
Wislawa Ostrega:
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Juz sie przedstawiam. Wistawa Ostrega, Instytut Matki i Dziecka. Ja jestem pielegniarka
szkolng. Wiele lat pracowalam w szkole. Od 20 lat zajmuje sie monitorowaniem tej opieki
w Instytucie Matki i Dziecka. Prowadzimy analizy. Przez wiele lat, do 2014 r., byly pro-
wadzone takie analizy w IMiD, jak ta profilaktyczna opieka nad uczniami wyglada.

W tej chwili, prosze panstwa, profilaktyczna opieka nad uczniami w szkotach jest
w duzej mierze realizowana przez pielegniarki. Pielegniarki, ktore mimo wszelkich prze-
ciwienstw, mowienia, ze profilaktycznej opieki zdrowotnej nad uczniami czy medycyny
szkolnej juz nie ma, majgc duze poczucie misji i zaangazowanie w to, co robia, prze-
trwaly zawirowania zwigzane z wprowadzaniem systemu ubezpieczen zdrowotnych, caly
czas w tych szkotach trwaly.

Na dzisiaj, nad blisko 30 tys. szkot — w tej chwili jest ich juz mniej, ok. 28 tys. — pro-
filaktyczna opieke sprawuje ok. 7 tys. pielegniarek szkolnych i ok. 1 tys. higienistek.
Higienistki to sa osoby, ktore skonczyly ksztalcenie wiele lat temu. Pracujg w szkotach
od 30 lat — po prostu nabraly do§wiadczenia i silg rzeczy swoj zawod realizujg dale;j.
Natomiast gros opieki sprawuja dyplomowane pielegniarki, ktére w dzisiejszych czasach
zdobywajg wyksztalcenie juz w trybie akademickim, pokonczyly wiele kurséw, robity
specjalizacje w zakresie profilaktycznej opieki zdrowotnej nad uczniami, pielegniarstwa
szkolnego, i sg pelnymi profesjonalistami.

Tym, co chcialyby$my, zeby ta ustawa regulowala i to, co widzimy, co przez wiele
lat pielegniarki zglaszaly w ramach badan nad jakosScig i zakresem tej opieki, to kwe-
stie organizacyjne. Czyli to, jak uczen trafia do pielegniarki, jaki jest zakres, jakie one
majg obowigzki i kompetencje i jak powinna wyglada¢ wspolpraca miedzy pielegniarka
a szkola.

Ta ustawa w tym ksztalcie, jaki jest, bardzo oczekiwana przez nas i uwazam,
ze potrzebna, poniewaz jest to taka dziatka opieki, ktéra wymaga szczegdlnej regula-
¢ji, nie zalatwia w zasadzie wiekszosci probleméw. Nie reguluje relacji pomiedzy piele-
gniarkg a szkolg. W dalszym ciggu pielegniarka nie moze wnosic o to, zeby uczestniczyé
w posiedzeniu rady, nawet jezeli widzi jakie§ powazne problemy dotyczace zdrowia popu-
lacji uczniéw w danej szkole — tylko na wniosek dyrektora. Zostala ubezwlasnowolniona.
Nie ma prawa do uzyskiwania danych na temat uczniow, co jest podstawg do kontrakto-
wania §wiadczen. Nie sg tez uregulowane kwestie dotyczace koordynacji. Jezeli ma koor-
dynowac profilaktyczna opieke, wspotpracowac ze stomatologami, to powinny by¢ dane
ku temu narzedzia, jak rowniez srodki, poniewaz ustawa w tym ksztalcie, w ocenie skut-

i.p.
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kow regulacji, przez najblizszych 10 lat nie gwarantuje zmiany sposobu finansowania,
doktadajgc dodatkowe zadania dla pielegniarek szkolnych.

Pielegniarki szkolne, biorac pod uwage litere tej ustawy, powinny wywiesic na gabine-
tach ,,nie obslugujemy uczniéw po 19 r.z”, bo w szkotach policealnych sa czesto ucznio-
wie starsi. W ogélniakach rowniez. We wszystkich szkotach ponadpodstawowych. Tak
wiec, my jesteSmy za tym, zeby ta ustawa rzeczywiscie regulowala te kwestie.

OczywiScie, pielegniarki nie zbawig §wiata. Nie zlikwiduja choréb nowotworowych,
nie zlikwidujg wszelkich innych probleméw zdrowotnych, ale na pewno mogg pomoc
uczniom w lepszym dbaniu o swoje zdrowie i w tym, zeby lepiej wzrastali. A, zeby one
chcialy pracowac... Prosze panstwa, Srednia wieku pielegniarek szkolnych to 55 lat.
Najwiecej jest w wieku 56 lat. W szkole nie ma praktycznie pielegniarek ponizej 40 r.z.
Za 5 lat, gora 10, nie bedzie tych pielegniarek wcale. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

Dziekuje bardzo. Poniewaz nie mam juz zgloszen do dyskusji, bardzo prosze pana mini-
stra o odpowiedzi na pytania, ktore padaly w trakcie dyskus;ji.

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:

i.p.

Dziekuje bardzo serdecznie za te wszystkie uwagi i pytania. Na wstepie chcialem ser-
decznie podziekowac, bo zdecydowana wiekszo§é osob bardzo pozytywnie jest nasta-
wiona do projektu ustawy, ze on w ogéle jest, ze dotyka waznego problemu. Tylko kilka
gloséw byto calkowicie negatywnie nastawionych do tego leczenia i opieki nad dzie¢mi
w szkotach. Czasem, jak to bylo widaé, byto to spowodowane tym, ze biznes jest waz-
niejszy niz dzieci i tutaj bardzo dziwne bylo podejscie... Dobrze, po kolei odniose sie
do wypowiedzi panstwa postow.

Ta ustawa — jak powiedzialem — polega na ujeciu w jednej ustawie wszystkich prze-
pisow dotyczacych organizacji, realizacji Swiadczen i odpowiedzialnoSci poszczegolnych
0s0b w zakresie leczenia. Nie ma takiej mozliwoSci, tak jak tu powiedziala pani poset Chy-
bicka, ze pielegniarka szkolna ma obowigzek leczy¢ pacjenta z chorobami rzadkimi, ultra
rzadkimi czy ewentualnie z chorobami nowotworowymi, bo celem ustawy nie jest likwi-
dacja szpitali, nie jest likwidacja podstawowej opieki zdrowotnej, tylko opieka nad dzie¢mi
w szkole. Szkola jest glownie elementem edukacyjnym - tak jak niektérzy panstwo méwili
- a opieka nad dzieckiem i opieka zdrowotna sg tym elementem dodatkowym.

Jesli chodzi o panig poset Hrynkiewicz, bardzo serdecznie dziekuje za poparcie. Oczy-
wiScie ustawa nie méwi w szczegblnosci o tym, w jaki sposéb systemy informatyczne
majg by¢ coraz lepsze. Nad tym bardzo mocno pracujemy. Jest bardzo jasno dookreslone,
jak wyglada i jak jest mozliwe przekazywanie informacji. Jest mozliwos¢ uczestnictwa
w radach pedagogicznych. Jest wspélpraca pomiedzy dyrekeja, nauczycielami, lekarzem
podstawowej opieki zdrowotnej, pielegniarka. Tak wiec, jest to mocno przedstawione.

Jesli chodzi o gabinety w szkolach, to odno$nie do zasady, podstawowym elemen-
tem jest to, ze gabinet profilaktyki jest w szkole, ale w wyjatkowej sytuacji dopuszcza
sie, ze moze nie by¢ w szkole. Czesto mamy sytuacje, szczegélnie w matych miejscowo-
Sciach, na wsiach, ze praktycznie w jednym miejscu sg jednocze$nie szkola i przychodnia
zdrowia, i nie ma zadnego uzasadnienia, zeby jednoczasowo robi¢ dodatkowy gabinet
w szkole, je§li praktycznie na jednym terenie jest taki gabinet u lekarza podstawowej
opieki zdrowotnej, gdzie pielegniarka przyjmuje rowniez uczniéow i robi tam badania
przesiewowe i profilaktyke — caly panel.

Jesli chodzi o $rodki finansowe na leczenie, ustawa jasno méwi — to jest bardzo jasno
powiedziane — ze nie jest zadaniem wlasnym dyrekcji, nie jest zadaniem wlasnym jedno-
stek samorzadu terytorialnego czy wiascicieli szkol, finansowanie leczenia i finansowanie
pielegniarki/higienistki szkolnej, jak rowniez lekarza podstawowej opieki zdrowotnej czy
lekarzy stomatologéw. Te zadania sg bardzo jasno okreslone w ustawie o §wiadczeniach
zdrowotnych finansowanych ze érodkéw publicznych i sg realizowane przez Narodowy
Fundusz Zdrowia. Te zadania sg w jego kompetencjach.

NFZ posiada na to Srodki. Placi za wszystkie §wiadczenia, ktére sa gwarantowane
- znajduja sie w koszyku $wiadczen gwarantowanych w zakresie podstawowej opieki
zdrowotnej, wérdd ktorych wymieniona jest rowniez medycyna szkolna, jak rowniez
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w koszyku §wiadczen gwarantowanych w zakresie stomatologii, w ramach ktorych
finansuje rowniez Swiadczenia dla os6b w wieku szkolnym, czyli do 19 r.z. lub dla os6b
chorych, niepelnosprawnych do 24 r.z., a takze dla oséb starszych. To nie jest powie-
dziane, ze pacjent, ktéry konczy 19 lat, nie ma juz prawa pdjsé¢ do lekarza stomatologa.

Nie mozna tez godzi¢ sie z tym, ze nie nalezy wzmacniac opieki stomatologicznej,
poniewaz wtedy dziecko bedzie mialo $éwietng opieke stomatologiczng, bardzo dobre
zeby, ale p6zniej okaze sie, ze w wieku 20 lat nie pojdzie do lekarza, bo — nie wiem — sto-
matolog go nie przyjmie. Tutaj bardzo jasne jest okreSlenie... Zresztg nad tym bardzo
pracowaliSmy z Ministerstwem Edukacji Narodowej, zeby wypracowac takie rozwigza-
nia, ktore sg juz stosowane w innych grupach pacjentow, ktore s szczegdlnie chronione.
Wynika to z konstytucji, ze dzieci majg wieksze prawa. Maja prawo, w zakresie opieki
stomatologicznej, by¢ przyjmowane bez kolejki, a w zamian za to Narodowy Fundusz
Zdrowia placi §wiadczeniodawcom bezlimitowo i to sie sprawdza, bo w zakresie NFZ
mamy bardzo duzo $wiadczen finansowanych bezlimitowo i jako$ nie widzieliSmy do tej
pory probleméw, zeby §wiadczenia byly poza kolejnoécia.

Jest tak, ze pacjent w trybie naglym zawsze jest przyjmowany w szpitalu. W trybie
Karty DILO pacjent ma prawo by¢ przyjmowany szybka $ciezka onkologiczng, kobiety
w cigzy tez majg preferencje, takze osoby niepelnosprawne. Jest to juz dookreslony stan-
dard, ktory dziala. Odpowiednio teraz, od 1 kwietnia, NFZ dookreslit kolejne zakresy
§wiadczen, m.in. w okulistyce — za¢me i badania radiologiczne tomografii komputerowe;.
To naprawde dziala. W zwigzku z tym, nie wydaje sie nam, zeby w zakresie stomatologii
to nie dziatalo.

Ta ustawa nie dookresla zadnych przepiséw, ktére moéwiag o tym, zeby w ustawie okre-
§la¢, od ktorej, do ktorej godziny pielegniarka ma by¢ i w ktorym gabinecie. Nie méwi
o tym, zeby pielegniarka zaprowadzala do stomatologa, ktory jest 2 km dalej. Ustawa
tego weale nie przewiduje. Nie wszyscy widocznie przeczytali te ustawe.

Nie sg tu tez ustalone normy zatrudnienia — bo to nie ustawowe przepisy. I nie jest
to ustawa, w ktorej — panstwo moéwili, zeby zrobic to na posiedzeniu podkomisji — mozna
ustali¢ koszyk Swiadczen gwarantowanych. W ustawie o §wiadczeniach zdrowotnych
dokladnie dookre§lono zapis, w jaki spos6b nalezy wprowadzaé zmiany w koszyku
swiadczen gwarantowanych, kto ma prawo je wprowadzac. W zwigzku z tym, te zmiany
sa na biezgco realizowane i dosy¢ czesto zmieniany jest koszyk §wiadczen gwarantowa-
nych po przedstawieniu odpowiedniej procedury, analizie wplywu i analizie ekonomicz-
nej. To zawsze jest robione z odpowiednimi towarzystwami medycyny, w tym zakresie
roéwniez.

Jesli chodzi o pielegniarke, sytuacja nie zmienia sie. Pielegniarka nie jest pracowni-
kiem szkoty, poniewaz dyrektor szkoly nie jest ptatnikiem. Narodowy Fundusz Zdrowia
jest platnikiem. Dyrektor szkoly i jednostka samorzadu terytorialnego w ogole nie majg
prawa by¢ podmiotem, ktéry kontraktuje §wiadczenia zdrowotne z Narodowym Fun-
duszem Zdrowia. Nie majg prawa przystepowac do konkursu. Nie ma mozliwoSci, zeby
podmioty lecznicze przegraly konkursy ze szkotami, bo to jest zupelnie inna rola.

Jesli chodzi o to, co jeszcze bylo przedstawione przez panstwa odnosnie do ustalenia
ewentualnie zakresu $wiadczen, ktére bedg wykonywane przez pielegniarke szkolna,
czy, w jaki sposob beda wygladac bilanse, ewentualnie, ktore zeby nalezy leczy¢, to nie
sg przepisy ustawowe. Mysle, ze tego nie ustalilibySmy nawet na posiedzeniu podkomi-
sji, jak niektérzy panstwo oczekiwali.

Jesli chodzi o ksigzeczki zdrowia dziecka, to sa dokumenty oficjalne. Sg w zalaczniku
do rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie dokumentacji i zasad prowadzenia doku-
mentacji medycznej. W tej ksigzeczce medycznej jest miejsce na cze$c stomatologiczna.

Byly dwa pytania w zakresie wykorzystania dentobuséw. Wszystkich dentobusow
jest 16 — po jednym na wojewddztwo. Zostaly zakupione ze §rodkéw budzetu panstwa
i sg zakontraktowane. Nie mamy aktualnie najSwiezszych danych. W okresie kwiecien
-pazdziernik 23 tys. §wiadczeniobiorcow korzystalo z tego zakresu. Jest grafik wyjazdow
dentobusow. Wyjezdzaja one w szczegolnosci do mniejszych gmin, gdzie sg bardzo czesto
mile widziane, gdzie zapraszaja je organy, zeby ta opieka byla blizej pacjentéw, poniewaz
mamy jeszcze w Polsce miegjsca, gdzie nie w kazdej gminie jest gabinet stomatologiczny.
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Narodowy Fundusz Zdrowia stara sie wraz z gminag, zeby w tych gminach réwniez byla
stomatologia. Nie zawsze sg chetni do tego, zeby uruchomicé...

Ustawa ta nie gwarantuje tez ceny oczekiwanej w zakresie stomatologii. To tez nie
jest materia ustawowa w tym zakresie. Chcialbym tylko powiedzieé, ze w tym zakresie,
ktory Narodowy Fundusz Zdrowia kontraktowal, nie bylo sytuacji takiej, ze wszystkie
podmioty, ktére checialy mie¢ kontrakt z NFZ, ten kontrakt miaty lub na kwoty, jakich
oczekiwaly. Czyli, podaz §wiadczeniodawcow i oczekiwan byla znaczaco wyzsza niz
§rodki przedstawione przez NFZ.

Ta ustawa wprowadza jednocze$nie bezlimitowos¢. Jak widzimy w poszczegdlnych
innych rodzajach §wiadczen, najprawdopodobniej spowoduje zwiekszone wydatki na sto-
matologie, poniewaz we wszystkich §wiadczeniach, ktore tak byly zrealizowane, te
$wiadczenia znaczgco wzrastaly.

Byly takie glosy, ze podstawowa opieka zdrowotna przeksztalcila si¢ i sa niepubliczne
zaklady opieki zdrowotnej czy gabinety prywatne. OdeszliSmy juz w znaczacej mierze
od publicznych podmiotéw, szczegblnie w opiece pielegniarskiej i w podstawowej opiece
zdrowotnej. Uwazamy, ze to jest dobry kierunek i nie planujemy zadnego powrotu. Nie
planujemy, tego, zeby nacjonalizowa¢ podstawowa opieke zdrowotng. Nie ma zadnych
takich planow, zeby cokolwiek w tym kierunku robic.

Tak wiec, ta ustawa bardzo jasno okre§la, ze profilaktyka jest celem i zadaniem piele-
gniarki §rodowiskowej. Oczywiscie wazna jest rzecz taka, czy ta ustawa jest i bedzie zyta.
Sa przepisy, delegacje dla ministra zdrowia, ktore umozliwiajag w formie obwieszenia
przedstawianie wytycznych, zalecen, w jaki sposéb powinna wygladac¢ w szkole opieka
nad dzieckiem. Mam nadzieje, ze wraz z towarzystwami naukowymi i z panstwem,
bedziemy mogli przedstawiac¢ w formie obwieszczenia te wytyczne, ktore bedg stosowane
w ramach opieki nad uczniem.

Bylo jeszcze kilka elementéw przedkladanych Ministerstwu Edukacji Narodowej,
ze za malo zostal tu przedstawiony program nauczania, podstawy programowe, ze powinno
byc¢ wiecej lekcji zwigzanych ze zdrowiem. To jest troche inna materia ustawowa. W tym
zakresie wspolpracujemy réwniez z Ministerstwem Edukacji Narodowej i to MEN jest
liderem w tym zakresie, a my jako Ministerstwo Zdrowia bardzo mocno wspoétpracujemy
z tym ministerstwem. JesteSmy chetni i bedziemy dalej wspotpracowali. Dlatego uwazam,
ze ta ustawa powinna byc¢ procedowana, poniewaz istotnie zmienia sytuacje i organizacje
w tym zakresie, i jest oczekiwana przez srodowisko. Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

Dziekuje bardzo, panie ministrze. Jest wniosek. Bardzo prosze.

Posel Anna Kwiecien (PiS):

Pani przewodniczaca, prosze o 3 minuty przerwy.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

Jest prosba o 3 minuty przerwy. MyS§le, ze po dwoéch godzinach mozemy te 3 minuty
przerwy oglosic.

[Po przerwie]

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

i.p.

Wznawiam posiedzenie Komisji. Bardzo prosze o zajecie miejsc. Zamykam dyskusje.
Stwierdzam zakonczenie pierwszego czytania projektu ustawy z druku nr 3297. Stwier-
dzam, ze nie zgloszono wniosku o przeprowadzenie wystuchania publicznego, natomiast
padl wniosek o powolanie podkomisji nadzwyczajnej. Proponuje, aby$émy ten wniosek
przeglosowali. Proponuje glosowanie reczne... Chcemy? OK. Latwiej byloby przy pro-
cedowaniu ustawy, jezeli wniosek zostanie odrzucony, ale jezeli panstwo zycza sobie
glosowania elektronicznego, to prosze bardzo.

Kto jest za powolaniem podkomisji nadzwyczajnej? Kto jest przeciw? Kto sie wstrzy-
mal? Dziekuje. Glosowalo 30 oséb. Za bylo 8, przeciw 22, nikt sie nie wstrzymal. Wnio-
sek zostal odrzucony. W takim razie, przystepujemy do rozpatrzenia projektu ustawy
z druku nr 3297.
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Tytul ustawy. Czy sg uwagi do tytutu ustawy? Pan posel Grzegorz Raczak proszony
jest o wylaczenie mikrofonu. Czy to przeszkadza w glosowaniu? Nie. Czyli, przystepu-
jemy do rozpatrzenia projektu ustawy.

Czy sa uwagi do tytutu ustawy? Bardzo prosze, pani posel.

Posel Elzbieta Radziszewska (PO-KO):
Poniewaz to jest projekt rzgdowy, mam propozycje, zeby, zgodnie z tym, co zostalo powie-
dziane, bo nie jest to ustawa, ktora méwi o opiece zdrowotnej, rzad sam zmienit tytut
tej ustawy.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Dziekuje. Czy rzad przyjmuje i zmieni to jaka$ autopoprawka?

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
Nie. JesteSmy przeciw. Zostawiamy tak, jak jest.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Dziekuje bardzo. W takim razie, przystepujemy do glosowania. Kto jest za...? Bardzo
prosze.

Posel Tadeusz Dziuba (PiS):
Pani przewodniczaca, ja prosze, zeby zastosowaé formule bardzo czesto stosowang
na posiedzeniach wielu Komisji i w przypadku niezgloszenia sprzeciwu uznac, ze wynik
glosowania jest pozytywny. To znacznie uprosci nasze postepowanie tutaj.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

Proponowatam to na poczatku. Byly uwagi, zeby glosowac przy uzyciu kart. Rozumiem
wiec, ze pytamy o sprzeciw... Nie. Tak, ale zgloszenie sprzeciwu, to jest reczne glosowa-
nie, bo nie glosujemy przy pomocy kart do glosowania. Czyli, jest zgoda na to, zebySmy
nie glosowali kartami. Rozumiem, dobrze.

W takim razie, czy jest sprzeciw wobec przyjecia tytutu ustawy. Ja dobrze rozumiem,
o0 czym panstwo mowig. Jest sprzeciw. Przystepujemy do glosowania.

Kto jest za przyjeciem tytulu? Kto jest przeciw? Kto sie wstrzymal? Prosze o wyniki
glosowania.

Glosowalo 31 postow — za 24, przeciw 7, nikt sie nie wstrzymal. Czyli, tytul zostal
przyjety.

Rozdziat 1, art. 1. Czy jest sprzeciw wobec przyjecia art. 1? Nie ma. Art. 1 zostatl
przyjety.

Art. 2. Czy sg jakie§ uwagi? Czy jest sprzeciw wobec przyjecia art. 2? Nie ma. Art. 2
zostal przyjety.

Art. 3. Czy sg uwagi? Nie widze zgloszen. Czy jest sprzeciw wobec przyjecia art. 3?
Nie ma. Art. 3 zostal przyjety.

Art. 4. Czy sg uwagi? Widze. Biuro Legislacyjne, bardzo prosze.

Legislator Urszula Sek:
Uwaga dotyczaca redakcji, ktéra byta podniesiona w jednej z opinii, zeby art. 4 miat
podobng melodyke - jesli tak moge powiedzie¢ — jak art. 1 ust. 1 pkt 3. Proponujemy,
w zwigzku z tym, zeby glowka art. 4 brzmiata ,,Podmiotami zapewniajacymi warunki
organizacyjne opieki zdrowotnej nad uczniami sg”.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Stanowisko rzadu.

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
Zgadzamy sie.
Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Czyli, to jest poprawka legislacyjna. Czy jest sprzeciw wobec przyjecia poprawki legisla-
cyjnej?
Posel Tadeusz Dziuba (PiS):
Pani przewodniczaca, to jest...
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Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Redakcyjnej, tak.

Posel Tadeusz Dziuba (PiS):
...redakcyjna poprawka. Nie wydaje mi sie, zeby redakcyjne poprawki trzeba byto pod-
dawacé pod glosowanie.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Zapytalam, panie posle, czy jest sprzeciw. Nie ma sprzeciwu. Przyjmujemy. Czyli art. 4,
z redakcyjna poprawka Biura Legislacyjnego, zostal przyjety.
Art. 5. Czy jest sprzeciw wobec...? Biuro Legislacyjne, bardzo prosze.

Legislator Urszula Sek:

Mamy pytanie odno$nie do art. 5, do wzajemnych relacji miedzy ust. 1 pkt 4 oraz ust. 2
pkt 1. Ten artykul mowi, kto moze by¢ pielegniarkg Srodowiska nauczania i wychowa-
nia. O ile ust. 1 mowi kategorycznie, ze tg pielegniarka jest pielegniarka, ktora spetnia
jakie§ wymogi — chcielibySmy tez prosi¢ o wyjasnienie tej daty, ze to szkolenie musi by¢
rozpoczete po dniu 23 sierpnia — o tyle pielegniarka z ust. 1 musi mie¢ umowe zawarta
z NFZ. Z kolei w ust. 2 juz tego wymogu zawarcia umowy z NFZ nie ma i sformutowanie
jest takie, ze ta pielegniarkg ,,moze” by¢ taka osoba.

Nasze pytanie jest o wzajemne relacje — z czego wynika, ze tam jakby wprost ustawa
wskazuje, ze taka pielegniarka jest pielegniarka, a tu jest to sformutowanie ,, moze”.
W jakich sytuacjach i kto mialby to ocenia¢? Dodatkowo jest art. 31, ktory mowi, kto
moze by¢ pielegniarka w okresie pieciu lat od wejscia ustawy. Chcemy zapytac, jak
sg wzajemne relacje miedzy tymi trzema jednostkami redakcyjnymi i czy nie trzeba
by jednak tego jako§ polaczy¢, ewentualnie doprecyzowac.

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
Ten drugi zapis rozszerza pkt 1, poniewaz pierwszy jest punktem docelowym, ktorego
nie mozemy spetnié¢ na dzien dzisiejszy. W zwigzku z tym, dopuszcza sie, czyli moze by¢
rowniez pkt 11 pkt 2

Legislator Urszula Sek:
Jak, wobec tego, ten 31..? Czy on jeszcze poszerza ten drugi? Jak to nalezy rozumiec —
ze to jest jeszcze jakby dalszy?

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
Tak. Poszerza jeszcze te dwa punkty...

Legislator Urszula Sek:
Wyjatek od wyjatku...

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
Tak.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Czy Biuro Legislacyjne ma jeszcze jakie§ uwagi? Pani poset Augustyn, pytanie. Udzielam
pani glosu.

Posel Urszula Augustyn (PO-KO):
Chcialabym zapytaé, takze w odniesieniu do tego art. 5, chociaz tu juz wczes$niej poja-
wialy sie takie sformulowania. Art. 5 pkt 2 — pielegniarka posiada tytut specjalisty w dzie-
dzinie pielegniarstwa w dziedzinie §rodowiska nauczania i wychowania. Kto nadaje taki
tytutl specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa Srodowiska nauczania i wychowania?

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Pani poset Wargocka, pytanie. Potem odpowiedzi.

Posel Teresa Wargocka (PiS):
Chcialabym zapytaé, czy warunek umowy z Narodowym Funduszem Zdrowia dotyczy
rowniez ust. 2. To moze powinno by¢ nize;j.

i.p. 27




PELNY ZAPIS PRZEBIEGU POSIEDZENIA:
KomisJi EDukacyl, NAUKI | Meopziezy (NR 178),
Kowmisyi Zprowia (NR 170)

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Bardzo prosze pana ministra o odpowiedzi.

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
Pierwsza rzecz. Pielegniarki o specjalizacji takiej, jak pani wymienila, mogg uzyskaé
taki tytul zgodnie z ksztalceniem podyplomowym, a pielegniarka, ktora jest pielegniarka
srodowiska nauczania, musi mie¢ umowe z Narodowym Funduszem Zdrowia.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Dziekuje. Czy jest sprzeciw wobec przyjecia art. 5? Nie widze zgloszen. Art. 5 zostal
przyjety.
Przechodzimy do rozdzialu II. Art. 6. Czy sg uwagi do art. 6? Biuro Legislacyjne,
bardzo prosze.

Legislator Urszula Sek:
W art. 6, chyba w jednym miejscu, postuguja sie panstwo pojeciem ,,gabinet stomato-
logiczny”. W dalszej czeSci ustawy jest ,,gabinet dentystyczny”. Proponujemy, zeby...
Ma by¢ dentystyczny, rozumiemy, w zwigzku z tym, ze w art. 6 nalezy...

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
To jest btad redakcyjny. Bardzo dziekujemy za poprawke.

Legislator Urszula Sek:
Czyli, dokona¢ tu zmiany na ,,dentystyczny”. Dobrze.

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
Tak.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

Czy jest sprzeciw wobec przyjecia art. 6 z tg redakcyjng poprawka? Nie widze zgloszen.
Art. 6 zostal przyjety z redakcyjna poprawka.

Art. 7. Czy sa uwagi? Nie widze zgloszen. Czy jest sprzeciw wobec przyjecia art. 7?
Nie widze zgloszen. Art. 7 zostal przyjety.

Art. 8. Czy sg uwagi? Nie widze zgloszen. Czy jest sprzeciw wobec przyjecia art. 8?
Nie widze zgloszen. Art. 8 zostal przyjety.

Art. 9. Czy sg uwagi? Biuro Legislacyjne.

Legislator Urszula Sek:
Uwagi. Czy jest to celowe pominiecie, czy po prostu pomytka? W ust. 1, w art. 9 jest
na koncu sformutowanie ,, z wylaczeniem Swiadczen ortodoncji”, natomiast juz przy
dentobusie, w ust. 2, takiego ograniczenia nie ma. Czy to jest pominiecie, czy celowe
rozroznienie?

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Bardzo prosze o odpowiedz.

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
Tak, w dwdjce rowniez powinno by¢ ,, z wylgczeniem §wiadczen ortodoncji”.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Bardzo prosze...

Legislator Urszula Sek:
My stosowng poprawke mamy, jesliby panstwo ja przejeli.
Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

W takim razie, kto przejmie poprawke. Bardzo prosze, pani posel.
Czy jest sprzeciw wobec przyjecia poprawki? Pani posel jeszcze ma pytanie.

Posel Urszula Augustyn (PO-KO):
Tak, z punktu widzenia logiki wypowiedzi. W ust 2 mamy: ,,W przypadku, gdy opieka
stomatologiczna nad uczniami jest sprawowana w dentobusie, lekarz dentysta wyko-
nuje: §wiadczenia ogélnostomatologiczne dla dzieci i mlodziezy do ukonczenia 18 r.z.
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udzielane w dentobusie” i dalej znowu ,,udzielane w dentobusie”. Logicznie, skoro one
sg udzielane w dentobusie, to, po co to 3 razy powtarzac¢ w jednym punkecie.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Bardzo prosze pana ministra o odpowiedz.

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
W koszyku §wiadczen gwarantowanych jest to wyodrebniony zakres. Dlatego tak to jest
napisane.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

Czyli, podsumowujgc, mamy poprawke zaproponowang przez Biuro Legislacyjne i prze-
jeta przez panig poset Kwiecien. Czy jest sprzeciw wobec przyjecia poprawki? Nie widze
zgloszen. Poprawka zostala przyjeta.

Czy jest sprzeciw wobec przyjecia art. 9 z poprawka? Nie widze zgloszen. Stwierdzam,
ze art. 9 z poprawka zostal przyjety.

Art. 10. Czy sg uwagi? Nie widze zgloszen. Czy jest sprzeciw wobec przyjecia art.10?
Nie widze zgloszen. Stwierdzam, ze art. 10 zostal przyjety.

Art.11. Czy sg uwagi? Nie widze zgloszen. Czy jest sprzeciw wobec przyjecia art. 11?
Nie widze zgloszen. Stwierdzam, ze art. 11 zostal przyjety.

Art. 12. Pani posel Augustyn, bardzo prosze.

Posel Urszula Augustyn (PO-KO):
Poniewaz nie mam wiedzy na ten temat, to chcialabym panstwa dopytac. W art. 12,
w pkt 2 mamy ,,Organ prowadzacy szkole na podstawie umowy nieodplatnie udostep-
nia pielegniarce srodowiska nauczania i wychowania albo higienistce szkolnej gabinet
profilaktyki zdrowotnej w szkole”. A jesli takiego gabinetu w szkole nie ma, to co organ
prowadzacy ma zrobic?

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Bardzo prosze o dopowiedz, panie ministrze.

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
Ma obowigzek zapewnié. Jak mowilem weze$niej, czasem jest tak, ze w najblizszej oko-
licy jest gabinet lekarza podstawowej opieki zdrowotnej i tam moze takie porozumienie
podpisac.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

To ja mam pytanie, panie ministrze. Czy jezeli mamy do czynienia z gming wiejska, skla-
dajaca sie z solectw, w ktérych nie ma podstawowej opieki zdrowotnej, szkola, ktora
ma 6 pomieszczen, bo byla szescioklasowa szkolg podstawowa, a teraz ma 8 klas, a gabi-
net jest w centrum gminy, czyli w miejscu, gdzie bylo gimnazjum, to dyrektor szkoty
moze udostepnic¢ ten gabinet w centrum gminy, a nie w solectwie oddalonym o 12 km
od centrum, gminy?

Bardzo bym prosita o jasng odpowiedz, bo z tymi sytuacjami, niestety, bedg borykaé
sie od wrzeénia dyrektorzy malych szko6tl. Pani poset Augustyn chciala jeszcze zadaé
pytanie.

Posel Urszula Augustyn (PO-KO):
Dziekuje bardzo. Poniewaz odpowiedz, jakg uzyskalam, jest niepoprawna, bo panstwo
piszg wyraznie, ze organ prowadzacy szkole udostepnia ten gabinet w szkole. Tak brzmi
ten zapis w ust. 2. W szkole - co to znaczy? W o$rodku zdrowia nie ma szkoty. Jesli tak,
to skad dyrektor szkoty albo organ prowadzgcy ma wzigé pienigdze na wyposazenie
takiego gabinetu, na dobudowanie go albo niewiadomo, co. Wyraznie jest tu napisane,
ze w szkole.

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
Ale jest ust. 3 ,,a w przypadku braku...”. Przepraszam, to jest...

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Czy pan minister méglby udzieli¢ nam odpowiedzi?

i.p. 29




PELNY ZAPIS PRZEBIEGU POSIEDZENIA:
KomisJi EDukacyl, NAUKI | Meopziezy (NR 178),
Kowmisyi Zprowia (NR 170)

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
W art. 6 ust. 1, zdanie drugie — w przypadku braku gabinetu w szkole, w miejscu okreslo-
nym w umowie o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej. Czyli, to jest ten punkt. Czyli,
w podstawowej opiece zdrowotnej.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Prositabym tez Biuro Legislacyjne o odpowiedz, czy ten art. 6, ktéry moéwi o gabinecie,
chyba stomatologicznym...

Legislator Urszula Sek:
Profilaktyki zdrowotne;.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
...mozemy czytac tak, jak pan minister méwit.

Legislator Urszula Sek:
Jest taka watpliwos¢, czy z art. 103 prawa o§wiatowego nie wynika, ze taki gabinet powi-
nien w szkole by¢, bo tam jest sformutowanie ,,zapewnia mozliwo$¢”. Nie wiemy. A tam
sg wymienione i inne rzeczy, ktore szkota powinna zapewnia¢. To chyba bardziej resort
edukacji bytby wlasciwy do odpowiedzi, bo jesli z tamtego przepisu art. 103 prawa o§wia-
towego wynika obowigzek, to w ogodle ten przepis nie powinien mieé takiego brzmienia.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Bardzo prosze panig dyrektor o dopowiedz.

Dyrektor Departamentu Wychowania i Ksztalcenia Integracyjnego Ministerstwa Edu-
kacji Narodowej Joanna Wilewska:
Tak, ustawa — Prawo o$wiatowe moéwi o takim obowiazku, ze w kazdej szkole powinien
by¢ gabinet profilaktyki zdrowotnej.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Czy we wszystkich szkotach taki gabinet profilaktyki jest? Czy jest taka wiedza mini-
sterstwa, bo nie wiemy, czy dyrektorzy w tych malych wiejskich szkotach bedg musieli
mie¢ od 1 wrzes$nia ten gabinet, czy nie, czy bedg mogli podpisa¢ porozumienie z POZ.
Bardzo prosze o jasne i krétkie wyjasnienie tej sprawy.

Dyrektor departamentu MEN Joanna Wilewska:
To znaczy, uczen ma prawo do korzystania z gabinetu profilaktyki zdrowotnej. Nato-
miast to, gdzie on bedzie usytuowany, w tym momencie nie jest jednoznacznie powie-
dziane. Prawda? Uczen ma prawo do korzystania z gabinetu profilaktyki zdrowotnej.

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
»a w przypadku braku gabinetu profilaktyki zdrowotnej w szkole, w miejscu okre§lonym
w umowie o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej”. Tak jest zapisane.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Dziekuje bardzo. Czy sg jeszcze pytania? Pani poset Augustyn i pani posel Gapinska.
Czy pani posel Wargocka tez chcialaby zada¢ pytanie? To w takiej kolejnoSci, w jakiej
przeczytalam. Pani posel Augustyn.

Posel Urszula Augustyn (PO-KO):
Dziekuje bardzo. To ja prosze o konsekwencje, bo rozumiem ten art. 6, ze jezeli jest
gabinet w szkole, to OK., a jesli nie, to nie. W tej sytuacji, w art. 12 ust. 2 nie powinni-
Smy pisaé, ze on ma by¢ w szkole, bo to jest niekonsekwencja. Skoro w art. 6 panstwo
mowia, ze ten gabinet moze by¢ w szkole, poza szkolg itd., to w ust. 2 prosze to zmienic,
bo to jest nielogiczne.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Dziekuje. Pani posel Gapinska.
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Posel Elzbieta Gapinska (PO-KO):
Ja chcialabym zaapelowaé do ministerstwa. Przeciez pastwo sami widza, ze ten projekt
jest niedopracowany. Sa takie bledy, ktore wylapujemy na szybko i widaé, ze panstwo
sami nie potrafig odpowiedzie¢ na nasze pytania...

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
Jesli jest...

Posel Elzbieta Gapinska (PO-KO):
Naprawde, prosze panstwa...

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
Jefli jest...

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Panie ministrze...

Posel Elzbieta Gapinska (PO-KO):
Czy ja moge skonczyc?

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Bardzo prosze.

Posel Elzbieta Gapinska (PO-KO):
Ja bym prosila, zeby pan naprawde nad tym sie zastanowil. Przemy§lmy to. Proponowa-
liSmy podkomisje. Na posiedzeniu podkomisji przepracowalibySmy to i poprawili. W tej
chwili, prosze panstwa, to jest zenujace. Naprawde, to jest zenujgce.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Dziekuje. Pani posel Wargocka.

Posel Teresa Wargocka (PiS):
Prosze panstwa, jezeli kto$§ chce szuka¢ dziury w calym, to zawsze znajdzie sposobnosc.
Czytam ust. 2 art. 12 jednoznacznie. Jest to uklon w kierunku dobrej organizacji profi-
laktyki zdrowotnej — jezeli jest gabinet, to jest udostepniany nieodplatnie.
OczywiScie logiczne rowniez jest, ze jezeli tego gabinetu nie ma, a jest poza szkolg
zorganizowana ta profilaktyka, to wtedy jest to juz problem organizatora tej profilaktyki
zdrowotnej, tak jakby... Jezeli jest, to rozumiem, ze...

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Bardzo prosze nie dyskutowac... Zaraz udziele pani posel glosu.

Posel Teresa Wargocka (PiS):
Nie mozna udostepnic¢ nieodplatnie czego$, czego sie nie posiada, i to jest wydzwiek tego
artykutu. Jezeli jest, udostepniany jest nieodptatnie.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Dziekuje bardzo. Czy sg jeszcze jakie§ uwagi? Panie ministrze, prosze odpowiedzieé
na pytanie.

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
Doktadnie tak, jak pani posel Wargocka przedstawita — jesli gabinet jest, to dyrektor
ma obowigzek udostepnic go nieodplatnie.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Jeszcze moje pytanie. Czy, jezeli go nie ma, to dyrektor moze podpisa¢ umowy z POZ
w centrum gminy, niekoniecznie w solectwie, jezeli tam w ogdle nie ma takiej mozliwosci?

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
Nie podpisuje sie porozumienia, poniewaz nie jest to praktykowane.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Jak, w takim razie, dyrektor szkoly, w ktorej nie ma gabinetu profilaktycznego — pan-
stwo przyznali, ze tak moze by¢ — ma skorzystac z gabinetu w POZ? Na jakich zasadach?
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Posel Ewa Tomaszewska (PiS):
Organ prowadzacy musi podpisa¢ umowe.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Ja pytalam, czy moze podpisa¢ umowe, a pan minister odpowiedzial, ze nie. Rozumiem,
ze pan minister sie pomylil i ze na podstawie art. 6 moze podpisa¢ umowe z POZ1i z tego
gabinetu korzystac. Czy tak? Organ prowadzacy, a nie dyrektor. Czy tak?

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
Art. 6 méwi ,,w umowie o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej”. Ani dyrektor jed-
nostki, ani jednostka samorzadu terytorialnego nie podpisuje w imieniu Narodowego
Funduszu Zdrowia umowy z pielegniarkg o §wiadczeniach zdrowotnych.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
To w takim razie, jak ma korzystac z gabinetu poza szkola. Proste pytanie.

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
W podstawowej opiece zdrowotnej sg Swiadczenia medycyny szkolnej, gdzie w koszyku
$wiadczen gwarantowanych jest ustalone, co osobie sie nalezy i te §wiadczenia sg wyko-
nywane przez pielegniarke lub higienistke szkolng w tym miejscu, w ktérym Narodowy
Fundusz Zdrowia podpisal umowe. Czyli, w wyjatkowej sytuacji nie w szkole, tylko
w gabinecie lekarza podstawowej opieki zdrowotnej.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Dziekuje bardzo za to wyjasnienie. Czy sg jeszcze uwagi do art. 12? Nie ma.

Czy jest sprzeciw wobec przyjecia art. 12? Jest sprzeciw. W takim razie, glosujemy.

Kto jest za przyjeciem art. 12 w brzmieniu okreslonym w ustawie? Kto jest przeciw?
Kto sie wstrzymal? Glosowalo 30 os6b — za bylo 25, przeciw 5, nikt sie nie wstrzymal.
Dziekuje. Czyli, artykul zostal przyjety.

Przechodzimy do rozdziatlu III. Art. 13. Czy sg jakie$ pytania, uwagi do art. 13? Nie
widze zgloszen. Czy jest sprzeciw wobec przyjecia art. 13? Nie widze zgloszen. Art. 13
zostal przyjety.

Art. 14. Czy sg uwagi do art. 14? Nie widze zgloszen. Czy jest sprzeciw wobec przyje-
cia art. 14? Nie widze zgloszen. Art. 14 zostal przyjety.

Art. 15. Czy sg uwagi? Nie widze zgloszen. Czy jest sprzeciw wobec przyjecia art. 15?
Nie widze zgloszen. Art. 15 zostal przyjety.

Art. 16. Czy sg uwagi? Nie widze zgloszen. Czy jest sprzeciw wobec przyjecia art. 16?
Nie widze zgloszen. Art. 16 zostal przyjety.

Art. 17. Czy sa uwagi do art. 17?7 Kto$ z gosci. Bardzo prosze o przedstawienie sie.

Zastepca rzecznika praw pacjenta Grzegorz Blazewicz:

Szanowna pani przewodniczgca, Grzegorz Blazewicz, zastepca rzecznika praw pacjenta.
Ja chcialbym poddaé pod analize, pod uwage, art. 17 ust. 2, zdanie drugie ,Decyzje
0 obecnosci jednej z tych osob podczas transportu podejmuje kierownik zespolu ratow-
nictwa medycznego po uzyskaniu zgody dyrektora szkoly”. Propozycja nasza jest taka,
zeby zrezygnowac ze sformulowania ,,po uzyskaniu zgody dyrektora szkoly”. Sytuacja
czesto jest dynamiczna. Mozna sobie wyobrazic przypadek, ze dyrektora nie ma lub kon-
takt z nim jest utrudniony, wrecz niemozliwy.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Dziekuje za te uwage. Bardzo prosze o stanowisko ministra.

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
Tutaj chodzi o to, ze dyrektor zwalnia na kilka godzin nauczyciela, swojego pracownika.
Pracownik nie moze opuSci¢ miejsca pracy bez zgody przelozonego.

Zastepca rzecznika praw pacjenta Grzegorz Blazewicz:
Szanowni panstwo, ten ust. 2 w zdaniu pierwszym odnosi sie do pielegniarki Srodowiska
nauczania albo do higienistki szkolnej, albo opiekuna faktycznego, ktorym moze by¢ rze-
czywiScie pracownik szkoly — nauczyciel. Jednak te dwie pierwsze osoby — pielegniarka
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Srodowiska nauczania i higienistka szkolna — juz niekoniecznie musza by¢ pracownikami
szkoty.

Glos z sali:
One w ogoéle nie sg opiekunami. W jakim charakterze miatyby jechac?

Zastepca rzecznika praw pacjenta Grzegorz Blazewicz:
Opiekuna faktycznego.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Bardzo prosze zglaszac¢ sie do dyskusji. Ja udzielam glosu, bo inaczej robi sie balagan.
Jest propozycja. Bardzo prosze jeszcze raz, panie ministrze. Czy te uwagi minister-
stwo przyjmuje, czy nie? Potem zapytam postoéw, czy przejma poprawke i bedziemy ewen-
tualnie glosowac. Bardzo prosze.

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
Nie przyjmujemy tej poprawki.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Czyli, pani posel Augustyn przejmie te poprawke i prosze...

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
Ja chcialem powiedzie¢. Zawsze jest...

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Panie ministrze, chwileczke. Pani poset Augustyn przejmuje poprawke. Teraz pan mini-
ster.

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
Nie ma sytuacji takiej, ze nikt w szkole nie pelni funkcji kierownika. Jesli dyrektora nie
ma, jest na urlopie, to pelni te funkcje zastepca. JeSli zastepcy nie ma, to kolejny. Tak
wiec, osoba upowazniona jest zawsze, i powinna byc¢ zawsze.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Dziekuje za te wyja$nienia. Jeszcze jest jakas§ uwaga. Pan przewodniczacy Latos.

Posel Tomasz Latos (PiS):
Dziekuje. Panie ministrze, czy w takim razie nie powinno by¢ doprecyzowanie ,,lub osoby
go zastepujacej” — moéwie tak na roboczo. Rozumiem, ze chodzi o sytuacje, kiedy nie
ma dyrektora, ale kogo$ upowaznil. Czy tak?

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
Zawsze, w kazdym przedsiebiorstwie jest taka sytuacja, ze kto§ pelni obowiazki. W szpi-
talu réwniez jest tak, ze dyrektor szpitala nie zawsze jest w nocy. Wowczas, zgodnie
z regulaminem, jest kto$, kto pelni obowigzki.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Dziekuje bardzo. Jeszcze jakie$s uwagi. Bardzo prosze.

Starszy asystent w Zakladzie Zdrowia Dzieci i Mlodziezy IMiD Wislawa Ostrega:
Prosze panstwa, pielegniarka pracujgca na terenie szkoty nie jest pracownikiem szkoty.
To, po pierwsze. Nie jest rowniez opiekunem dziecka. Chciatabym zapyta¢, w jakim cha-
rakterze ona ma jechac ta karetka. Dziecko jest zabezpieczone. W karetce jest fachowy
zespol ratownikow. Co ona ma tam robié¢? Nie ma prawa wyrazi¢ zgody na jakikolwiek
zabieg. Opiekunem faktycznym dziecka w szkole jest dyrektor szkoly lub osoba przez
niego upowazniona.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Dziekuje. Panie ministrze, prosze o odpowiedz.

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
Jest napisane, ze ,,moze by¢ obecna pielegniarka”. W zwigzku z tym, nie jest to obligato-
ryjne, ze musi by¢. O tym decyduje zespo6t karetki ratownictwa medycznego. Jesli jednak
jest to nauczyciel, to na to musi wyrazi¢ zgode przetozony.
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Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Dziekuje bardzo. Mysle, ze po tej krotkiej dyskusji wszyscy mamy jasno$¢ odnosnie
do przepisow.

Jest poprawka — skresli¢ ostatnich pie¢ wyrazow ,,po uzyskaniu zgody dyrektora
szkoly”, czyli wykreslic te zgode dyrektora szkoly. Czy jest sprzeciw wobec przyjecia tej
poprawki? Jest sprzeciw. To glosujemy.

Kto jest za poprawka? Kto jest przeciw? Kto sie wstrzymal? Prosze o wyniki gloso-
wania.

31 postow glosowalo — za 8 postow, przeciw 22, 1 posel sie wstrzymal. Poprawka
zostata odrzucona.

Czy jest sprzeciw wobec przyjecia art. 17? Jest sprzeciw. Glosujemy.

Kto jest za przyjeciem art. 17? Kto jest przeciw? Kto sie wstrzymal? Prosze o wyniki
glosowania.

Glosowalo 31 postow — za bylo 25, przeciw 6, nikt nie wstrzymat sie od glosowania.
Art. 17 zostal przyjety.

Art. 18. Czy sg pytania dotyczace art. 18? Nie widze zgloszen. Czy jest sprzeciw wobec
przyjecia art. 18? Nie widze zgloszen. Art. 18 zostal przyjety.

Art. 19. Czy sg uwagi? Nie widze zgloszen. Czy jest sprzeciw wobec przyjecia art. 19?7
Nie widze zgloszen. Art. 19 zostal przyjety.

Przechodzimy do rozdziatu IV. Art. 20. Czy sg uwagi? Pani poset Augustyn, bardo
prosze.

Posel Urszula Augustyn (PO-KO):

Dziekuje bardzo. Prosze mi pomdc, poniewaz nie znam sie na medycynie. Art. 20 doty-
czy przewlekle chorych. Brzmi on tak ,Opieka nad uczniem przewlekle chorym lub
niepelnosprawnym w szkole jest realizowana przez pielegniarke srodowiska nauczania
i wychowania albo higienistke szkolna”. Je§li w szkole nie ma pielegniarki srodowiska
nauczania albo higienistki, to kto realizuje taka opieke nad uczniem przewlekle chorym.
Prosze mi wyjasni¢ — poniewaz nie jestem fachowcem, wiec nie wiem - czy jesli jest
dziecko, np. z cukrzyca, to jest to traktowane jako choroba przewlekla czy nie i czy tez
musi by¢ pielegniarka do tego, zeby kontrolowa¢ to dziecko, ktére jest w szkole.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Bardzo prosze, panie ministrze.

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
W kolejnym artykule jest, ze pielegniarka moze podac leki za zgodg rodzicow. W zwigzku
z tym, to jest pelnomocnictwo dla pielegniarki, ze to ona podaje, a nie nauczyciel czy
inna osoba.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Dziekuje. Czyli ta ustawa nie daje mozliwosci podania leku dziecku przewlekle choremu
przez nauczyciela. Czy tak?

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
Nie ma mozliwosci podania leku bez zgody rodzicow.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Ale ja zapytalam inaczej, panie ministrze. Poniewaz styszalam - takie informacje sie
pojawialy, kiedy panstwo te ustawe przekazali do Sejmu - ze ta ustawa ma zapisy, ktore
nie tylko pielegniarke szkolng upowazniajg do podawania lekarstwa za zgoda rodzicow,
ale rowniez nauczyciela. Moje pytanie jest precyzyjne. Czy ta ustawa zawiera zapisy,
ktore umozliwiajg nauczycielowi podanie leku, oczywiScie za zgodg rodzicow?

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
Pani przewodniczaca, ust 3 art. 21 daje takg mozliwo$¢ innym pracownikom szkoty
za pisemng zgodg i rodzicoéw, i nauczyciela.
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Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Dziekuje bardzo. W takim razie, czy jest sprzeciw wobec przyjecia art. 20? Nie widze
zgloszen. Art. 20 zostal przyjety.

Art. 21. Mam pytanie doprecyzowujace... Nie, dobrze. Czyli, ust. 3 mowi o tym,
ze podanie leku przez pracownikéw szkoly moze sie odbyé wylgcznie za ich pisemng
zgoda. Czyli to pracownik musi wyrazi¢ zgode i rodzic musi wyrazi¢ zgode.

Dziekuje za te wyjaSnienia. Czy jest sprzeciw wobec art. 21? Nie widze zgloszen Art.
21 zostal przyjety.

Art. 22. Czy sg uwagi? Nie widze zgloszen. Czy jest sprzeciw? Nie widze zgloszen.
Art. 22 zostal przyjety.

Przechodzimy do rozdzialu V. Art. 23. Czy sa uwagi? Nie widze zgloszen. Czy jest
sprzeciw wobec przyjecia artykutu? Nie widze zgloszen. Art. 23 zostal przyjety.

Przechodzimy do rozdziatu VI. Art. 24. Czy sg uwagi? Nie widze zgloszen. Czy jest
sprzeciw wobec przyjecia artykutu? Nie widze zgloszen. Art. 24 zostal przyjety.

Art. 25. Czy sg uwagi? Nie ma. Czy jest sprzeciw wobec przyjecia art. 25?7 Nie ma.
Art. 25 zostal przyjety.

Rozdzial VII. Art. 26. Czy sg uwagi? Jest. Bardzo prosze.

Zastepca rzecznika praw pacjenta Grzegorz Blazewicz:
Szanowni panstwo, w przypadku art. 26 poddaje pod rozwage modyfikacje tego przepisu.
Mianowicie, po ,,Podmioty sprawujgce opieke zdrowotng nad uczniami prowadzag...” pro-
ponuje dodac ,,i udostepniaja” i dalej ,dokumentacje medyczna zgodnie z przepisami
ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw pacjenta...”.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Prosze o przedstawienie sie jeszcze.

Zastepca rzecznika praw pacjenta Grzegorz Blazewicz:
Grzegorz Blazewicz, zastepca rzecznika praw pacjenta.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Bardzo dziekuje. Panie ministrze, jaka jest pana decyzja.

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
Rzecznik praw pacjenta powinien zna¢ ustawe. W tej ustawie jest napisane, ze prowa-
dzenie to réwniez udostepnianie. To jest w tej samej ustawie. W zwigzku z tym, jesli
powolujemy, to wszystkie zapisy tej ustawy...

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

Dziekuje bardzo. W takim razie, czy jest sprzeciw wobec przyjecia Art. 26. Nie widze
zgloszen. Art. 26 zostal przyjety.

Art. 27. Czy sg uwagi? Nie widze zgloszen. Czy jest sprzeciw wobec przyjecia arty-
kulu? Nie widze zgloszen. Art. 27 zostal przyjety.

Art. 28. Czy sg uwagi? Nie widze zgloszen. Czy jest sprzeciw wobec przyjecia art. 287
Nie widze zgloszen. Art. 28 zostal przyjety.

Rozdzial VIII. Art. 29. Bardzo prosze.

Wiceprezes NRL Andrzej Cislo:
Andrzej Cisto, Naczelna Rada Lekarska. Chce tylko zwréci¢c uwage panstwa na to,
ze w art. 9, w pkt 3 jest zapis o nielimitowanych §wiadczeniach. Jest on skonstruowany
w ten sposob ,,w dentobusie oraz §wiadczen udzielanych uczniom w gabinecie denty-
stycznym w szkole lub w gabinecie prowadzonym przez podmiot wykonujacy /.../, z kto6-
rym organ zawarl porozumienie”. Ten dentobus jest wydzielony. To znaczy, ze dentobus,
ktory nie ma porozumienia ze szkola, tez bedzie dotkniety dobrodziejstwem tej ustawy.
Nie bardzo widzimy zasadno§¢ generalnego wylgczenia — bo jest to generalne wylg-
czenie — limitu w dentobusie, niezaleznie od tego, czy on ma porozumienie z jaka$ szkolg
zawarte, czy nie. Po prostu, tak wynika z konstrukgji przepisow — ,,w dentobusie oraz...”
i tu nastepuja przypadki opisane w art. 12. Nalezaloby to chyba inaczej sformutowac,
poniewaz nie ma powodu, aby dentobus z natury rzeczy, z definicji, zostal wylgczony
z limitowania §wiadczen.
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Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Dziekuje bardzo. Panie ministrze, bardzo prosze o odpowiedz.

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
Dentobus zostal zakupiony i zgodnie z koszykiem $§wiadczen gwarantowanych jezdzi
do szkoét. Nie jezdzi do zakladéw pracy, doméw pomocy spotecznej, do szpitali. To nie jest
cel dentobusu. W zwigzku z tym, jest dobrze napisane.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Dziekuje bardzo. Czy sa jeszcze jakie§ uwagi? Biuro Legislacyjne, bardzo prosze.

Legislator Urszula Sek:
Odnoénie do zmiany drugiej, legislacyjna uwaga. Zbedne sa na poczatku wyrazy ,,w dziale
II w rozdziale 3” bo dodajemy te nowa jednostke na koncu rozdziatlu, zgodnie z zasadami
techniki prawodawczej z § 89a.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Czyli, moge to traktowac jako poprawke redakcyjng. Czy tak? Czy jest sprzeciw wobec
poprawki redakcyjne;j?

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
OczywiScie, tak.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
To znaczy...

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
Nie ma sprzeciwu.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
...nie ma sprzeciwu, jak rozumiem. W takim razie, czy sg jeszcze jakie$ uwagi? Czy kto§
sprzeciwia sie przyjeciu poprawki redakcyjnej? Nie.
Czy kto§ sprzeciwia sie przyjeciu art. 29 z poprawka redakcyjng? Nie widze zgloszen.
Art. 29 z poprawka redakcyjng zostal przyjety.
Art. 30. Czy sa uwagi? Jest. Bardzo prosze.

Starszy asystent w Zakladzie Zdrowia Dzieci i Mlodziezy IMiD Wislawa Ostrega:
Prosze panstwa, je§li mozna. Wislawa Ostrega, Instytut Matki i Dziecka. W pkt 4 jest
napisane, ze w ustawie o systemie o$wiaty dopisuje sie litere w brzmieniu ,orzeczenie
lekarskie o stanie zdrowia umozliwiajacym podjecie nauki w szkole lub oddziale wydane
przez lekarza podstawowej opieki zdrowotnej”. Takie orzeczenia byly wydawane przez
caly okres PRL i wszystkie dzieci, ktére kontynuowaly nauke, bez wzgledu na profil
szkoly musialy takie zas§wiadczenia przedstawiac.

Wracamy do tego modelu, ktéry niczego nie wnosil. Jak najbardziej jest uzasadnione
wydanie orzeczenia dla dzieci podejmujacych nauke w szkotach sportowych, ewentualnie
bytoby tez uzasadnione wydawanie takiego orzeczenia dla uczniow podejmujacych nauke
zawodow w technikach, natomiast we wszystkich szkotach, wszystkich typow, wydaje sie
to generowaniem niepotrzebnych kosztow. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Dziekuje. Mam, w takim razie, pytanie. Czy to orzeczenie lekarskie o stanie zdrowia
umozliwiajgcym podjecie nauki w szkole lub oddziale dotyczy wszystkich typow szko61?
Bardzo prosze o odpowiedz.

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
Ten artykut dotyczy szkot sportowych i nie jest nowym zapisem. Jest zmieniony mini-
malnie, poniewaz do tej pory bylo, ze jest ocena bardzo dobrego stanu zdrowia. Trudno
jest dookreslic¢, co to jest bardzo dobry stan zdrowia, nawet w przypadku sportowcow.

Starszy asystent w Zakladzie Zdrowia Dzieci i Mlodziezy IMiD Wislawa Ostrega:
Art. 150 dotyczy wszystkich szkat...
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Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Art. 150 ust. 2 pkt 4 lit. h. Panie ministrze, gwarantuje pan, ze to dotyczy wylgcznie
szkot sportowych. Czy tak? Dobrze.

Czy s jeszcze inne uwagi? Ewentualnie mozemy to jeszcze sprawdzi¢ w drugim czyta-
niu, ale gdybyémy mieli podkomisje, to sprawdziliby$my to juz w trakcie prac podkomisji.

W takim razie, czy jest sprzeciw wobec przyjecia art. 30 w takim ksztalcie, jak w pro-
jekcie. Nie widze zgloszen. Art. 30 zostal przyjety.

Przechodzimy do rozdziatu IX. Art. 31. Czy sg jakie$ uwagi? Nie widze zgloszen. Czy
jest sprzeciw wobec przyjecia art. 31?7 Nie widze zgloszen. Art. 31 zostal przyjety.

Art. 32. Czy sg uwagi? Nie ma. Czy jest sprzeciw? Nie widze zgloszen. Art. 32 zostal
przyjety.

Art. 33. Ja mam pytanie do pana ministra, poniewaz ten artykul wchodzi w zycie
po uplywie trzech miesiecy od dnia ogloszenia, a slyszeliSmy tutaj w trakcie dyskusji,
ze umowy z NFZ sg juz pozawierane i to do 2022 r., i ze bedzie klopot z zawarciem tych
umow. Mnie tez zaniepokoilo to, ze panstwo mowili o tym, iz ta ustawa wchodzi w zycie
z dniem 1 wrze$nia, i nie dlatego, ze nie chce, zeby ta ustawa weszla w zycie, tylko dla-
tego, ze nie potrafie sobie wyobrazié¢ fizycznie, jak organ prowadzacy, dyrektor szkoty,
poradzi sobie z wprowadzeniem tych wszystkich przepisow w zycie, tzn. z podpisaniem
umoéw z NFZ, zapewnieniem gabinetu itd., itd., majac jeszcze na uwadze to, ze do szkol
wchodzi podwdjny rocznik i wiele szkél dzisiaj jeszeze nie wie, jak 1 wrze$nia bedzie
u nich wygladac. Bardzo bym, wiec prosita o naprawde merytoryczne, a nie polityczne,
podejscie do tematu, dlatego ze nie chodzi nam tutaj o pokazanie, jacy jesteSmy szybcy
i dobrzy, tylko o wprowadzenie przepisu do w miare bezpiecznego stosowania. Biuro
Legislacyjne.

Legislator Urszula Sek:

Miatabym innego rodzaju uwage, ze na ogol takie przepisy, ktére nakladajg nowe obo-
wigzki na szkoty, wchodza z poczatkiem roku szkolnego. To by mniej wiecej odpowia-
dalo, nawet byloby troche wiecej czasu, bo jesli ustawa szybko zostanie uchwalona, to 3
miesigce bylyby wcze$niej niz 1 wrzesnia. Jednak, o ile ten wyjatek rozumiemy, bo i tak
bedzie przy nastepnym naborze, na nastepny rok szkolny, a trzeba dac czas rodzicom,
zeby to orzeczenie mogli uzyskac dla dziecka - tu nie zglaszamy uwag, ze od stycznia,
bo to dopiero od wrze$nia 2020 r. bedzie mialo zastosowanie przy tych orzeczeniach —
o tyle, jesli chodzi o calg ustawe, jak nam sie wydaje, z reguly przy ustawach, ktore doty-
cza szkoly, jesli to sg przepisy finansowe, to wchodzg z poczatkiem roku budzetowego,
a wszystkie inne, organizacyjne, z poczatkiem roku szkolnego. Mamy takg watpliwo§é
i pytanie, czy nie byloby to lepsze.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Dziekuje bardzo. Panie ministrze, prosze.

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:

Odnosnie do zasady, nie wiedzieliémy dokladnie, w jakim okresie ta ustawa bedzie pro-
cedowana w Sejmie. Zalozenie jest takie — to, co pani powiedziala — ze ustawa, ponie-
waz dotyczy organizacji, powinna wej$¢ 1 wrze$nia, zeby na pierwszych posiedzeniach
rad rodzicow zostalo to przedstawione, a 3 miesigce to dostateczny okres vacatio legis
na przygotowanie sie do planowanych zmian. Jest to, wiec bardzo dobry moment, ktéry
umozliwi przygotowanie sie dyrektorow szkét do nowych obowigzkéw, a w zakresie
kontraktow z NFZ nic nie zmienia, poniewaz te podmioty nadal beda mialy podpisane
umowy. Odnoénie do §wiadczen nielimitowanych w zakresie stomatologii, to §wiadcze-
niodawcy bedg mieli odpowiednio zwiekszane umowy, w zaleznosci od tego, ile dzieci
zglosi sie do tego...

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):
Nie bylabym tak optymistyczna, jak pan minister. Bardzo prosze, pani poset Augustyn.

Posel Urszula Augustyn (PO-KO):
Dziekuje bardzo. Biorac na logike, jesli w art. 33 mamy zapis, ze ustawa wchodzi w zycie
po uplywie trzech miesiecy od dnia ogloszenia, i zakladajgc, ze dosyé sprawnie zostanie
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ogloszona, to ona wejdzie w zycie w Srodku wakacji. Czy tak? Zatem dyrektorzy, ktorzy
tez majg prawo do urlopu, w §rodku wakacji nagle sie dowiedzg, ze od 1 wrze$nia maja
obowigzek organizowania gabinetow itd. Wydaje mi sie, ze te date mozna by zapisaé pre-
cyzyjniej, zeby dyrektorzy mieli §wiadomos¢... Jaki to jest klopot napisaé tak, zeby im
akurat w trakcie urlopu nie wypadto?

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

Dziekuje bardzo. Nie widze checi ze strony wiekszosci na zmiane tej daty. Czy, w takim
razie, jest sprzeciw wobec przyjecia art. 33? Jest sprzeciw. Bardzo prosze, glosujemy.

Kto jest za przyjeciem art. 33? Kto jest przeciw? Kto sie wstrzymal? Prosze o wyniki
glosowania.

Glosowalo 27 postow — za 21, przeciw 5, wstrzymat sie 1 posel. Art. 33 zostal przyjety.

W takim razie, mam pytanie. Czy jest sprzeciw wobec przyjecia catoSci ustawy? Nie widze
zgloszen... Czy jest sprzeciw? Czy panie zglaszajg sprzeciw? Nie ma sprzeciwu. Rozumiem,
ze ustawa zostala przyjeta. Jest sprzeciw? Jest sprzeciw. Dobrze, to glosujemy.

W takim razie, kto jest za. Za przyjeciem. Caly czas méwimy o przyjeciu calej ustawy.

Kto jest za przyjeciem ustawy? Kto sie wstrzymal? Kto jest przeciw? Prosze o wyniki
glosowania.

28 poslow bralto udzial w glosowaniu. Za opowiedzialo sie 21 osob, przeciw 1 osoba,
wstrzymalo sie 6 osob. Stwierdzam, ze projekt zostal przyjety i jesteSmy za wnioskiem
o uchwalenie przez Sejm projektu ustawy o opiece zdrowotnej nad uczniami, druk nr
3297, wraz z poprawkami przyjetymi przez Komisje.

Poset sprawozdawca. Bardzo prosze.

Posel Tomasz Latos (PiS):

Proponuje panig posel Kwiecien.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

Czy pan posel Kwiecien wyraza zgode?

Posel Anna Kwiecien (PiS):

Tak.

Przewodniczaca posel Krystyna Szumilas (PO-KO):

38

Czy jest sprzeciw wobec przyjecia pani posel jako sprawozdawcy? Nie ma. Stwierdzam,
ze Komisje wniosek przyjely. Na tym porzadek dzienny posiedzenia zostal wyczerpany.

Zamykam posiedzenie Komisji. Informuje, ze protokot posiedzenia, z zalgczonym petl-
nym zapisem jego przebiegu, bedzie do wgladu w sekretariatach Komisji, w Kancelarii
Sejmu. Bardzo dziekuje za udzial w posiedzeniu Komisji.
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