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26 stycznia 2022 .

Komisja Zdrowia, obradujgca pod przewodnictwem poset Anny Kwiecien (PiS),
zastepcy przewodniczgcego Komisji, rozpatrzyta:

— informacje na temat dziatan ministerstwa w zakresie bezpieczenstwa zdro-
wotnego Polakéw w pandemii COVID-19.

W posiedzeniu udzial wzieli: Waldemar Kraska sekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia wraz
ze wspolpracownikami, Agata Ziotkowska-Serzycka zastepca dyrektora Departamentu Zdrowia
Ministerstwa Spraw Wewnetrznych i Administracji, Andrzej Matyja prezes Naczelnej Rady Lekarskiej
wraz ze wspolpracownikiem, Grzegorz Blazewicz zastepca rzecznika praw pacjenta wraz ze wspot-
pracownikiem, Dariusz Dzielak dyrektor Departamentu Analiz i Innowacji Narodowego Funduszu
Zdrowia wraz ze wspolpracownikiem, Rafal Gierczynski zastepca dyrektora ds. bezpieczenstwa epi-
demiologicznego i srodowiskowego Narodowego Instytutu Zdrowia Publicznego — Panstwowego Zaktadu
Higieny, Bozena Janicka prezes Porozumienia Pracodawcow Ochrony Zdrowia wraz ze wspo6ipracow-
nikiem, Barbara Kope¢ ekspert Pracodawcow RP, przewodniczgca Forum Medycyny Laboratoryjnej,
Maciej Krawczyk prezes Krajowej Rady Fizjoterapeutéw, Danuta Mitkowska-Mendrek czlonek
Krajowej Komisji Rewizyjnej Ogolnopolskiego Zwigzku Zawodowego Lekarzy, Maciej Niezabitow-
ski adwokat, przedstawiciel Krajowej Izby Diagnostéw Laboratoryjnych, Wojciech Wisniewski czlo-
nek Komitetu ds. Ochrony Zdrowia Federacji Przedsiebiorcow Polskich, Marek Wleklik czlonek Izby
Gospodarczej ,,Farmacja Polska”.

W posiedzeniu udziat wzieli pracownicy Kancelarii Sejmu: Malgorzata Siedlecka-Nowak, Jakub Ste-
fanski oraz Monika Zolierowicz-Kasprzyk - z sekretariatu Komisji w Biurze Komisji Sejmowych.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):
Dzien dobry. Witam panstwa bardzo serdecznie. Otwieram posiedzenie Komisji Zdrowia.
Witam cztonkéw Komisji i zaproszonych gosci. Posiedzenie bedzie prowadzone z wyko-
rzystaniem Srodkéw komunikacji elektronicznej umozliwiajacych porozumiewanie sie
na odleglosc.

Szanowni panstwo, przystapimy do sprawdzenia kworum. Bardzo prosze. Oddajemy
glos — niezaleznie jaki. Bardzo prosze. Tak, poczekamy chwile. Tak, jak najbardziej.
Szanowni panstwo, chcialam poinformowac, ze stwierdzam kworum. Natomiast pragne
wszystkich poinformowac, ze na razie nie bede zamykac tego glosowania, zeby kazdy
mogl spokojnie zarejestrowac sie niezaleznie, czy to bedzie za minute, czy za kilka chwil.
Tak ze prosze nie konczy¢ tego glosowania.

Szanowni panstwo, porzadek dzisiejszego posiedzenia przewiduje rozpatrzenie infor-
macji na temat dzialan ministerstwa w zakresie bezpieczenstwa zdrowotnego Polakow
w pandemii COVID-19. Bardzo serdecznie witam pana ministra i wszystkich przedsta-
wicieli Ministerstwa Zdrowia. Chcialam zapytac szanowna Komisje, panstwa postow, czy
sg uwagi do proponowanego porzadku dziennego? Bardzo prosze, panie posle.

Posel Wojciech Maksymowicz (Polska2050):
Przepraszam, bo wykorzystuje okazje, méwiac o porzadku, ale moze warto dopisaé
moja uwage. Chciatbym prosi¢ o przekazanie przez prezydium Komisji pani marszalek,
ze wedlug mnie jest niedopuszczalne, ze postowie nie moga swobodnie wej$¢ do budynku
na posiedzenie Komisji. Dziesiecioosobowa grupka ludzi bardzo brutalnie przeszkadza
wchodzi¢ postom. Policjanci sobie stojg i pokazuja ktoredy bezpieczniej jest przejsc.
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To jest troche nie do pomyslenia. Naprawde, raczej powinno sie zareagowac. To jest
jedna uwaga.

I druga, organizacyjna. Wezoraj w kancelarii premiera widzialem, ze sa maski FFP2.
Uzywaja ich wszyscy pracownicy, rowniez jako goScie je dostaliSmy. Jedng wspanialg
sobie wziglem na pamigtke, ale akurat zostawitlem obok. Prositbym tez, zeby zgodnie
z zaleceniami inspekcji sanitarnej zaopatrzy¢ pracownikow i postow w maski FFP2.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):
Dziekuje bardzo za te uwagi. Ciesze sie jednak, ze mimo tych turbulencji pan poset
dotar! na posiedzenie Komisji, podobnie jak wszyscy pozostali panstwo. Coz, zyjemy
w panstwie demokratycznym. Kazdy ma prawo do wyrazania swoich opinii, nawet jesli
z tymi opiniami sie nie zgadzamy. My§le, ze tutaj po prostu policjanci starajg sie, zeby
w sposob bardzo pokojowy zabezpieczaé ten niewielki protest, a jednocze$nie umozliwic
nam dotarcie na posiedzenie Komisji, co tez, widze, wielu kolegéw uczynito.

Posel Piotr Borys (KO) - spoza skladu Komisji:
Pani przewodniczgca, czy pani usprawiedliwia te grupe ludzi, ktora nie data przejsé
spokojnie? Wyglada to tak, jakby pani usprawiedliwiala tych ludzi.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):
Ja niczego nie usprawiedliwiam. Tylko méwie, ze zyjemy w panstwie demokratycznym.

Posel Piotr Borys (KO) - spoza skladu Komisji:
Bardzo panig prosze, zeby pani wprost powiedziala, czy przekaze pani marszatek Witek
uwagi, ktore dzisiaj przedstawili cztonkowie Komisji Zdrowia. Bo jezeli byly rektor, ktory
ma ogromng wiedze na temat szczepien, jest obrazany i nie moze wej$¢ na posiedzenie
Komisji Zdrowia, a pani w zasadzie usprawiedliwia tych ludzi, to dla mnie jest to nie-
zrozumiale.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):
Panie posle, pan profesor wyrazit swoja opinie. Wyrazil swoja opinie co do dziatan policji
ija w tej materii sie odniostam, ze policja stara sie zapewni¢ demokratyczne prawa, jakie
ma kazdy obywatel, drogi panie. Prosze mnie nie rozlicza¢ z moich pogladéw, dlatego
ze ja jestem zaszczepiona. Moja cala rodzina jest zaszczepiona. Natomiast odnosilam
sie do zupelnie innych spraw. Poza tym nie wiedzialam, ze pan jest tutaj rzecznikiem
pana posla.

Szanowni panstwo, jeszcze raz witam bardzo serdecznie pana ministra. OczywiScie te
informacje, ktore pan tutaj profesor wyrazil, zostang przekazane pani marszatek. Przy-
stepujemy do realizacji porzadku dziennego. Bardzo prosze, panie ministrze, o przed-
stawienie informacji.

Sekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia Waldemar Kraska:

Dziekuje, pani przewodniczgca, panie i panowie postowie, szanowni panstwo, rzeczy-
wiScie jesteSmy w tej chwili juz w piatej fali zakazen koronawirusem. Fali, ktora jest
zdecydowanie inna niz te, ktére sg juz za nami. Fali, ktéra niestety skutkuje bardzo duza
liczba nowych zakazen. To jest spowodowane nowa mutacja, ktora sie pojawita takze
i w naszym kraju. Odnotowujemy codziennie coraz wiecej potwierdzonych przypadkow
wariantu omikron. Wydaje sie, ze w tej chwili jest to powyzej 40% wszystkich przy-
padkow dodatnich, ktore sg badane w naszym kraju. Podobnie bylo w innych krajach
Europy Zachodniej, ale nie tylko ich. Wariant omikron zaczyna wypierac zdecydowanie
swego poprzednika, czyli wariant delta.

Dlatego w piatej fali postawiliémy takze na to, aby naszych obywateli zdecydowanie
w wiekszym stopniu testowac. Rozszerzamy mozliwo§é testowania, nie tylko genetycz-
nego, lecz takze testowania testem antygenowym, czyli testem, dzieki ktoremu dos¢
szybko, bo po okolo 15 minutach, otrzymujemy wynik. Od czwartku bedzie mozliwo§é
testowania testem antygenowym w aptekach. Dzisiaj odbywajg sie szkolenia os6b, ktore
pracuja w aptekach, aby mialy uprawnienia do wykonywania takiego testu. Te wymogi,
ktore sg przekazane do punktow aptecznych, jakie musza spelnié, sa podobne jak w przy-
padku szczepienia przeciwko COVID-19 w aptekach. Bardzo nam zalezy na tym, abySmy
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dostawali ten wynik online, czyli po otrzymaniu wyniku aptekarz bedzie wpisywal go
do systemu, czy on jest dodatni, czy tez nie, czyli kazdy wykonany test bedzie ewidencjo-
nowany. Takze w przysztym tygodniu wprowadzamy to do punktéw, ktore w tej chwili
tylko pobierajg wymazy na testy PCR. W przyszlym tygodniu wprowadzamy mozliwosc,
ze w tych punktach kazdy bedzie mogt skorzysta¢ z wykonania testu genetycznego.
Przypomne, ze takich punktow mamy ponad 600 w naszym kraju, wiec takze te punkty
uzyskajg mozliwosc testowania antygenowego.

Te testy sg oczywiScie sg bezplatne. Bardzo chcemy, aby tych testow bylo jak najwie-
cej. Dzisiaj tez jest rekord, jezeli chodzi o wykonane testy. WykonaliSmy ponad 173 tys.
testow w ciggu ostatniej doby. W tej chwili, jezeliby$my popatrzyli na rozktad iloSciowy,
to mniej wiecej wychodzi pot na pol, jezeli chodzi o testy genetyczne i testy antygenowe.

Nastepnym elementem, ktory chcemy wzmocni¢ w piatej fali, jest wezesna opieka
i wezesne badanie przez lekarza rodzinnego dla pacjenta, ktéry ma dodatni wynik.
Na poczatku to dotyczy pacjentow powyzej 60. roku zycia. Tu czasem opinie sa rézne,
ze to moze jest za wczesnie, zeby w ciggu 48 godzin badaé pacjenta dodatniego, ale nowy
wariant omikron daje objawy zdecydowanie wczesniej, niz to byto w przypadku wariantu
delta. ZdecydowaliSmy sie wiec, aby ten czas okre§li¢ wlaénie na 48 godzin.

Nastepng taka przestanka, ktéra wskazuje, dlaczego chcemy, zeby wilasnie akurat
ta grupa wiekowa byta osobiScie zbadana przez lekarza POZ, czy to w domu, czy tez w punk-
cie, gdzie lekarz przyjmuje na co dzien, czyli w jego praktyce lekarskiej, jest to, ze z danych
statystycznych wynika, ze ta grupa wiekowa jest najbardziej narazona na ciezki przebieg
ina $mier¢. Ponad 78% os6b powyzej 60. roku zycia to sg te osoby, ktore niestety przegraly
walke z koronawirusem. Statystyka jest jednoznaczna, wiec chcemy, aby osoba z dodatnim
wynikiem byla osobiScie zbadana przez lekarza rodzinnego.

Nastepnym elementem jest to, ze pacjenci niestety za pozno zgtaszali sie do naszych
szpitali. To byta 10. czy 12. doba, kiedy choroba praktycznie byla na takim etapie,
ze wiele lekow niestety nie dzialalo i te osoby niestety przegrywaly walke z koronawiru-
sem. To jest ta grupa, ktéra najczeSciej ma wiele innych schorzen, ma wielochorobowosc.
Skierowalismy wiec nasze dzialanie, aby jeszcze bardziej zabezpieczy¢ te grupe przed
ewentualnymi powiklaniami w przypadku zakazenia COVID-19.

OczywiScie liczymy sie z tym, ze w przypadku tak duzej ilosci zakazen pewien procent
z tych os6b bedzie musial by¢ hospitalizowany, dlatego przygotowaliSmy plan zwieksze-
nia bazy t6zkowej. Scenariusze, ktore w tej chwili mamy na stole, sg dwa: w pierwszym
etapie jest zwiekszenie do 40 tys. 16zek, a w drugim — do 60 tys. Na dzien dzisiejszy
nie obserwujemy jeszcze zwiekszenia oblozenia 16zek w szpitalach, ktore przyjmuja
pacjentow covidowych. Ale tak jak powiedzialem, na pewno bedzie odbicie za kilka dni.
Na dzien dzisiejszy mamy zajetych 14 tys. 16zek przez pacjentow z COVID-19. Fizycznie
mamy gotowych 30 tys. 16zek. Jezeli bedzie taka potrzeba, to oczywiscie zwiekszymy
to w tym pierwszym etapie do 40 tys.

To oczywiScie odbywa sie takze niestety kosztem pacjentéw, ktorzy mogliby byé
leczeni i diagnozowani z powodu innych schorzen. Dlatego tez, jak zawsze powtarzam,
jest apel do 0séb, ktére nie cheg sie szczepié, zeby mialy §wiadomo§é, ze jezeli zachoruja,
to moga zaja¢ miejsce osobie, ktora bedzie wymagala pomocy z innymi schorzeniami.
Na plan pierwszy wysuwaja sie dwie kategorie: chorob onkologicznych i choréb kar-
diologicznych. Te miejsca niestety mogg by¢ w jakim§ stopniu zaburzone. Nie mowie
o szpitalach onkologicznych, bo tutaj akurat nie robiliémy zadnych t6zek covidowych,
ale méwie o takiej zwyklej diagnostyce, ktérg mozna wykona¢ w szpitalu powiatowym
i ona jest pierwszym etapem do diagnozowania choroby onkologicznej.

Prosze panstwa, jezeli chodzi o zespoly ratownictwa medycznego, w tej chwili jeszcze
nie obserwujemy, aby nastgpil wzrost liczby wyjazdéw zespoléow ratownictwa medycz-
nego, co obserwowaliSmy w czasie czwartej fali. Jednak w tej chwili zwiekszamy liczbe
zespolow w systemie — przypomne, ze mamy prawie 1600 zespoléw, ktore pracuja
w ratownictwie medycznym — o kolejne zespoly. Bedzie to okolo 200 zespolow dodat-
kowych, ktore zostang utworzone na wniosek wojewodow. To oczywiScie bedzie uza-
leznione od sytuacji w danym wojewodztwie. Zwiekszamy takze tak zwany transport
covidowy, czyli karetki, ktore przewoza pacjentow z dodatnimi wynikami i transportuja
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ich do szpitali. W tej chwili mamy 159 takich zespoléw. Chcemy jeszcze zwiekszyé ich
liczbe o dodatkowe 130 zespoléw, zeby ten ewentualny transport pacjenta do szpitala
byt szybszy i prostszy.

Mamy $§wiadomo§é, ze moze tak sie zdarzy¢, ze po badaniu lekarza rodzinnego taki
pacjent bedzie wymagal juz przetransportowania do szpitala, dlatego chcemy, aby trans-
port covidowy byl zdecydowanie szybszy i sprawniejszy. W tej chwili pracujemy réwniez
nad tym, aby dyspozytornie medyczne mialy stuprocentowg obsade, poniewaz stano-
wisko koordynatora transportu covidowego jest bardzo wazne. Chodzi o to, aby wro-
ci¢ do tej idei, ze to wlasnie dyspozytor medyczny ma informacje, gdzie dane miejsce
w szpitalu jest, gdzie pacjenta mozna przewiezc, aby uniknaé tych sytuacji, ze karetki
w jakim§ dluzszym okresie czekajg na miejsca do przyjecia w danym szpitalu. Poniewaz
duzo os6b w tej chwili jest na kwarantannie i sg problemy z dostepem do infolinii stuzby
sanitarnej, zostaly wdrozone dzialania, aby ta infolinia zostata poszerzona, aby pacjenci,
ktorzy chcg uzyskaé informacje, mogli zdecydowanie szybciej sie na te linie dodzwonic.
Tak ze to sie zadzialo.

PrzeznaczyliSmy i wydaliSmy z Agencji Rezerw Materialowych ponad 200 milionéw
maseczek chirurgicznych plus 10 milion6w maseczek FFP2. Wiemy, ze ta maseczka
FFP2 jest maseczka zdecydowanie lepsza, ktora lepiej chroni nas przed infekcjg, przed
zakazeniem koronawirusem. To jest prawie 94% skutecznosci, maseczka FFP3 to juz jest
wiecej procent, prawie 98%. Dlatego chcemy, aby maseczki FFP2 byly wykorzystywane
na przyklad przez kierowcow komunikacji miejskiej, kontroler6w w pociggach — tam,
gdzie jest kontakt z duzg liczbg osob. Panie, ktére pracujg w sklepach i majg kontakt
z klientami, takze takg maseczke powinny zakltadac. To jest nasza rekomendacja. Mysle,
ze w najblizszych dniach te maseczki trafig do innych wojewodztw.

Po raz kolejny monitorowaliémy instalacje tlenowe w naszym kraju. Wszystkie szpi-
tale zostaly praktycznie zmodernizowane, jezeli chodzi o instalacje tlenowa. Wiemy,
ze tlen jest jednym z podstawowych lekow, ktory jest uzywany do leczenia pacjentow
z koronawirusem. Mamy w tej chwili przygotowane banki tlenowe. Wszystkie instala-
cje, ktore produkujg tlen w naszym kraju, sa w pelnej gotowosci, aby dostarczaé tlen
do szpitali. Wymieniliémy wiele zbiornik6w tlenowych. Szpitale majg tej chwili na swo-
ich terenach nowe zbiorniki tlenowe, ktore wystarczajg czasem na kilka dni, jezeli chodzi
o zapotrzebowanie na tlen.

JesteSmy przygotowani, jezeli chodzi o leki takie jak heparyna. To jest lek, ktorego
bardzo czesto uzywa sie w przypadku hospitalizacji pacjenta z COVID-19, remdesiviru
takze. W tej chwili uruchomiliémy mozliwo§¢ przepisywania przez lekarzy POZ mol-
nupiraviru, czyli leku, ktéry takze jest stosowany w pierwszym okresie choroby. Wehodzi
to razem w synergie z tym, ze lekarz badajgc pacjenta w ciagu 48 godzin, takze moze mu
w czasie tej pierwszej fazy ten lek zapisac.

Pani przewodniczgca, mysle, ze to tyle. Na poczatek bede sie staral odpowiedzieé¢
na pytania.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):
Bardzo dziekuje, panie ministrze. Rozpoczynam ture pytan i otwieram dyskusje. Bardzo
prosze. Pan posel SoSnierz. Bardzo prosze. Dobrze. Bardzo prosze, panie posle.

Posel Andrzej Sosnierz (PS):

Prositbym o uzupelnienie albo odniesienie sie do problemu, ktéry wczoraj zglaszatem
na spotkaniu z panem premierem. Mianowicie podjeto dziatania o réznej skutecznosci,
o tym za chwile, ale przede wszystkim brakuje dzialan gtéwnie Narodowego Funduszu
Zdrowia w kierunku poprawy badania jakosci opieki medycznej i sposobow funkcjono-
wania. Ostateczne Narodowy Fundusz Zdrowia jest zwigzany z placowkami medycz-
nymi umowag. W ramach tej umowy zaktad powinien wykonywa¢ §wiadczenia medyczne
w odpowiednim standardzie, zgodnie z wiedzg medyczna.

Z tym bywa roznie. W kazdej populacji, gdzie sg tysiace uczestnikow, zawsze jakas
grupa tych uczestnikow bedzie sie wylamywata z zasad. NFZ ma narzedzia, zeby spraw-
dza¢. Problem zglaszany w mediach, nie tylko ten problem, jakoSci opieki medycznej
na oddziatach intensywnej opieki medycznej to jest jeden z problemoéw, ktére naleza-
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toby przebadaé. Oczywiscie w wiekszoSci przypadkow nic zlego nie bedzie sie dzialo, ale
chodzi o to, ze NFZ ma dane statystyczne, ktore pozwalaja od razu zauwazy¢, gdzie sie
dzieje zle. Moze to zlo jest dlatego, ze po prostu tacy ciezcy pacjenci tam trafili i nic zlego
sie de facto nie dzieje. Natomiast mimo wszystko wytypowanie placowek do wyjasnienia
jakosci opieki nie stwarza trudnosci. Trzeba tylko mie¢ wole, zeby to zrobic.

Nie dotyczy to tylko OIOM-6w — tam sa najciezsze przypadki — ale réwniez innych
oddzialéw, ktore zajmujg sie pacjentami. Uzupelnitbym, bo nie ma o tym mowy w tej
informacji, zeby jednak podjaé dzialania zwigzane z jako§cia na najrézniejszych pozio-
mach. Dane analityczne, ktore sg dostepne w Narodowym Funduszu Zdrowia, pozwalaja
dostrzec bardzo wiele zjawisk: jako$¢ opieki w podstawowej opiece zdrowotnej, pacjenci,
populacja jakiego§ lekarza rodzinnego, ona jest tutaj ogarnieta i mozna sprawdzi¢ efekty,
takie lub inne zachowania medykow.

ObserwowalimySmy to swego czasu, 20 lat temu, w kasach chorych. To byto bardzo
instruktywne, a §rodowisko medyczne, ktore zauwazy, ze efekty s widziane, tez zaczyna
sie dyscyplinowac i zaczyna czasem poprawiac sie samorzutnie, bez zadnych kar, bo cza-
sem sg nieSwiadomi, ze u nich co$ nie tak funkcjonuje. Wiec chodzi o ten nadzor, ale nie
nakierowany na to, zeby komus§ dotozy¢, zeby kogo§ wytropic i kogos$ ukara¢, tylko taki
bardziej na poprawe. Poprawa jest do $ciggniecia. Nigdy nie jest tak, zeby byto idealnie.

Jesli chodzi o inne aspekty, to tutaj cud. Proba osiggniecia odpornosci zbiorowej
poprzez szczepienia juz jest wzglednie skazana na niepowodzenie. Nie da sie jej uzy-
skaé. Spadek odpornosci jest na tyle szybki, po 3-4 miesigcach, ze nie da sie w tak krot-
kim czasie zaszczepi¢. Niestety prawdopodobnie gwaltownie przebiegajaca epidemia
omikronu spowoduje gwaltowne nabycie odpornosci przez tych, co przechorowali. Nie
jest to moze optymistyczne, ale na koncu tego procesu moze sie okazaé, ze na szczeScie
tagodnie przebiegajace schorzenie...

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):

Panie posle, czy mozemy troszeczke tak do brzegu?

Posel Andrzej Sosénierz (PS):

W zwigzku z tym skierowalbym uwage w tej chwili na inny aspekt. OczywiScie szcze-
pienia nalezy udostepni¢. Natomiast je§li chodzi o testy, tu ciagle jest niedostatek. Skie-
rowanie pacjentéw do aptek nie jest moze zbyt szczesliwym rozwigzaniem. Najpierw
uruchommy osiagalne rezerwy, czyli uruchommy mozliwosc¢ otwierania punktéw wyma-
zowych, bo tu ciggle sg problemy.

Po wczorajszym spotkaniu jeszcze sobie zweryfikowalem moje dane. Okazalo sie,
ze wszedzie sie czeka na zgody. Dzisiaj co$§ ruszyto, zadzwonili do mnie, ze dostali zgode.
W réznych wojewodztwach to sprawdzalem, wiec co$ chyba zadzialo. Dziekuje. Nato-
miast tu mamy efekt. Zgloszenie pacjentéw do wchodzenia do pomieszczen zamknietych
jest jednak obarczone ryzykiem, ze w tym pomieszczeniu zaczng gromadzic sie wirusy.
Lepsze sg punkty na wolnym powietrzu. One nie stwarzajg takiego duzego zagrozenia.
Dziekuje.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):

Dziekuje bardzo. Bardzo prosze, pani Lubnauer.

Posel Katarzyna Lubnauer (KO):

Chcialoby sie zada¢ pytanie o strategie dalszych dzialan, dlatego ze mam wrazenie,
ze wiemy juz, ze umarla ostatnia jaka$ tam proba w postaci lex Hoc. Slyszymy, ze ma by¢
jaki§ nowy projekt, ktorego jeszcze nikt z nas nie widzial. Chetnie bym sie dowiedziala,
na czym on ma polegac, bo jezeli to jest rzeczywiScie tak, ze pozwy maja by¢ sposobem
na walke z koronawirusem, to rzeczywiscie to chyba bedzie jedyny taki kraj. Natomiast
chciatam spytaé o konkrety zwigzane z tym, co zostalo zapowiedziane.

Pierwsza rzecz. Chcialabym sie dowiedziec, do kiedy spodziewacie sie zdalnej edu-
kacji? Styszelisémy co$, ze do konca ferii, ale chciatabym dowiedzie¢ sie, jakie sg przewi-
dywania? Kolejna. Porownuje dane z innych krajéw i bardzo wyraznie widaé¢ korelacje
pomiedzy liczba zgonéw w kolejnych falach a liczbg szczepien. Jest pytanie, czy rzad
ma jakikolwiek pomyst na to, zeby jednak zacheci¢ ludzi do szczepien, nie tylko w sposéb
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taki, ze jest to dostepne, ale réwniez w jakis§ bardziej zdecydowany sposéb? Dlaczego caly
czas nie sg stosowane paszporty covidowe? Dlaczego mamy caly czas sytuacje, w ktorej,
mozna powiedzie¢, staneliSmy na piecdziesieciu paru procentach zaszczepionych i nie
chce za cholere drgna¢?

Ostatnio mialy by¢ dwa nowe pomysly. Pierwszy to testy w aptekach. Aptekarze
zwracajg uwage na dwie rzeczy. Po pierwsze niezbyt zgrabne przedstawienie tego pro-
gramu, ktéry zasugerowal, ze w kazdej aptece bedzie mozna bezplatnie sie przetestowac.
Jest to, jak wiemy, okoto 1000 aptek na ponad 13 tys., ktére sg w kraju, czyli to jest mniej
wiecej co dziesigta apteka. W zwigzku z tym aptekarze przezywaja najazd oséb, ktore
najczesciej podejrzewaja, ze sg zarazone. To rodzi ryzyko, ze moze dochodzi¢ do zarazen
ludzi czekajacych pod apteka lub wchodzacych do apteki.

Kolejna kwestia to 48 godzin na pomoc ze strony lekarza POZ. W Polsce 0s6b 60 plus
jest okoto 20 paru procent. Jest 21% ludzi w wieku poprodukcyjnym, a wiemy, ze popro-
dukcyjny w przypadku kobiet to 60 lat, a w przypadku mezczyzn 65 lat, czyli mozna
szacowac, ze okolo 25% Polakoéw sa to osoby w wieku 60 plus. Mozemy sie spodziewac,
ze w pewnym momencie w tej najwiekszej fali omikronu by¢ moze bedziemy mieli kil-
kadziesiat tysiecy osob zarazonych w skali kraju. Mamy sytuacje, w ktorej w Polsce tych
lekarzy POZ jest stosunkowo malo. Jeden z nich ma Srednio u siebie bodajze troche
ponad 1000 podopiecznych, z czego trzeba policzy¢, ze na to 1000 bedzie mial w zwigzku
z tym mniej wiecej 250 os6b, ktore sg w wieku 60 plus.

Chciatam sie dowiedzie¢, jak wyobrazacie sobie zapewnienie opieki POZ dla wszyst-
kich pozostalych pacjentow w sytuacji, w ktorej nie w kazdej gminie jest nawet POZ?
Czasami jest to POZ, ktory obejmuje troche wiecej niz jedng gmine, a czasami po pro-
stu pod opiekg POZ sg ludzie do$¢ mocno oddaleni od siebie, wiec realnie rzecz biorac,
wizyta domowa oznacza konieczno§¢ pojechania czesto kilka, kilkanascie kilometrow.
Jak majg dziata¢ POZ? Czesto to jest jeden lekarz na caty POZ. Sg takie POZ, gdzie
jest to czesto starszy lekarz, poniewaz $rednia wieku lekarzy jest wysoka, bodajze 25%
jest juz w wieku emerytalnym. W zwigzku z tym mozna sie spodziewac, ze lekarze POZ
sa to ludzie starsi, ludzie, ktorzy maja pod swojg opiekg stosunkowo duzo pacjentow.
Wiemy, ze maksymalnie to moze by¢ bodajze 2750 pacjentow. Ludzie, ktérzy majg czesto
kilka, kilkana$cie kilometrow.

Jeszcze jedna rzecz. Chcialabym sie dowiedzieé¢ szczegotowo o tym, co wezoraj padto
u pana premiera. Na czym ma polega¢ ustawa o tym, ze lekarze majg leczy¢? W skrocie,
z tego co wiem, Jarostaw Kaczynski zapowiedzial mniej wiecej taka ustawe, ze lekarze
maja leczy¢ ludzi chorych na covid. Chcialabym dowiedzie¢ sie o dwie dokladne rzeczy.
Jak ma wygladac to $ciganie przy pomocy pozwoéw? Chciatabym sie dowiedzie¢, co to zna-
czy zalecenie, zeby lekarze leczyli ludzi chorych na covid? Jak ma wygladac leczenie
przez POZ w momencie, w ktorym jeden lekarz pojedzie po to, zeby leczy¢ kilku swoich
pacjentow? Jak jest ognisko, to moze sie okazaé, ze w danej gminie jest szczegélnie duzo
chorych i moze sie okazaé, ze realnie rzecz biorac, on caly dzien nic innego nie robi, tylko
jedzie do pacjentow, ktorzy majg miec te wizyte domowa. Chciatabym dowiedziec sie, jak
w tym jakim§ rownoleglym Swiecie ma wygladacé to rozwigzanie?

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):

Bardzo dziekuje, pani posel. Taka drobna refleksja. Mam takie wrazenie, ze pani poset
caly czas opowiadala, jak mie¢ ciastko i zjes¢ ciastko. Wie pani albo staramy sie zadbac
o pacjentow, albo staramy sie chroni¢ tylko jedng grupe zawodowa, zeby tak naprawde
nie docierala do pacjentow i ich nie leczyla. Naprawde.

Posel Katarzyna Lubnauer (KO):

Pytalam o podopiecznych lekarza POZ, ktorzy nie sg akurat chorzy na covid.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):

A poza tym, pani posel, jest jeszcze jedna bardzo wazna sytuacja. Doskonale pani wie,
zaczela pani od tego, ze jeszcze tej ustawy nie ma, wiec jak bedzie ustawa, to na pewno
bedziemy dyskutowac na temat szczeg6iow, wiec tego rodzaju pytania...
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Posel Katarzyna Lubnauer (KO):

UslyszeliSmy od pani Witek, ze juz wplyneta. Jest obecnie opiniowana przez BAS, wiec
jak rozumiem, Ministerstwo Zdrowia ja zna.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):

Pani poset, za chwile kazdy z nas zapewne bedzie mial szanse sie z nig zapoznaé. Bardzo
prosze, pan posel Hardie-Douglas.

Posel Jerzy Hardie-Douglas (KO):

Zaczne moze od tego, ze pani komentarz jest skandaliczny. Tak, ten, ktéry przed chwi-
leczka pani przewodniczgca wyglosila. Komentarz na temat proby chronienia jednej
grupy, czyli lekarzy. My§le, ze pani nie ma pojecia o tym, jak w tej chwili pracujg lekarze.
Ja pracuje codziennie jako lekarz. Moja zona pracuje jako lekarz POZ. Po prostu tego
typu slowa to jest skandal.

Chce powiedzie¢, ze pomysl z tym, ze trzeba w ciggu 48 godzin dotrzec¢ do kazdego
pacjenta po 60. roku zycia, ktory jest w domu zakazony, jest pomystem catkowicie absur-
dalnym. Po pierwsze, jest niewykonalny. Nie jest tak, jak méwi pani poset Lubnauer,
ze przecietny lekarz POZ ma pod swoimi skrzydtami 1000 pacjentéw. Srednia to jest
miedzy 2000 a 3000, to jest w ogble niewykonalne. Gdyby pani przeszita sie do POZ,
a ja jestem tam codziennie, gdyby pani sobie zobaczyla, ilu jest pacjentow...

Srednio lekarze w tej chwili przyjmuja do 100 pacjentéw dziennie. Obarczanie ich
konieczno$cig pojechania do pacjenta, z ktérym bardzo czesto nic sie nie dzieje, jest
po prostu marnowaniem sit i srodkéw. To spowoduje nieuchronnie gorszag opieke nad
calg grupag ludzi, ktorzy choruja na inne choroby. W zwigzku z tym, jak kto§ ma 62 lata
i nic sie z nim nie dzieje, to lekarz ma jecha¢... Juz pomijajac to, ze to rozporzadzenie
nic nie méwi o tym, kto zabezpieczy lekarza, przeciez jedzie on do pacjenta chorego,
zakazonego, tak? Czyli mogg sie od niego oczywiScie zarazic.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):

Panie posle, chwileczke. Szanowni panstwo, bardzo prosze, bo chcialabym, zeby pan
minister i panstwo mieli mozliwo$¢ spokojnego wysluchania. Za chwile pan minister
bedzie sie odnosit do tych uwag. Pani posel, pani posel, bardzo prosze. Dobrze? Prosze
pozwoli¢ spokojnie panstwu wystuchac panstwa postow. Bardzo prosze.

Posel Jerzy Hardie-Douglas (KO):

Wrdce do tego, ze taki lekarz powinien, tak lege artis, przebraé¢ sie w kombinezon, nie
wiem, maske, i jechaé do tego pacjenta, o ktérym wie, ze jest pacjentem, ktéry moze
go zainfekowac. Zresztg to jest jakby wpisane oczywiscie w ryzyko pracy lekarzy POZ,
ktorzy z tymi chorymi zakazonymi covidem stykajg sie codziennie, bo lekarz codzien-
nie przecietnie dwoch czy trzech pacjentéw chorych na covid bada w swoim gabinecie.
To jest pomyst, z ktérego panstwo sie powinni wycofa¢, poniewaz on jest nie do zreali-
zowania, pogorszy tylko jako§¢ opieki przez lekarzy POZ.

Jezeli pacjent ma 40 pare lat i jest obarczony roznymi chorobami, to u niego przebieg
covidu bedzie duzo ciezszy niz u pacjenta 65-letniego, z ktorym sie nic nie dzieje. Lekarz
POZ powinien decydowa¢, do kogo ma jechaé, a do kogo nie jecha¢, a nie administracyj-
nie Minister Zdrowia. To jest pierwsza rzecz.

Po drugie, chcialem powiedzieé¢ o powszechnej praktyce w tej chwili w Polsce, ze w mia-
stach, szczegblnie matych i §rednich, gdzie jest jeden szpital, oddzialy wewnetrzne
przeksztalcane sg na oddziaty covidove. To jest absurd. Tak? To powoduje zwiekszenie
$miertelnosci ponadnormatywnej, poniewaz ci lekarze, miedzy innymi wiasnie POZ nie
maja gdzie wystac pacjentow z udarem, z rozchwiang cukrzyca, z r6znymi innymi rze-
czami, poniewaz ich oddzial wewnetrzny w szpitalu jest przeksztalcony w oddziat jedno-
imienny. To jest btgd. W takich miastach nie powinno sie przeksztalcaé catych oddziatow
na oddziaty covidowe.

Trzecia rzecz. Chcialem powiedzie¢ tylko, ze najwazniejszg rzecza... Bede polemi-
zowal z panem postem Soénierzem, ktéry mowi, ze na szczepienia to juz jest wiasci-
wie za pozno, ze ludzie przechorujg i w ten sposob bedzie uzyskana odporno§é stadna.
Odpornos¢ uzyskana po przechorowaniu trwa duzo krécej niz odpornosc po szczepieniu,
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dlatego te szczepienia sg tak niezwykle wazne. Po przechorowaniu omikronem prawdo-
podobnie miano przeciwcial bedzie sie utrzymywalo trzy czy cztery miesigce. Po szcze-
pieniu zdecydowanie powyzej pot roku, dlatego nalezy robi¢ wszystko, zeby szczepié.

To, ze mamy caly czas okolo 50% zaszczepionych, jest olbrzymia porazka polskiej
opieki zdrowotnej, a przede wszystkim rzadzacych. Panstwo po prostu od tego tematu
uciekacie, poniewaz boicie si¢ antyszczepionkowcow. Taka jest prawda i wreszcie trzeba
co$ zrobié. Te wszystkie pomysly powinny i§¢ w kierunku obowigzkowych szczepien,
jezeli nie powszechnych, to przynajmniej pewnych grup zawodowych.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):

Dziekuje bardzo. Panie posle, widze, ze pan mnie Zle zrozumial, ale juz nie bede sie
do tego odnosi¢. Bardzo doceniam pana po$wiecenie i pana prace, zar6wno pana, jak
i pana wspolmalzonki. Natomiast, panie posle, prawda jest tez taka, ze my postowie
w swoich, ze tak powiem, gabinetach mamy nieustanne telefony od pacjentéw, ktorzy
mowig, ze niestety leczenie sprowadza sie w tej chwili tylko i wylacznie do teleporad.
Nie wiem, jak jest u pana, ale w niektoérych miastach, maltych miejscowoSciach, niestety
do tego sie to sprowadzilo. Mamy ogromna rzesze obywateli bardzo z tego tytutu nieza-
dowolonych. Staramy sie wiec znalez¢ Srodek calej tej sytuacji. Tylko w tym kontekscie
sie odnositam.
Dobrze. Bardzo prosze, pani posel Zawisza.

Posel Marcelina Zawisza (Lewica):
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Dziekuje, pani przewodniczgca. Szanowny panie ministrze, Wysoka Komisjo, zaczne
od tego, ze wczoraj po spotkaniu z panem premierem, ministrem zdrowia oraz prezesem
Kaczynskim dostaliémy zapewnienie — rzecznik rzadu potwierdzil to na konferencji pra-
sowej — ze bedziemy procedowac ustawe Hoca. Juz dzisiaj wiemy, a w zasadzie po wczo-
rajszym prezydium Sejmu i posiedzeniu Konwentu Seniordow, ze ta ustawa po prostu nie
bedzie procedowana na tym posiedzeniu. Po prostu jej nie bedzie.

Czekamy na te ustawe, ktorg zapowiadal prezes Jarostaw Kaczynski. Jeszcze jej
nie widzieliémy. Miala by¢ nam dostarczona dzisiaj rano, ale czekamy. Jak rozumiem,
wplynela, jest opiniowana. Jestem bardzo ciekawa, co sie w niej znajduje i na ile zapisy
z ustawy Hoca znajduja sie w tej ustawie, ktora bedziemy teraz procedowac. Czy w ogoéle
sie znajdg i czy bedziemy jg ostatecznie procedowac.

Nawiaze do rozmowy, ktéra miata tutaj miejsce, to znaczy nie bedziemy mieli dobrze
dzialajacego systemu ochrony zdrowia z dwoch powodéw. Po pierwsze, dlatego ze juz
przed pandemig nie mieliSmy dobrze funkcjonujacego systemu ochrony zdrowia. Mamy
braki kadrowe, zle wynagradzanych pracownik6w ochrony zdrowia — medycznych i nie-
medycznych. Mamy za malo pracownikéw, ktorzy ze wzgledu wlasnie na obcigzenia, Zle
zorganizowany system, niskie place po prostu wybierali prace za granica, czy to po stu-
diach, czy po pewnej praktyce decydowali sie¢ na emigracje. Tutaj nie bylo specjalnie zbyt
wielu dzialan majgcych na celu doprowadzenie do tego, zeby te osoby jednak chcialy
zosta¢ w Polsce.

Z drugiej strony oczywiscie ten system jest skrajnie niedofinansowany, to trzeba pod-
kresli¢c. Wydajemy na ochrone zdrowia tyle, ze naprawde nie ma sie co dziwié, ze ona jest
w takim stanie, w jakim jest, bo jest po prostu skrajnie niedofinansowana. W chwili, w kto-
rej wydaje sie w okolicach 5% PKB na ochrone zdrowia, to ona po prostu nie ma szans
dzialaé¢ dobrze. Wielokrotnie sktadaliSmy poprawki dotyczace zmiany sposobu wyliczenia
i podniesienia nakladéw na ochrone zdrowia. Ona prostu nie bedzie dziata¢ lepie;.

Drugim powodem jest to, ze ludzie sg niezaszczepieni. Jezeli mielibySmy wyzszy
poziom zaszczepienia w spoleczenstwie, to po prostu mniej os6b w czasie fal covidowych
potrzebowalyby pomocy lekarskiej — czy hospitalizacji, czy pomocy POZ. Gdyby$Smy mieli
lepiej zorganizowany system, to po prostu nie zatykalby sie on tak szybko, jak sie zatyka
w tym momencie. Nie byloby takich sytuacji, ze lekarze po prostu decyduja sie na te
teleporady, ktorych po prostu sg w stanie zrobi¢ wiecej w krotszym czasie. Ze wzgledu
wlaénie na to, ze jest to kontakt zdalny. Tutaj réwniez jest to wasza wina. To znaczy,
to jak zle zorganizowany jest ten system, to jak niski jest poziom wyszczepienia, to jest
naprawde odpowiedzialno§¢ w tym momencie rzadu.
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Nie ma rozporzadzenia, o ktorym styszeliSmy podczas procedowania ustawy Hoca,
ze mozna przerzuci¢ na rozporzgadzenie obowigzek szczepienia poszczegblnych grup.
Nie ma obowigzku szczepienia nauczycieli. Nie ma obowigzku szczepienia pracownikow
administracyjnych. Nie ma obowigzku szczepienia na przyklad pracownikéw handlu,
ktorzy znajdujg sie w nieustannym kontakcie z innymi osobami. Nie ma takiego obo-
wigzku wérod pracownikéw DPS-u, pomocy spotecznej. Nie ma tych grup, ktére sg naj-
bardziej narazone na zachorowanie i kontakt z osobami wlasnie w tej sytuacji, w ktorej
prawdopodobienstwo wystapienia ciezkiego przebiegu covidu jest najwieksze.

Ustyszeliémy wczoraj na spotkaniu z premierem, ze nie bedzie procedowany obowia-
zek szczepienia, pomimo tego, ze pan prezes Jaroslaw Kaczynski popiera obowigzek
szczepienia, poniewaz boicie sie niezadowolenia spoltecznego, protestow spolecznych,
w tym protestow aparatu panstwa. To jest zdanie, ktére mnie przerazito. To znaczy,
jezeli boicie sie aparatu panstwa, jezeli boicie sie protestow spolecznych, to po prostu
podajcie sie do dymisji. Ludzie umieraja. W szczycie delty umierato 800 oséb dziennie. Ile
bedzie umieralo osob, jezeli minister Niedzielski zapowiedzial, ze w lutym istnieje praw-
dopodobienstwo wystgpienia 150 tys. przypadkéw zachorowan dziennie? Ile os6b bedzie
umieralo? Jak to sie bedzie przekitadalo na umieralnoéc? Czy wy jestescie przygotowani
na to, ze bedzie umieralo, nie wiem, tysigc, kilka tysiecy osob dziennie? Jak my wszyscy
mamy sie na to przygotowac? To jest tak ogromne obcigzenie psychiczne, bo to jest nie
tylko to, ze to beda nasi bliscy, nasi przyjaciele, sasiedzi. To jest tez to, ze my jako spo-
leczenstwo po prostu bedziemy w takim stanie psychicznym, patrzac po prostu na to,
ile naszych wspéimieszkancow umiera, ze to bedzie potezna trauma, z ktérg bedziemy
musieli sobie radzi¢ przez lata. A wy nic nie robicie. W sensie nie ma ustawy Hoca, nie
ma obowigzkowych szczepien, nie ma paszportow covidowych.

Czy planujecie wprowadzié¢ paszporty covidowe? Wezoraj nie uzyskaliémy odpowiedzi
na to pytanie, mimo ze w zasadzie kazde ugrupowanie pytato o to podczas wczorajszego
spotkania. Nie padla na to odpowiedz, a wiem, ze nie padla rowniez po naszym wyjsciu,
poniewaz opusciliSmy to spotkanie ze wzgledu na brak konkretow, brak powaznego trak-
towania sytuacji pandemicznej, w ktorej sie obecnie znajdujemy. Dzisiaj padl kolejny
rekord - ponad 50 tys. zakazen. Szczerze powiedziawszy, to nierébstwo naprawde
ma swoje konsekwencje. Czy rozwazacie wprowadzenie paszportéw covidowych, czyli
obowigzkowego pokazywania albo certyfikatu ozdrowienca, albo certyfikatu szczepienia,
albo aktualnego wyniku testu, zeby méc wejsé do kina, gastronomii, teatru? Nie chodzi
o to, ze to majg by¢ dodatkowe miejsca dla osob, ze 30% to niezaszczepieni czy x os6b
to niezaszczepieni, a reszta zaszczepiona moze wchodzi¢ po prostu na hura, tylko, czy
beda obowigzkowe paszporty covidowe we wszystkich miejscach publicznych, do kto-
rych mamy dostep? Czy beda limity wejScia rowniez dla zaszczepionych do konkretnych
miejsc typu gastronomia, hotelarstwo, kultura, rozrywka?

Minister Niedzielski powiedzial, ze moze by¢ gorzej. To znaczy moéwil, ze te szacunki,
ktore sg robione dla Polski, sg robione na bazie krajow, ktore majg duzo wyzszy poziom
wyszczepienia niz my oraz na bazie na przyklad tego, co sie wydarzyto w RPA. Biorac
pod uwage, ze tam struktura wiekowa jest odmienna od tej, ktora jest w Polsce, ponie-
waz tam jest duzo wiecej mtodych ludzi, my mamy duzo starsze spoleczenstwo, ktore
jest duzo bardziej narazone na ciezki przebieg koronawirusa, to powiedzial, ze po prostu
moze by¢ gorzej, niz oni projektuja, ze bedzie. W zwigzku z tym nie rozumiem, dlaczego
wy nie chcecie wprowadzi¢ obowigzku szczepien chociazby dla poszczegdlnych grup
zawodowych, nie méwiac juz o calym spoleczenstwie. Nie rozumiem, dlaczego jeszcze nie
mamy wprowadzonych paszportéw covidowych. Nie rozumiem, na co wy czekacie. Czy
na moment, w ktérym bedziemy mieli kilka tysiecy zgonéw dziennie? Czy wy naprawde
oczekujecie, ze my po prostu bedziemy stac z zalozonymi rekami i patrzeé, jak wy nic nie
robicie w sytuacji, w ktorej mieszkancy tego kraju po prostu umierajg?

Kiedy umieralo 800 os6b dziennie, robiliscie doktadnie takie samo nic jak teraz w obli-
czu kolejnej fali omikrona, ktory co prawda faktycznie powoduje mniej zgonow, ale
w zwiazku z tym, ze jego skala jest duzo wieksza, poniewaz jest duzo bardziej zarazliwy,
to dotknie duzo wiecej 0sob, ktére bedg narazone na ciezki przebieg. Czy wy zdajecie sobie
sprawe z tego, ze po prostu to jest wasza odpowiedzialnosc, zeby co$§ zrobi¢? Nie chcee stu-
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cha¢ o tym, ze bedg protesty albo ze aparat panstwowy wam sie zbuntuje. Nie chce tego
stucha¢. Chce, zebyScie ratowali ludzi, bo méwimy o naszych bliskich. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):

Szanowni panstwo, pan posel Rychlik, ale zanim pan posel, to ja pozwole sobie jedno
zdanie wtraci¢. Ja protestuje...

Posel Katarzyna Lubnauer (KO):

Pani przewodniczaca, ale pani prowadzi, a nie komentuje kazda osobe. Jak pani chce,
niech sie pani zglosi do glosu, a nie komentuje.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):

Pani posel, nie udzielitam pani glosu. Ale ja mam prawo...

Posel Katarzyna Lubnauer (KO):

(wypowiedZ poza mikrofonem)

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):

Ja mam prawo zaprotestowac przeciwko takiej nieprawdzie, ktora zostala wygloszona
przed chwila. Pani posetl, byly robione badania w 2020 roku, ile oséb jest chetnych do sko-
rzystania ze szczepien. Okazalo sie, ze wtedy cheé¢ deklarowato tylko 27% Polakéw, moze
30%. Dzisiaj to jest 60% w populacji osob dorostych. To jest wynik ogromnej pracy, jaka
zostala wykonana. Tylko tyle chcialam powiedzie¢. Bardzo prosze, pan posel Rychlik.

Posel Marcelina Zawisza (Lewica):

W innych krajach mamy 90% i liczba zgonow jest radykalnie nizsza niz w Polsce.

Posel Pawel Rychlik (PiS):

Pani przewodniczaca, szanowni panstwo, proponowalbym naprawde wszystkim pan-
stwu, zeby ostudzi¢ te emocje, poniewaz powinniSmy przede wszystkim merytorycznie
rozmawia¢, a nie przerzucac odpowiedzialno$¢ jeden na drugiego i méwic, ze rzad nic nie
robi, premier nic nie robi. To jest niedorzeczne, szanowni panstwo.

Chcialem tez poinformowaé panstwa, ze w przeciggu kilkunastu, kilkudziesieciu
minut, kilku godzin ten projekt bedziemy procedowac, zostanie on panstwu zaprezen-
towany. Serdecznie liczymy na to, ze beda zglaszane konstruktywne poprawki, roéwniez
ze strony panstwa. Jestem przekonany, ze kazda madra, racjonalna poprawka bedzie
uwzgledniona. Z jednej strony mowig panstwo, ze rzad niczego nie robi, a jak rzad
wysyla lekarzy do chorych, to réwniez mowicie nie. Je§li rzad méwi o testach w apte-
kach, to réwniez mowicie nie. To gdzie te testy maja sie odbywac¢? W piekarniach czy
w cukierniach?

Szanowni panstwo, od tego sg wlaénie te placowki, te miejsca, zeby w tej sytuacji
kryzysu covidowego réwniez apteki ogélnodostepne do tego zaangazowac. Tutaj moje
pytanie, panie ministrze. Jaka jest przewidziana liczba tych aptek? Ile aptek w Polsce
z tych ponad 13 tys. bedzie réwniez miejscami testow antygenowych? Jako farmaceuta
chcialem wyrazi¢ moze nie zadowolenie, to zle stowo w tym kontekscie, ale jest to dobry
kierunek po dziesiecioleciach, kiedy ten zawdd czesto byl traktowany po macoszemu,
dzisiaj widzimy, jak farmaceuci w Polsce sa waznym ogniwem w systemie ochrony zdro-
wia. To moje pytanie dotyczace aptek. Ten projekt w bardzo szybkim tempie zostanie
panstwu przedstawiony i bedziemy go procedowac. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):

Bardzo dziekuje. Bardzo prosze, pani poset Rosa.

Posel Monika Rosa (KO):
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Bardzo dziekuje, pani przewodniczgca. Szanowni panstwo, nie da sie mowic bez emocji.
Moéwimy o ludzkim zyciu i o tym, ze ludzie umieraja. Nie tylko umierajg na covid, lecz
umierajg takze na inne choroby, dlatego ze epidemia uniemozliwia im dostep do lekarza.
Panuje takie przekonanie, ze latwiej sie dosta¢ do szpitala, bedac chorym na koronawi-
rusa niz dostac¢ sie do szpitala z udarem, zawalem czy jakimkolwiek innym zagrazajacym
zyciu schorzeniem.
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Przykladem tego sg karetki stojace przed szpitalami, np. w Lublinie, gdzie stal sznur
karetek, takze z osobami, ktore byly w bardzo ciezkim stanie, z osobami po udarach. Nie
mogly one dosta¢ sie do szpitala, trwalo to kilka godzin. Ile takich osob umrze wlaénie
dlatego, ze szpitale sa zablokowane? Szpitale sg zablokowane, poniewaz ludzie choruja,
a ludzie choruja, poniewaz nie sg zaszczepieni, ciezko przechodzg zachorowanie i z tego
powodu blokujg szpitale. Tak, to kosztuje nas emocje, dlatego ze kazdy z nas ma kogo§,
kto zachorowal, kto umart albo zmaga sie z konsekwencjami koronawirusa. Dlatego
pytamy.

Dlaczego, skoro pan minister Niedzielski od wielu tygodni juz méwi, ze czeka nas fala,
ze ludzie bedg umierali, ze ludzie beda chorowali, ze czekajg nas dziesiatki tysiecy zaka-
zen, dopiero dzisiaj ustawa trafia do Sejmu? Dlaczego dopiero dzisiaj? Dlaczego nie pare
tygodni temu? Dlaczego nie bylo czasu, zeby ja porzadnie przygotowac? Zeby porzad-
nie sie przygotowac na kolejng fale, skoro sami panstwo moéwiliScie, ze ona nadejdzie.
Mo6wimy o emocjach, poniewaz w innych krajach skala umieralnoéci jest zdecydowanie
nizsza niz w Polsce. Tak, ludzie choruja, ale tagodnie to przechodzg. Ludzie choruja, ale
tak, mniej umieraja, a w Polsce umierajg. Umierajg na koronawirusa i umierajg dlatego,
ze nie majg dostepu do innych mozliwosci leczenia.

Stad moje pytanie, jak zapewnicie panstwo innym osobom ciezko chorym dostep
do lekarzy, kiedy szpitale beda oblozone chorymi na covid? Jak panstwo zapewnicie
takze bezpieczenstwo dzieciom, ktore takze choruja? Czy szpitale bedg przygotowane
na to, zeby takie dzieciaki do siebie przyja¢, zeby sie nimi zaopiekowac, zeby uratowac
im zycie?

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):

Dziekuje bardzo, pan posel Hok.

Posel Marek Hok (KO):

Pani przewodniczaca, panie ministrze, szanowni goscie i cztonkowie Komisji, kolezanki
postanki zadaly dziesiatki pytan. Chcialbym moze wyreczy¢ pana ministra i powiedziec,
ze na te pytania nie uzyskamy zadnej odpowiedzi, bo my takie pytanie zadajemy od wielu
miesiecy. Tych pytan sg setki.

Panie ministrze, pan méwil o zapewnieniu bezpieczenstwa przedszpitalnego, miedzy
innymi méwil pan o zespotach ratownictwa medycznego. Pan doskonale wie, ze wyszlo
rozporzadzenie, znaczy zmiana ustawy, nowelizacja o ratownictwie medycznym panstwo-
wym, ktéra spowodowata, ze wojewodowie maja na terenach swoich regionéw likwido-
wac ponad jedng dyspozytornie w danym regionie. Zostalo tylko Mazowsze, zostal Slask,
ktore moga mie¢ dwie dyspozytornie. I sam pan wie, ze ta decyzja spowodowala, ze dzi-
siaj jest bardzo trudno znalezé dyspozytoréw, ratownikow medycznych, ze jest olbrzymi
ktopot z zastepowalnoscig na dyspozytorniach. Sam pan napisal pismo do wszystkich
wojewodow, ze sg takie regiony, ze jest dramat, ze nie ma kto pracowac na dyspozytor-
niach, a w zwigzku z tym nie ma kto wysyta¢ zespolu ratownictwa medycznego. Nie
moéwie juz o braku ratownikéw czy tez o braku lekarzy w tych zespotach. Zatem zapew-
nienie o karetkach jest wziete zupelnie nie wiem skad, bo nie ma mozliwosci, zeby
zapewni¢ to, o czym pan mowil.

Druga kwestia. Szkoda, ze pan poset Rychlik wyszedl, bo myS§lalem, ze powie,
ze sg apteki, bo jest farmaceuta, ktore rzeczywiscie prowadzg i szczepienia, i sg przygo-
towane do pobierania wymazow covidowych, poniewaz sam pan wie, ze rozporzadzenie,
ktore sie pojawilo, jezeli chodzi o mozliwosc szczepien w aptekach, powodowalo, ze wiek-
szo§¢ aptek sie za glowy zlapala. Byly w nim bowiem wymogi dotyczace izby przyjec,
odosobnionego wejscia, umywalek, tj. rzeczy, ktore w ogole sg niemozliwe do zrealizowa-
nia na terenie aptek. To samo dotyczy¢ bedzie réwniez pobierania wymazow, poniewaz
takie warunki musza by¢ spelnione tu i tu. Tak ze to jest kolejny przyktad.

Na koniec mam jedno pytanie, panie ministrze, bo méwimy o statystykach. Chcial-
bym od pana ministra uzyskac¢ odpowiedz, ile rzeczywiscie mamy oséb w pelni zaszcze-
pionych w Polsce, a ile mamy w ogoéle zaszczepionych? Wedtug informacji, ktére sie poja-
wiajg, mamy tylko 58% zaszczepionych jedng dawka, ale w pelni zaszczepionych, czyli
dwoma dawkami albo jedng Johnson&Johnson, mamy tylko niecate 50%. My caly czas
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sie obracamy w kwotach sze§¢dziesieciu paru procent. Chcialbym, zeby pan odpowiedzial
na to pytanie.

Jeszcze jedno. Mam pytanie, jezeli chodzi o tg sytuacje w Polsce, mamy ponad
4,6 mln potwierdzonych zakazen koronawirusem w Polsce. Ze wszystkich wymazow,
ktore zrobiliSmy, mamy od samego poczatku pandemii ponad 18% pozytywnych wynikéw,
wynikajacych z pobrania wymazu na covid. Sam pan minister doskonale wie, ze ponad
5% pozytywnych wynikow juz §wiadezy o tym, ze system nie panuje nad covidem. Tak
ze bardzo prosze odpowiedzie¢ przede wszystkim na to pytanie odno$nie do zespolow
ratownictwa, aptek i rzeczywistej statystyki dotyczacej liczby zaszczepionych Polakow.
Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):
Dziekuje bardzo. Pani posel Barbara Dziuk.

Posel Barbara Dziuk (PiS):
Pani przewodniczaca, panie ministrze, Wysoka Komisjo, przystuchuje sie dzisiejszym
obradom i dochodze do wniosku, ze panstwo nie pamietacie wypowiedzi z roku 2019,
kiedy podwazaliscie w ogole, ze pandemia jest.

Posel Katarzyna Lubnauer (KO):
Przepraszam, kto?

Posel Barbara Dziuk (PiS):
Przepraszam, ale czy ja moge skonczy¢ wypowiedz pani przewodniczaca?

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):
Bardzo prosze.

Posel Barbara Dziuk (PiS):
Opozycja najpierw podwazala pandemie...

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):
Pan Budka moéwil, ze juz jesienig nie bedzie...

Posel Barbara Dziuk (PiS):

Przeciez panstwo doskonale pamietacie. Jak mialy by¢ wybory, przeciez tez podwaza-
liscie koperty. Mnoéstwo rzeczy sie zadzialo. I teraz jak panstwo widzicie, ze niestety
ta narracja byla zla, to idziecie w druga narracje. Bardzo sie ciesze, ze pewne przemy-
§lenia dotarty, ze pewne kwestie panstwo uznalicie za istotne, ze zdrowie nie ma barwy
politycznej, ze o zdrowie kazdy z nas powinien zadbac tak, jak to robi ministerstwo
na polu minowym, bo pandemia po prostu przybiera takie rozmiary, ze czasami trudno
przewidzie¢ pewne kwestie. Panstwo tez, bo nie méwie personalnie, tylko opozycja caly
czas tez negowala szczepionki i przez to stalo sie tak, jak sie stato.

I tak jest podziw dla ministerstwa, ze w tym calym chaosie potrafili przekonac tych,
ktorzy byli nieprzekonani do szczepien, pokazywac to, co jest oczywiste. Plotka wzieta
jakby narracje nad faktami, nad autorytetami, gdzie od dziecka mamy kalendarz szcze-
pien. Teraz, kiedy naprawde jest sytuacja bardzo powazna, apeluje do kazdego z panstwa,
zebyscie sobie sami przeredagowali swoje wystapienia odnoénie do szczepien, odnosnie
do tego, co panstwo zrobiliScie dobrego w tym kierunku, aby zacheca¢ do szczepien.
Wiem, ze wiele 0s6b z panstwa na pewno to robilo, bo zresztg tu tez w ramach Komi-
sji duzo ciepta w tych kwestiach bylo przekazywane, ale naprawde musimy wspélnie
pokonac koronawirusa. Apeluje do wszystkich, poniewaz chyba najbardziej, jezeli chodzi
o czlonkow Komisji, przesztam te straszng chorobe i zawsze apelowalam o szczepienia,
bo ja nie mogtam by¢ wtedy zaszczepiona, dlatego tak ciezko chorowalam. Teraz jest
mozliwo$é¢ szczepien i panstwo powinniscie by¢ wszyscy ambasadorami szczepien.

Posel Katarzyna Lubnauer (KO):
Ale to przeciez w PiS-ie jest najwiecej niezaszczepionych.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):
Skad pani ma takie dane medyczne?
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Posel Katarzyna Lubnauer (KO):
Wirtualna Polska je opublikowala, a u nas sg wszyscy szczepieni oprocz jednej osoby.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):
Pani posel, nikt pani nie przerywal. Prosze nie wigcza¢ mikrofonu i nie przerywaé
innym. Kazdy kulturalnie wystuchat tego, co pani ma do powiedzenia. Bardzo prosze,
pani posel, prosze kontynuowac.

Posel Barbara Dziuk (PiS):
Mam takg ogromng prosbe, zebySmy nie uzywali agresji w momencie, kiedy powinni-
$my te emocje ostudzié. Kiedy widzimy, ze sytuacja jest powazna, trzeba naprawde bar-
dziej zaangazowac sie w reklamy szczepien, jak i w pomoc chorym. Mozna zarzucac,
mozna krytykowaé, ale najwazniejsze jest to, zeby dawac rozwigzania, a panstwo jako$
nie macie pomystu na konkretne dziatania, tylko zarzucacie pewne rzeczy, ktore tak
naprawde sg poza decyzyjnoscia.

To naprawde jest wola kazdego z nas, aby wykonaé prace dla przekonania ludzi,
zeby moc realizowaé projekt, jakim jest ,,Razem zadbajmy o zdrowie”. Apeluje jako
osoba, ktéra naprawde widziala naocznie, jak ludzie umierali. Widzialam, jak personel
medyczny byl i nadal jest oddany sercem dla pacjentéw. Tylko moze trzeba to zweryfiko-
wacé, moze trzeba przeanalizowaé, moze trzeba dac¢ inne propozycje. Ale nie na zasadzie
krzyku, nie na zasadzie pewnych oszczerstw, pewnych zarzutéw, bo to naprawde nie
godzi sie w takiej sytuacji, zeby tak sie wypowiadac i zachowywac.

Panie ministrze, chcialam bardzo podziekowac za ciezkg prace, bo panstwo jeste-
Scie 24 godziny na dobe dla pacjentéw, dla jednostek medycznych. Panstwo podejmu-
jecie decyzje, czasami sg moze nietrafione, ale panstwo podejmujecie decyzje, ktére tak
naprawde sg dla dobra nas wszystkich.

Zwracam sie do postow: panstwo nie widzg tego ogromu wykonanej tytanicznej pracy,
gdzie naprawde to sg godziny ciezkich decyzji. To nie jest takie proste. Kazdemu sie
dobrze méwi, jak nie musi podejmowac decyzji, ale to jest wielkie pole minowe, ktore
musimy wszyscy opanowac. Naprawde apeluje do kazdego z czlonkow Komisji Zdrowia,
jak rowniez do wszystkich postéw, zeby ostudzi¢ emocje i naprawde wspélnie ratowac
kazdego czlowieka, bo zycie jest najcenniejszym darem. Sama sie o tym przekonalam,
moja rodzina i moi przyjaciele rowniez.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):
Dziekuje bardzo. Pani poset, do brzegu.

Posel Barbara Dziuk (PiS):
Wierzcie mi panstwo, naprawde prosze o taka rozwage i zyczliwo§¢ w stosunku do tego,
co sie dzieje i tego, co ministerstwo robi dla poprawy zdrowia. Dziekuje pieknie.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):
Dziekuje bardzo. Ja tylko przypomne, bo panie bardzo sie poruszyly w sytuacji, kiedy
pani posel Dziuk przypomniala pewng wypowiedz waszego szefa, pana Borystawa Budki,
ktory w Polsacie w 2020 roku powiedzial: ,,Z ekspertyz, ktorymi dysponujemy, wynika,
ze ta fala pandemii, epidemii skonczy sie mniej wiecej jesienig tego roku”. Byt rok 2020.
Dobrze. Dziekuje bardzo. Bardzo prosze, pan poset...

Posel Marcelina Zawisza (Lewica):
Ja tylko w trybie sprostowania. Klub Lewicy zlozyl ustawe o obowigzku szczepien i pasz-
portach covidowych. W innych krajach paszporty covidowe udalo sie z sukcesem wpro-
wadzi¢. Zrobily to rzady, przeprowadzajac ustawy przez parlamenty. Zrobity to Francja,
Hiszpania, Niemcy. Problem jest taki, ze wy po prostu nie potraficie tego przegtosowac.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):
Pani posel, oddatam glos panu postowi Haidarowi. Bardzo prosze.

Posel Riad Haidar (KO):
Dziekuje bardzo. Pani przewodniczgca, bardzo sie ciesze, ze pani posel po tym covidzie
wrocita do zdrowia i jest tutaj. Tylko naprawde nie wolno przeinaczac faktéow i mowic
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nie tak, jak bylo. My dostajemy najwiecej pogrozek, my dostajemy najwiecej atakow,
ze zachecamy do szczepienia i je wykonujemy na matych dzieciach, wnukach i na sobie.
A wiec to jest jedna kwestia. Pan posel Budka wtedy, kiedy to powiedzial, a powiedziat
to ile§ lat temu... Wtedy sytuacja wygladala zupelnie inaczej. MySmy wtedy przespali ten
moment, bo gdyby§my wtedy faktycznie zaczeli traktowac epidemie tak, jak powinniSmy
ja traktowaé, najprawdopodobniej bylibySmy drugim Izraelem albo moze i pierwszym.
To jest tak na marginesie.

Zgadzam sie w zupelnosci z tym, co kolezanki postanki i postowie powiedzieli, jesli
chodzi o te wszystkie problemy, ktore zwigzane sg z sytuacja epidemiologiczna. Nie
chce sie powtarzaé, ale panie ministrze, pan jako lekarz doskonale powinien wiedziec,
ze kazdy pacjent, ktory przychodzi do poradni czy do lekarza rodzinnego... Lekarz musi
zajgC sie nim minimum 15-20 minut. W sytuacji epidemii czy grypy, zaréwno takiej czy
innej, czasami sie trafia 50 pacjentow albo i wiecej. 50 razy 20 minut to jest 1000 minut.
To jest 16,5 godziny. Prosze mi powiedzie¢, kiedy ten doktor bedzie mogt jeszcze jez-
dzi¢ do tych pacjentéw, gdzie nie wiadomo, czy ma i$¢ przedtuzy¢ recepte, czy ma jechaé
do pacjenta chorego faktycznie, czy ma jechac, bo tak nalezy?

Panie ministrze, bardzo bym prosil, zeby pan minister na to zwrécit uwage, bo nie
ma tylu lekarzy rodzinnych i nie ma tyle personelu medycznego, zeby te kwestie w taki
chaotyczny sposob, tak zwany tylko dla propagandy, rozwigza¢. Pan minister Niedziel-
ski nie jest lekarzem i on moze rézne cuda wypowiada¢, ale pan jako lekarz powinien
doskonale o tym wiedzie¢. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):

Dziekuje bardzo. Pan poset Maksymowicz. Bardzo prosze.

Posel Wojciech Maksymowicz (Polska2050):
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Pani przewodniczgca, panie ministrze, Wysoka Komisjo, mamy sytuacje taka, ze nasze
w tej chwili wypowiadane uwagi maja znaczenie rzeczywiScie tylko podsumowujace,
rekapitulacyjne, poniewaz wiemy, ze pigta fala nie to, ze sie pojawi lub pojawia, tylko
ona po prostu juz jest faktem.

Wezoraj na spotkaniu w Kancelarii Prezesa Rady Ministréow z ust osob najwazniej-
szych padly dwa sformultowania, ktére budzity naprawde duzo nadziei. Pierwsze pana
premiera Morawieckiego, ktory wyraznie rozpoczal spotkanie od stwierdzenia, ze duzo
lepiej jest zapobiegaé¢ niz reagowac. I drugie sformutowanie prezesa Kaczynskiego,
ze osobiécie jest zwolennikiem obowigzkowych szczepien przeciwko covid. Potem sie
pojawilo ,ale”. Czytamy w panstwa informacji, bardzo dobrze przygotowanej, jak widac
przez rzetelnych urzednikow, sformulowania, z ktérymi trudno sie nie zgodzié. Nie
wiem, jak pozwolono im tak napisa¢ ze wzgledow propagandowych.

Osiagniecie jak najwyzszego poziomu zaszczepienia spoleczenstwa polskiego, wyno-
szgcego okolo 75 80%, jest niezbedne z punktu widzenia bezpieczenstwa epidemicznego.
Stusznie, co by nie mowi¢, odpowiedzialno§é zawsze jest rzadu i nie da sie ukry¢, ze nie
osiggnieto 75%, czego skutki widzimy w postaci émierci ludzi i ciezkich powiklan. Wtedy,
kiedy gdzie indziej nie bylo jeszcze omikronu, a byla delta, przodowaliSmy na §wie-
cie w bezwzglednych liczbach zgonéw, byliSmy w pierwszej trdjce krajow. Zobaczymy,
jak bedzie teraz z omikronem, ale mysle, ze nadzieje, ktore byly zglaszane, ze to jest
tagodniejsze i tak dalej.... W naszym wypadku przy tych iloéciach i przy zestawieniu
z do§wiadczeniem poprzedniej fali widaé, ze moze by¢ niestety zle, co zreszta wszyscy
podzielali wczoraj.

Rozmowa byla rzeczowa. To nie byla rozmowa polityczna. ByliSmy przy takim kwa-
dratowym stole, mogtby by¢ rownie dobrze okraglym stolem, dla ratowania Polakéw. Tak
byto w Kancelarii Prezesa Rady Ministrow, nie bylo napasci. Niektorzy, nieobecni tutaj,
przedstawiciele Konfederacji mieli koniecznos$¢ oczywiScie zaprezentowac gtownie sta-
nowisko polityczne, a nie rzeczowe, ale wszyscy inni mowili rzeczowo. Byly dwie rzeczy,
ktore nie powinny mie¢ miejsca, ale jeszcze o tym wspomne.

Szczepienia niewatpliwie, co tu moéwié, wezoraj tez powiedzialem, juz nie pastwmy
sie nad tym, to oczywiScie jest prawda. Nie udalo nam sie, czego by nie méwic. Propa-
gandowo muszg sie broni¢ ci, ktérzy uwazaja, ze musza sie bronic, ale faktem jest, ze sie
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nie udato. Bylem przy tym, kiedy pokazywaliSmy wszystkim, ze jest potrzeba zrobienia
nadzwyczajnych rzeczy. To byt maj 2020 roku. Ja jeszcze bylem wtedy w rzadzie i troche
stuchano. Ostatnie spotkanie z ministrem Szumowskim na temat gotowosci do szcze-
pien bylo 3 dni przed jego odejSciem z rzadu i bylto bardzo rzeczowe. Czyli §wiadomo§é
byta, tylko ze nie bylo przelozenia na tak silne... Byl caly czas oczekiwania, a moze nam
sie uda, czyli niestety nie doszlo do sytuacji wystarczajgcego zapobiegania. I dochodzimy
teraz do sytuacji, ze jesteSmy w trakcie piatej fali i méwimy o tym, jak mamy zapobiegaé
tej piatej fali.

Prosze panstwa, na ogol nie zgadzam sie z niektérymi faktami czy ocenami ze strony
mojego drogiego kolegi Andrzeja Soénierza. Ale co do szczepien, generalnie wlasnie
o to chodzi. Generalnie uwazam, ze oczywiscie wszystko powinni§my zrobi¢, zeby osia-
gna¢ ten poziom wyszczepienia, bo ratowalibySmy ludzi. Tu tez sie zgadzamy. Z jednym
sie musze zgodzi¢. Niestety wyglada na to, ze skoro dzisiaj nie mamy drugiego czytania
ustawy, ostatnig szansg ratujacej po prostu czes¢ populacji, to nie bedziemy w stanie
wykorzystac tych szczepien. Tak to wyglada. Jezeli tutaj jest obrona tego w imie demo-
kracji, jakby$my my byli jej przeciwni, ze dziesie¢ osob, bojéwka reprezentantow jedne;j
skrajnej partii, moze blokowaé¢ wejscie do Sejmu? Czy jest blokowane wejscie do Rady
Ministrow? Czy jest blokowane gléwne wejScie do Sejmu? Nie, tylko tu, bo jesteSmy
w Komisji. To jest nie do pomyslenia.

Prosze panstwa, co do pewnych faktéw, bo ja wezoraj na tym spotkaniu mowitem,
ze juz nie analizujmy wszystkich faktow, ale licze na to, ze ktos to zrobit. Wida¢, ze po pro-
stu jest juz zbyt pozno, zeby podejmowac decyzje bez tak glebokiej analizy, ktora miataby
by¢ efektywna, a nie tylko propagandowa. Co do tej calej przesztoSci moge tylko powie-
dziec, ze rzeczywiscie dokonalem takiego podsumowania. To jest pierwszy okres wiasnie
mojej aktywnoSci, to jest podsumowanie i nie bede sie dalej nad tym pastwit. MieliSmy
szanse i bylo duzo dobrej woli. Ja jej nie odbieram. Ja naprawde widze bardzo wielu ludzi
dobrej woli, rowniez w partii rzadzacej, tylko ze efekt jest taki, jaki jest w tej chwili. Nie-
stety jest to dramatyczne. Na wczorajszym spotkaniu pan premier Morawiecki zgodzit
sie z tym i powiedzial, ze zostaliSmy zaproszeni, bo jest dramatycznie, inaczej bySmy nie
byli tam zaproszeni, a powinni§my pewnie to wcze$niej omawia¢ wspélnie.

Tak to wyglada. Ustawy nie mamy, a juz biegnie dzien Sejmu. Wiem, ze mozna sie
starac, ale to nie o to chodzi, to juz nie jest zapobieganie. Jezeli méwimy o tych dziala-
niach szczegbélowych, wezoraj nie bylo na nie czasu... Wszyscy sie wypowiadali to ja tez.
Prosze panstwa, testowanie wszedzie, powszechnie to jest oczywiste. Testowanie w apte-
kach bylo juz wczeéniej podnoszone, nie tylko przez Prawo i Sprawiedliwos¢. Budzito
we mnie watpliwo§ci wlasnie z tego powodu, ktory teraz jest podnoszony. W tej chwili,
przy tak duzej zakaznoSci, trzeba rzeczowej opinii gtéwnego inspektora sanitarnego. Nie
widzialem, zeby apteki, ktore znam, mogly bezpiecznie przeprowadzi¢ izolacje strumie-
nia ludzi, z ktérych duza cze$é bedzie chora. Izolacje ludzi zarazonych — niech to bedzie
nawet 10%, ale to pewnie bedzie ze 25%. Strumienia ludzi, ktoérzy sg w grupie ryzyka,
na ogot starszych i chorych, ktorzy idg do apteki kupi¢ lekarstwa.

To nie jest rzeczywiscie najlepszy pomyst na Swiecie. Miat by¢ jakis, ale po prostu
pomyslimy o tym. Jaki procent aptek dysponuje taka pelng zdolnoScig izolacyjng? Czyli,
ze jest apteka i, nie wiem, jakie$ rezerwowe ciggi komunikacyjne, oddzielne wejScie,
pomieszczenia zgodne z zasadami, tak jak nawet tutaj w Sejmie probowano robié. Jak
jest traktowane w ogéle testowanie jako zadanie? To, o ktorym mowiliSmy ja, posel
Sosnierz, kiedy jeszcze byliSmy zwigzani Scisle z obozem rzadzacym. Méwilisémy o testo-
waniu wielokroc. Byliémy po prostu fanatykami. Nie dlatego, ze byliSmy fanatykami
i odbilo tym dwom facetom, tylko dlatego, ze wiedzieliémy, jakie to ma znaczenie przy
kontroli epidemii. Prosze panstwa, byl czas to naprawde przyzwoicie zorganizowac.

Jaka jest liczba laboratoriow, ktore majg zdolno$¢ do wykonania testow PCR? Méwi-
tem wtedy. Czy to poszio tg drogg? Pamietam spotkanie w Ministerstwie Zdrowial
wrzesnia 2020 roku. Okazalo sie, ze nie zamierza sie i$¢ drogg rozszerzenia tej liczby.
Czyli nawet wtedy, kiedy jeszcze mozna bylo, nie stworzono tych mozliwosci. A one bytly,
bo wszystkie uczelnie w Polsce, wszystkie wyzsze uczelnie, praktycznie wszystkie, poza
jakimi$§ wyspecjalizowanymi technicznymi, wszystkie instytuty badawcze maja laborato-
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ria, gdzie majg wiele urzadzen PCR z mozliwo$ciami. Przeciez mozna bylo to zrobic. Byli
chetni. Czy to wykorzystano? W tej gotowosci, ktora teraz sie dzieje, czy przygotowano
te miejsca do testowania w szkolach, gdzie mozna izolowac ciagi komunikacyjne? Czy
zrobiono to wlasnie na uczelniach, gdzie to jest mozliwe?

W Sejmie niestety dzisiaj poddalem sie testowaniu przed przyj$ciem na posiedzenie
Komisji. Polecam wszystkim, aczkolwiek trafi¢ tam jest bardzo trudno. To tez o czym
$wiadczy. Powinno by¢ tak, ze po prostu sie wchodzi i pierwsze miejsce prowadzi tam tak,
zeby wymuszalo to wrecz architektonicznie, zeby jednak przyszla ta mysl: ,A, tu testuja,
to moze ja tez sie poddam”. Jezeli nie ma przymusu, a chyba powinien by¢ w jakim§
stopniu, bo w tej chwili jest to nasze poczucie bezpieczenstwa. O tym pomys§lmy. Dobrego
przykladu nie dajemy.

Prosze panstwa, na koniec wreszcie powiem, jak powiedzialem na poczatku, widac
dobre sygnaly, ze jest widoczna dobra wola premiera, zeby rozwigzywacé ten problem.
Aczkolwiek trudno mowié, ze my w tej chwili robimy to, co w pelnej §wiadomosSci pre-
miera Morawieckiego powinno by¢ raczej zapobieganiem niz reagowaniem, a jest jednak
raczej reagowaniem niz zapobieganiem. Obowiazek szczepien wyrazony przez prezesa
Kaczynskiego — chwala mu za to, ze ma taki poglad. Jednak wypowiadat sie tez o nie-
mozliwoSci zabezpieczenia tego.

Musze powiedzie¢, ze naprawde bardzo zabolaly mnie, jako przedstawiciela stuzby
zdrowia, slowa, ktore dobrze pamietalem jako czlonek komisji zaktadowej, wspotorga-
nizator ,Solidarnosci” w szpitalu na Banacha w Warszawie, kiedy to... Nie wiem, czy
panstwo pamietacie, byla taka sytuacja, ze doszlo do zameczenia, zabicia Grzegorza
Przemyka. Cala rzgdowa propaganda peerelowska poszla w to, ze to stuzba zdrowia go
zabita. Co oni robili z tg lekarka, co zrobili z tymi sanitariuszami, prawda? Kto ci to zro-
bil? Pogotowie ratunkowe. Pamietam, ze moja przyjaciétka $p. senator Ligia Grabowska
prowadzila potem te sprawe caly czas i znam szczegély.

Prosze panstwa, nie wolno w ten sposob postepowac. Rozumiem reakcje z méwnicy
sejmowej czy tez w ogole ze strony pani marszalek, jak kto$ powiedzial jakies zle stowo
w strone zolnierzy, ktorzy stuza na granicy. Tak nie powinno by¢. Nie powinno tez by¢
ze strony kogokolwiek rzadzacego, uogélniajgc, bo to tak jest, zlego stowa w strone
lekarzy. Od tego sie zaczelo. Takie stowo padlo ze strony prezesa Kaczynskiego, takie
padlo tez ze strony drugiego posta. To byl prezes Bosak, ktory jeszcze dalej to pociagnal.
Od tego sie zaczeto. Ja wiem, ze mozna to ttumaczy¢ na wiele sposob6éw. Bylo to, mozna
powiedzie¢, co najmniej niefortunne, ze nie zawsze lekarzem jest ten, kto jest lekarzem,
nawet jezeli jest profesorem medycyny. W tym momencie to powiedziane mialo w sobie
taki podtekst, potem powiedzenie posta Bosaka, bylo czym§ takim, co ja widze, ze jest
pewnym przygotowaniem, kto bedzie winny tej katastrofie, ktora sie w tej chwili dzieje.
To bedziemy winni my, lekarze, koledzy, pielegniarki, bo my jesteémy niewydolni, nie
dajemy rady. Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):

Dziekuje bardzo. Pani przewodniczgca, bardzo prosze.

Posel Monika Wielichowska (KO):
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Pani przewodniczgca, panie ministrze, po pierwsze, chcialam sprostowaé wypowiedz pani
posel z Prawa i SprawiedliwoSci. W 2019 roku w Polsce pandemii jeszcze nie bylo, ale
28 stycznia 2020 roku w Sejmie po raz pierwszy o koronawirusie mowiliSmy w imieniu
klubu parlamentarnego Koalicji Obywatelskiej z Katarzyng Lubnauer na konferencji
prasowej, domagajac sie pilnego zwolania posiedzenia sejmowej Komisji Zdrowia. Chcie-
liSmy na niej wtedy uslyszec informacje o przygotowaniu do przyjecia wirusa w Polsce.
To byl dokladnie 28 styczen 2020 roku. SlyszeliSmy wtedy: ,JesteSmy przygotowani
na kazdy rozmiar pandemii”. Zresztg na samo posiedzenie Komisji, przypominam sobie,
czekaliSmy ponad 2 tygodnie.

Chce panstwu przypomnieg, ze to rzad odpowiada za zdrowie i zycie Polek i Polakéw,
za bezpieczenstwo zdrowotne, a takze zaplecze parlamentarne rzadu. My jako opozycja,
my jako Koalicja Obywatelska méwimy wciaz od miesiecy, ze jesteSmy gotowi na pro-
cedowanie ustaw, ktére pomogg nam wyjs¢ z trudnej sytuacji. Dzisiaj na czwartg fale
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naklada sie pigta fala. Panie ministrze, czekamy na ministerialne rozporzadzenia, kto-
rymi tez mozna duzo spraw zalatwic. Jeszcze raz mowie to w imieniu moich kolezanek
i kolegow, poprzemy kazde dobre rozwigzanie, ktore sprawi, ze Polacy beda mogli poczué
sie bezpiecznie.

Przypomne tez, ze to premier Mateusz Morawiecki, tez ad vocem pani postanki
z Prawa i Sprawiedliwos$ci, w Tomaszowie Lubelskim méwil: ,,Ciesze sie, ze coraz mniej
obawiamy sie koronawirusa i epidemii. To dobre podejscie, bo COVID-19 jest w odwro-
cie. Juz nie musimy sie go ba¢. Trzeba pdj$¢ na wybory”. O lodzie w majtkach w wyko-
naniu pana Pinkasa juz nie bede wspominac.

Mamy dzi$ piata fale i nie doczekalisémy sie dalej zadnej strategii walki z koronawiru-
sem. Takiej strategii, ktora bytaby jasno i czytelnie komunikowana spoleczenstwu, ale
nade wszystko spdjna. Zamiast miesigce temu wystawiac billboardy z napisem: ,Jeste-
$my na ostatniej prostej” i oddawac przestrzen antyszczepionkowcom, trzeba byto stu-
cha¢ przede wszystkim Rady Medycznej, ale takze opozycji i przygotowywac strategie.
Strategie walki z covidem i strategie szczepien, bo za to, drogi rzadzie, panie ministrze,
odpowiadaliscie. Za to odpowiada pan premier Morawiecki, za to odpowiada pan mini-
ster Adam Niedzielski, wielki nieobecny, ktory jest obecny tylko na konferencjach praso-
wych i podaje smutne, tragiczne, covidowe zdanie. Wy tak potraficie zarzadzac kryzysem
wlasnie na konferencjach prasowych. Nadrabiacie propagandg sukces6w i co nieco czy-
tamy w e-mailach pana ministra Dworczyka. Tylko ze z drugiej strony umierajg ludzie.
Kazdego dnia sg ich setki. To sg setki rodzin, przyjaciol, to dramaty najblizszych.

Ludzie umierajg nie tylko na covid, umierajg takze ludzie chorzy kardiologicznie,
onkologicznie, diabetologicznie, na choroby rzadkie, tylko dlatego, ze brakuje dla nich
miejsc w szpitalu. Tylko dlatego, ze ich zabiegi sg przesuwane. Tylko dlatego, ze profi-
laktyka nie dziata. Wiec po raz kolejny, panie ministrze, apeluje do pana, za pana po§red-
nictwem, prosze przekaza¢ panu ministrowi Niedzielskiemu, ze my naprawde jesteSmy
gotowi do pracy — w dzien, w noc, w weekend. Zrébmy cos$, zeby Polacy poczuli sie bez-
piecznie, bo Polacy zastugujg przede wszystkim na odwazne i odpowiedzialne decyzje
rzadzacych, ale takich decyzji nie ma, takich decyzji brakuje. I wcigz nie mozemy sie
na nie doczeka¢. Panie ministrze, my jesteSmy gotowi do pracy.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):

Dziekuje bardzo. Lista poslow zglaszajacych sie zostala wyczerpana. Przepraszam naj-
mocniej, pan przewodniczacy Matyja. Zdalnie pan prezes, bardzo prosze.

Prezes Naczelnej Rady Lekarskiej Andrzej Matyja:

Dzien dobry panstwu, dziekuje za umozliwienie zabrania glosu. Pani przewodniczaca,
panie ministrze, tak naprawde jesteSmy w fazie rozpedzajacej sie piatej fali. Kiedy éro-
dowisko lekarskie, ktore reprezentuje, zobaczylo pomyst na walke, ktory zostat jeszcze
nazwany strategia... Mysle, ze to okre§lenie jest mocno na wyrost. Zapisy, ktore tam sie
pojawily, przypominajg mi bardziej zaklinanie rzeczywistosci.

Szanowni panstwo, o pilne przygotowanie strategii na jesien—zime apelowali$my jako
srodowisko lekarskie tak naprawde jeszcze w wakacje, kiedy wygasala trzecia fala. Pot
roku temu oczekiwaliSmy tej strategii i musze powiedzieé, ze chyle czota przed Mini-
sterstwem Zdrowia, ktére co$ chcialo, jednak opory i rézne polityczne uwarunkowania
spowodowaly, ze na to wszystko jest za p6zno. OczekiwaliSmy dzialania dtugofalowego,
wariantowego, popartego konkretnymi przygotowaniami na podstawie réznych donie-
sien, rekomendacji Rady Medycznej i rekomendacji ekspertow.

Musze powiedziec z przykroscia, ze ten czas zmarnowaliSmy wszyscy, a teraz w stycz-
niu to jest nic innego jak kolejne gaszenie pozaru. Szanowni panstwo, moze mniej zorien-
towani odniosg wrazenie, ze sytuacja jest pod kontrola. Dla nas, dla lekarzy, dla medy-
kow, ktorzy jesteSmy bardzo blisko w codziennej praktyce, wydaje sie, ze to jest w pewien
sposob zaklinanie rzeczywistoSci, ze nie jest tak zle. Szanowni panstwo, na to, co zapro-
ponowano czy panstwo proponujecie, niestety jest troche za p6zno i prosze mi wierzy¢,
ze nie uwzglednia to twardych realiéw, w ktorych zyjemy.

Ma by¢ zwiekszona baza 16zkowa na dla chorych na covid. Pytanie skad wzig¢ perso-
nel, ktory tez moze by¢ zdziesigtkowany z powodu kwarantanny? A co z chorymi nieco-
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vidowymi? Co z konsekwencjami dlugu zdrowotnego? Po kilku dniach majg ruszy¢ dar-
mowe testy w aptece, dostepne bez skierowania. Pytanie czy rzeczywiscie kazda apteka
bedzie miata mozliwos¢ przeprowadzenia takich testow? Czy bedzie gotowa na czas?
Obawiam sie, ze nie. Nie mowigc o tym, ze w jednej kolejce bedg stac pacjenci zakazeni
i pacjenci, ktorzy p6jda wykupic leki. Kolejna nowosc to zwiekszenie zespolow ratownic-
twa medycznego. Panie ministrze, skad wzigc obsade?

Padla tez zapowiedz, i dla mnie to zapowiedZ szokujaca, ze kazda osoba powyzej
60. roku zycia przetestowana pozytywnie w ciggu 48 godzin bedzie mogta by¢ zbadana
w domu przez lekarza pierwszego kontaktu. Pytanie do panstwa, dlaczego odbiera sie
lekarzowi prawo do postepowania zgodnie z jego wiedza i kompetencjami, by w odniesie-
niu do kazdego indywidualnego przypadku mogt podejmowaé samodzielnie te decyzje?
Dlaczego panstwo chcecie mu zwiazac rece decyzjami podjetymi przez niemedykéw lub
przez urzednik6w? Dlaczego skiada sie obietnice bez pokrycia? Te obietnice mogg byc
prowokacyjne. To bedzie prowokowato konflikty na linii lekarze — pacjenci i ich rodziny.
Czy znéw my lekarze bedziemy placi¢ frustracja, wypaleniem zawodowym za ustawienie
sie w roli chlopeéw do bicia, czyli tych, ktérzy nie chcg i nie potrafig wywigzac sie z nato-
zonych na nas obowigzkow? Musze powiedzieé i przepraszam, uzyje tu mocnego slowa,
to niestety jest cyniczne i niegodziwe wobec naszego Srodowiska lekarzy, ktorych repre-
zentuje, ktérzy od ponad dwoéch lat pracuja, prosze mi wierzy¢, pod gigantyczng presja
i w ekstremalnych warunkach. Dlatego bardzo prosze, nie wigzcie nam rak. To my jako
lekarze powinniSmy mie¢ mozliwo$§¢é podejmowania decyzji i nie leczy¢ jednych pacjen-
tow kosztem drugich. Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):
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Dziekuje bardzo. Czy kto$§ z panstwa jeszcze chce zabrac glos? Nie.

Ja tylko chcialabym, moze nie podsumowujac, ale chcialam przypomnie¢ ostatnio
taka sytuacje. Ot6z nie tak dawno bylo wystuchanie publiczne ustawy pana Hoca. Pro-
sze panstwa, niestety z przykro§cig osobiScie zanotowatam, ze sposrod srodowisk, ktore
mogly zabraé glos i mogly przekonywacé tutaj spoleczenstwo, osoby wlasnie nieprzeko-
nane, do ktorych nie dociera ten fakt, mimo codziennych apeli i wskazan, jak wiele wielu
Polakow umiera, ktore stanowig te grupe osob przeciwnych szczepieniom...

Otoz prosze panstwa, do tej dyskusji zglosily sie osoby reprezentujace rézne stowa-
rzyszenia, organizacje. MieliSmy nadzieje, ze w trakcie tego wysluchania publicznego
zabiorg glos i przynajmniej podejma sie tego ciezaru przekonania tych nieprzekonanych.
Otéz prosze panstwa, okazalo sie, ze niestety te osoby wycofaly sie i nie zabraty glosu.
Pozostaly tylko osoby, ktére twardo staly przy swojej opinii i przekonaniu co do swoich
racji antyszczepionkowych. Moim zdaniem to bylo wielkie rozczarowanie i wielka stra-
cona szansa, bo okazalo sie, ze w gronie tych 70 os6b byly osoby reprezentujace, mozna
powiedzie¢, przekrdj wszystkich zawodow. Byli tam i lekarze, i prawnicy, i nauczyciele,
i sluzby mundurowe. Szkoda, ze pracodawcy, szkoda, ze wlasnie stowarzyszenia i orga-
nizacje reprezentujace w duzej mierze lekarzy i inne zawody medyczne nie wykorzystaty
tej szansy. To jest wielka stracona szansa edukacyjna. Mozna mie¢ pretensje do rzadu,
ale prosze panstwa, jezeli sg takie sytuacje, to warto by bylo, zebySmy sie wszyscy
uderzyli w piersi, bo nikt tak nie jest w stanie przekonaé¢ obywatela jak lekarz, pani
pielegniarka. Nie polityk, tylko wiasnie lekarz, pielegniarka, ktéra niesie ten kaganek
oSwiaty w swoim $§rodowisku.

Szkoda, ze ta szansa nie zostata wtedy wykorzystana. To jest taka moja refleksja i tro-
che straconej szansy, bo potem okazalo sie, dlatego o tym moéwie, bo na portalach spo-
teczno$ciowych byly pokazywane wypowiedzi tylko wlaénie tej drugiej strony. Przeciez
nie bylo tutaj jakich$ kl6tni, dyskusji, kazdy miat prawo do zabrania gltosu. Nie mozna
bylo zderzy¢ tych opinii z opiniami tej drugiej strony, szkoda. Niestety to nie zostalo
wykorzystane.

Wracajac jeszcze, bo padlo tutaj stowo w kwestii laboratoriow. Ot6z byly cale lata,
kiedy te laboratoria byly likwidowane. Jak nastala epidemia, to byta szybka préba ich
reaktywowania. Pamietam jak w sanepidzie w Radomiu pani dyrektor do mnie dzwo-
nila. Codziennie do niej dzwonitam, kiedy zostanie uruchomiona, a ona mowita: ,,Pani
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posel, caly $wiat kupuje te laminarne...”. Dobrze méwie? Przepraszam najmocniej, ten
sprzet, ktory umozliwial wykonywanie tych badan. To nie bylo tak, ze na pstrykniecie
mozna bylo od razu nastepnego dnia w sklepie z zabawkami kupic taki sprzet, wyposa-
zy¢ laboratorium i przeszkoli¢ caly personel. Méwienie, ze sie nic nie robito, to jest tak
naprawde lekcewazenie tej ogromnej pracy, panie profesorze. Wszyscy lekarze, panie
pielegniarki, sanepid, naprawde wielu pracownikéw, stluchajgc, ze nic nie robimy — oni
tez sie czujg dotknieci, bo oni codziennie idg do pracy i ciezko pracuja, angazuja sie w to,
zeby ratowac zycie ludzkie. Taka jest prawda. Dziekuje bardzo.

Prezes Naczelnej Rady Lekarskiej Andrzej Matyja:

Przepraszam, pani przewodniczaca, czy moge dostownie jedno zdanie?

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):

Pan przewodniczacy Latos.

Posel Tomasz Latos (PiS):

Pani przewodniczgca, Wysoka Komisjo, panie ministrze, szanowni panstwo, my§le,
ze po pierwsze, bardzo dobrze, ze temat dzisiejszej Komisji znalazl sie w planie pracy,
bo to jest, uméwmy sie, najwazniejszy temat teraz, w dniu dzisiejszym, w tym czasie,
ktory w tej chwili mamy, czyli temat zwigzany z pandemia, ktora przykuwa uwage nas
wszystkich. Dobrze, ze co jaki$ czas wracamy do méwienia, jaka jest sytuacja.

Jednocze$nie chciatbym bardzo goraco podziekowaé, dotgczam sie zresztg do tego,
co powiedziala tez pani przewodniczaca, do podziekowan dla calego personelu medycz-
nego, ktoéry bardzo ciezko pracuje w okresie pandemii.

Niemniej jednak musimy wyciaggna¢ pewne wnioski réwniez ze wszystkiego, co dzialo
sie przy okazji procedowania ustawy, ktorg firmowat, bo byt przedstawicielem wniosko-
dawcow, pan przewodniczgcy Hoc. Wydaje sie, ze potrzeba, patrzac na stopien zorgani-
zowania roznych srodowisk antyszczepionkowych, naszej wspolnej determinacji. Zreszta
nie ukrywam, ze wérod czlonkéw Komisji to widze, ze w zasadzie poza tylko jednym
kolem parlamentarnym wlasciwie nie ma miedzy nami zadnych réznic.

W zwigzku z tym goraco prosze, apeluje o to, aby$my inicjatywe pana posta Hoca...
Bedziemy mieli kolejng inicjatywe legislacyjna, ktora jeszcze nie ma numeru druku sej-
mowego. Chodzi o to, zebySmy starali sie konstruktywnie pracowa¢ nad tymi dokumen-
tami. Wiem, ze p6zniej powstaje roznica zdan, czy co§ jest za malo, czy za bardzo rady-
kalne, jak bylto przy okazji tej ustawy nr 1846. Tak czy inaczej ta ustawa niewatpliwie
idzie w dobrym kierunku i jezeli bedzie dalej procedowana, to nie ukrywam, ze licze
na to, ze wbrew temu, co sie dzialo na posiedzeniu Komisji, jednak spotka sie z wieksza
zyczliwoscig ze strony wszystkich klubéw parlamentarnych, két, co podkreslam, a nie
tak, jak bylo to poparte w Komisji — tylko ze strony dwoch kot parlamentarnych. Jezeli
bedzie kolejny projekt, a wszystko wskazuje na to, ze bedzie, to mysle, ze bedziemy
i powinni§my konstruktywnie o nim rozmawia¢, niezaleznie, czy tam bedzie wiekszy
nacisk postawiony na testowanie, czy inne elementy.

Natomiast kwestia, o ktorej powiedzial pan prof. Matyja — wydaje mi sie, panie pre-
zesie, ze nikt, a na pewno nie lekarze bedacy na tej sali nigdy by sobie nie pozwoli, zeby
kwestionowac¢ kompetencje lekarskie do decydowania, w jakiej kolejnoSci, w jakim czasie
i w jaki sposob podejmowac interwencje medyczne lub interwencje lekarskg. Oczywiscie
tutaj tez pojawia sie kolejny element. Wydaje sie, ze ogromnie wazne jest, ze wszyscy
uczymy sie postepowania w pandemii. Wiem, ze te modele dzialania réwniez i lekarzy
rodzinnych sg rézne. Wydaje mi sie, ze warto, aby rowniez przy udziale Naczelnej Rady
Lekarskiej, konsultanta krajowego, konsultantéw wojewodzkich przedstawiaé pewne
zalecenia. Wydaje mi sie, ze nasi koledzy tego oczekuja. By¢ moze, przynajmniej patrzac
na reakcje pana prezesa, panstwo juz takie rekomendacje wydawaliscie. W takim razie
bardzo dobrze, bo wiem, ze lekarze rodzinni wspélpracuja z panstwem. Wydaje mi sie,
ze to powinno tez jasno dotrzec¢ do calego Srodowiska, zeby wykorzystac ten potencjat,
doswiadczenie tych dwoch lat. To tyle z mojej strony. Bardzo dziekuje.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):

Dziekuje. Szanowni panstwo...
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Prezes Naczelnej Rady Lekarskiej Andrzej Matyja:

Jezeli moge ad vocem dwa stowa.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):

Bardzo prosze.

Prezes Naczelnej Rady Lekarskiej Andrzej Matyja:

Panie przewodniczacy, pani przewodniczaca, jesteSmy do panstwa dyspozycji. Mamy
rozne rekomendacje i bedziemy braé czynny udzial.

Odpowiadajac pani przewodniczacej, bylem zgloszony do glosu w tym wystuchaniu
publicznym. Wystraszytem sie grozb karalnych, ktore otrzymatem dzien wezeéniej. Pan-
stwo macie immunitet. Chroni was immunitet. Ja takiego immunitetu nie mam, stad tez
przekazalem swqj glos w formie pisemnej. Prosze mi wybaczy¢, ale to, co otrzymalem, te
grozby spowodowaly, ze po prostu, prosze mi wierzy¢, czysto po ludzku sie wystraszytem.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):

Dziekuje bardzo. Szanowni panstwo, bardzo prosze, panie ministrze, o odpowiedz.

Sekretarz stanu w MZ Waldemar Kraska:

22

Dziekuje, pani przewodniczgca. Szanowni panstwo, niejednokrotnie spotykam sie
z panstwem na posiedzeniach Komisji Zdrowia. Bardzo szanuje panstwa opinie i uwagi.
Staram sie takze je wdrazaé w zycie, jezeli sg one zasadne i racjonalne. Postaram sie
odpowiedzie¢ na tych kilka pytan, ktore sg. One chyba powtarzaly sie w panstwa wysta-
pieniach.

Po pierwsze, chodzi o punkty do testowania. Na dzien dzisiejszy, jesli chodzi o labo-
ratoria, bo testy mozemy wykona¢ w laboratoriach, mamy 322 laboratoria, ktére
mogg na dzien dzisiejszy te badania robic. To jest na dobe okoto 200 tys. takich badan.
My méwimy tu o badaniach PCR. Mamy 653 punkty wymazowe. Punkty, ktore w tej
chwili przyjmujg do badania PCR. W przysztym tygodniu w tych samych punktach bazo-
wych bedzie mozliwo§é juz bez skierowania wykonania testu antygenowego, czyli posze-
rzamy. Ponadto mamy 145 tak zwanych punktéw wyjazdowych, czyli punktow, ktore
dojezdzaja do pacjenta i pobieraja mu te wymazy. Wiec mysle, ze jezeli chodzi o dostep-
nos¢, bedzie ona duza.

Panstwo moéwicie, ze apteki nie zdolajg spetni¢ wymogéw. To nie jest tak, ze kazda
apteka musi ten test wykonywac. Musi spetni¢ pewne wymogi. Wiemy, ze nie wszyst-
kie apteki to stworzg. Panstwo mowicie, ze beda przychodzily osoby zarazone. W tej
chwili do apteki takze przychodza osoby, ktore kupuja sobie test i robig go na wlasng
reke. Prawda? Chcemy, aby test, ktory bedzie wykonany w aptece, wchodzit do sys-
temu. Musimy wiedzieé, ilu jest pacjentéw przetestowanych iile oséb jest dodatnich,
bo chcemy mie¢ ten monitoring. To, co pan So$nierz moéwil, ze urzednicy, tu chodzito
glownie o NFZ, ktory wydaje zgode na te punkty. W tej chwilim po wczorajszej pana
wypowiedzi, nie bedzie z tym problemé6w, zeby te punkty powstawaly tam, gdzie jest taka
potrzeba. NFZ na pewno bedzie na to wydawal zgode.

Wiele pytan bylo na temat czy lekarze POZ poradza sobie z badaniem pacjentow
powyzej 60. roku zycia. Ja nie jestem matematykiem, jestem lekarzem, ale czasem postu-
guje sie statystyka. Musze panstwu pokazac, dlaczego zdecydowaliémy sie na ten krok,
bo nie jest to przypadek. Jezeli popatrzymy na osoby powyzej 60. roku zycia, zobaczymy,
ze 78% osob powyzej 60. roku zycia sa to osoby zaszczepione. Jezeli weZmiemy pule
wszystkich zakazen dziennych, dzisiaj mamy 50 tys., 15% to sg osoby powyzej 60. roku
zycia. Jezeli spojrzymy na osoby, ktére umieraja, to 87% to sa osoby powyzej 60. roku
zycia. Czyli mamy dzisiaj 50 tys. zakazen, 15% to sg osoby powyzej 60. roku zycia, czyli
daje nam to 7500 zakazen osob powyzej 60. roku zycia. Mamy blisko 10 tys. POZ, czyli
statystycznie na jeden POZ wychodzi mniej niz jeden pacjent dziennie.

Mamy 100 tys. zakazen w ciggu dnia, takie sg prognozy, ze tak bedzie, wtedy bedzie
péltora pacjenta na POZ. Prosze panstwa, to sg liczby, ktore chyba do panstwa przema-
wiajg. Jezeli chcemy zadbac o te grupe, ktora przegrywa te walke, to jednego pacjenta
dziennie lekarz POZ moze zbadaé. Taka jest statystyka. Liczby sa nieublagane i mysle,
ze ta warto§¢, jesli chodzi o badanie... Pani posel, taka jest statystyka.
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Posel Katarzyna Lubnauer (KO):

Ale wie pan, ze $rednio z kotem mamy trzy nogi?

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):

Pani posel, pani kazdemu przerywa. Przerywala pani postom, teraz panu ministrowi.
Bardzo prosze swoje komentarze zachowac dla siebie.

Sekretarz stanu w MZ Waldemar Kraska:

Jako lekarz uwazam, ze badanie pacjenta jest podstawowag rzecza. Z teleporady nie rezy-
gnujemy, ale mysle, ze ta pierwsza wizyta w domu pacjenta czy tez pacjenta w POZ,
bo takiego czego$ tez nie wykluczamy, jezeli bedzie taka zrealizowana praca w POZ,
ze ten pacjent moze sie zglosic, to tez lekarz nie musi do niego jechaé¢ na wizyte domowa.
Mysle, ze to zdecydowanie powinno usprawnic i zwiekszy¢ opieke wlasnie nad grupa
ryzyka, tj. osobami powyzej 60. roku zycia.

Padlo pytanie pana posta Hoka na temat dyspozytorni i karetek. Na dzien dzisiejszy,
dzisiejsze dane dotyczace obsad w dyspozytorniach wskazuja, ze jest ponad 80% na 1600
karetek, ktore jezdzg w systemie. Dzisiaj nie wyjechalo 14, wiec nie wiem, dlaczego pan
uwaza, ze system nie dziala, ze system jest niewydolny. Oprocz tego, tak jak powiedzia-
lem na wstepie, w tych miejscach, gdzie wojewodowie taka potrzebe zglaszaja, wysy-
tamy dodatkowe pieniadze, aby uruchomi¢ dodatkowe zespoty ratownictwa medycznego.
By¢ moze taka potrzeba bedzie i tych zespolow na pewno bedzie wiecej. Tak samo jak
zespolow, ktore jezdzg i przewoza pacjentéow tak zwanych covidowych, czyli te zespoly
transportu.

Mozemy moéwic, ze jest czarno, ze jest zle i tak dalej, ale liczby nie ktamig. Panie posle,
prosze nie wprowadza¢ niepokoju wsrod naszych obywateli, ze ten system nie dziala,
ze jest zle i tak dalej. Pewne rzeczy zawsze mozemy usprawnic, pewne rzeczy mozemy
poprawic. Naprawde zawsze wstuchuje sie w panstwa glos i jezeli jest taka mozliwo§¢,
staram sie to wprowadzac¢ w zycie. Jestem lekarzem, jestem chirurgiem praktykiem,
wiec zawsze lubie, zeby co$ sie zadzialo, a nie tylko spotkamy sie i porozmawiamy na ten
temat. Dlatego dziekuje za te glosy i na pewno, jezeli bedzie jaki$ problem... By¢ moze
w niektorych terenach naszego kraju wystepuja problemy, to prosze o sygnat bezposredni
do mnie. Bedziemy na biezgco interweniowac¢ i te sytuacje poprawiac. Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):

Bardzo dziekuje. Szanowni panstwo, zakonczyliSmy dyskusje. Mysle, ze omawiana infor-
macja byla przedstawiona w sposéb bardzo wyczerpujacy. Padlo wiele pytan. Bardzo
dziekuje.

Na tym wyczerpaliSmy porzadek dzienny posiedzenia Komisji. Zamykam posiedzenie.
Dziekuje bardzo.




