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Komisja Infrastruktury, obradujgca pod przewodnictwem postéw: Pawta Olszew-
skiego (KO), przewodniczgcego Komisji, oraz Cezarego Grabarczyka (KO),
zastepcy przewodniczgcego Komisji, zrealizowata nastepujacy porzadek dzienny:

- informacja na temat realizacji dziatan w zakresie obszaru opieki powypad-
kowej ofiar wypadkéw drogowych i ich rodzin oraz usprawnienia systemu
pomocy ofiarom wypadkéw drogowych i ich rodzinom w Polsce.

W posiedzeniu udzial wzieli: Anna Golawska podsekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia wraz
ze wspolpracownikami, Konrad Romik dyrektor Sekretariatu Krajowej Rady Bezpieczenstwa Ruchu
Drogowego wraz ze wspotpracownikami, Kazimierz Cymerys gléwny specjalista ds. kontroli panstwo-
wej w Najwyzszej [zby Kontroli.

W posiedzeniu udzial wzieli pracownicy Kancelarii Sejmu: Kamil Basicki, Elzbieta Kessel, Jakub
Sindrewicz - z sekretariatu Komisji w Biurze Komisji Sejmowych.

Przewodniczacy posel Pawel Olszewski (KO):

Otwieram posiedzenie Komisji Infrastruktury. Witam wszystkich przybylych na dzisiej-
sze posiedzenie gosci. Witam panie poset i panow postow. Stwierdzam kworum.
Tematem dzisiejszego posiedzenia, zgodnie z przedstawionym porzadkiem, jest infor-
macja na temat realizacji dzialan w zakresie obszaru opieki powypadkowej ofiar wypad-
kéw drogowych i ich rodzin oraz usprawnienia systemu pomocy ofiarom wypadkéw dro-
gowych iich rodzinom w Polsce.
Czy sg uwagi do porzadku obrad? Nie stysze. Porzadek dzienny uwazam za przyjety.
Poprosza panig minister Anne Gotawska o przedstawienie informacji.

Podsekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia Anna Golawska:

Dziekuje bardzo. Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, szanowni goScie, jesli chodzi
o dzialania Ministerstwa Zdrowia, to my caly czas podejmujemy liczne zadania majace
na celu usprawnienie przede wszystkim Panstwowego Ratownictwa Medycznego. Jezeli
moéwimy o wypadkach, to jest to najistotniejszy element, aby szybko i skutecznie udzieli¢
pomocy osobom poszkodowanym. W ramach systemu ratownictwa medycznego funkcjo-
nujg w Polsce szpitalne oddzialy ratunkowe, zespoly ratownictwa medycznego, w tym
lotnicze zespoly ratownictwa medycznego oraz centra urazowe, czyli jednostki wyspe-
cjalizowane, tworzone w kazdym wojewodztwie. Zajmujag sie one najbardziej poszko-
dowanymi ofiarami wypadkow. Mamy tez centra urazowe dla dzieci, ktore podejmuja
dzialania w przypadku najmlodszych pacjentéw.

Niezwykle istotna jest mozliwo$¢ natychmiastowego wezwania pomocy. W tej kwestii
istotng role odgrywajg centra powiadamiania ratunkowego. Chodzi o niezwloczne przy-
bycie na miejsce zdarzenia wlasciwych jednostek systemu, podjecie na miejscu zdarzenia
wlasciwych, skutecznych dzialan ratowniczych, wedlug okreslonych standardow poste-
powania oraz zapewnienie sprawnego i stosownego do potrzeb transportu sanitarnego
naziemnego lub powietrznego, niezwloczne przyjecie w najblizszym szpitalnym oddziale
ratunkowym lub centrum urazowym, w zaleznoSci od rodzaju naglego zagrozenia zycia
lub zdrowia, gdzie zostanie wykonana kompleksowa diagnostyka oraz udzielona fachowa
pomoc medyczna.

Poszczegolne elementy systemu muszg ze sobg §ci§le wspolpracowac, tak aby czas
podjecia interwencji byt jak najkrotszy.
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W ramach systemu ratownictwa medycznego obowigzuje zasada ,,zlotej godziny”,
czyli nie powinno sie przekracza¢ 60 min od wystgpienia zdarzenia do rozpoczecia spe-
cjalistycznego leczenia szpitalnego. My tego bardzo pilnujemy i weryfikujemy w dziala-
niach poszczegolnych zespotow.

W Polsce funkcjonuje 1595 zespoléw ratownictwa medycznego. Je§li chodzi o wskaz-
niki ich dzialania, to mediana dotarcia do zdarzenia, ktéra zgodnie z przepisami ma by¢
nie wieksza niz 8 min w mieScie powyzej 10 tys. mieszkancéw i 15 minut poza mia-
stem powyzej 10 tys. mieszkancow. Przecietna czasu dotarcia w miesigcu nie powinna
by¢ wyzsza niz 12 min w miescie powyzej 10 tys. mieszkancéow i 20 minut poza mia-
stem powyzej 10 tys. mieszkancow. Maksymalny czas dotarcia nie moze by¢ dtuzszy niz
15 minut, odpowiednio w mie$cie powyzej 10 tys. i 20 min poza miastem powyzej 10 tys.
mieszkancow.

Dysponujemy 22 bazami Lotniczego Pogotowia Ratunkowego, ktore w przypadku
zdarzen masowych i bardzo skomplikowanych zdarzen jest wzywane i zawsze jest gotowe
do udzielania pomocy. Funkcjonuje 240 szpitalnych oddziatéw ratunkowych, 17 centrow
urazowych dla dorostych oraz 10 centrow urazowych dla dzieci.

7 danych, ktorymi dysponujemy, wynika, ze w latach 2018-2020 zaobserwowano
spadek liczby wezwan do wypadéw o 21%. O 33% spadla liczba o0séb przewiezionych
z miejsca zdarzenia do szpitala. W analizowanym okresie o 24% wzrosla liczba zgonéw
stwierdzonych na miejscu zdarzenia. Mozna zaryzykowac stwierdzenie, ze cho¢ liczba
wypadkow jest mniejsza i mniej osob jest z tego powodu poddawanych hospitalizacji,
to skutki wypadkow w postaci zgonéw sg znaczaco czestsze.

To co Ministerstwo Zdrowia realizuje w celu dalszego usprawniania systemu ratow-
nictwa medycznego, to dofinansowanie infrastruktury szpitalnego ratownictwa medycz-
nego, w tym modernizacja i doposazenie istniejgcych szpitalnych oddziatéw ratunko-
wych i centrow urazowych, jak tez tworzenie nowych jednostek systemu, tam gdzie jest
to uzasadnione, budowanie lgdowisk dla §miglowcow ratowniczych oraz dofinansowywa-
nie inwestycji w bazach LPR, w tym inwestowanie w usprawnianie §miglowcow ratun-
kowych, zakup nowych ambulanséw i wymiana juz wyeksploatowanych.

Wprowadzono tez zasade tzw. korytarza zycia. Nie mamy raportéw, jezeli chodzi
o kazdg interwencje, natomiast kultura jazdy bardzo mocno sie poprawia. Widac na dro-
gach, ze kierowcy zdajg sobie sprawe z waznoSci tego, zeby zrobi¢ droge dla ambulansu
czy innego uprzywilejowanego pojazdu ratunkowego.

Jesli chodzi o dane rzeczywiste, to mediana dotarcia zespotu ratownictwa medycz-
nego na miejsce zdarzenia w miastach ponizej 10 tys. mieszkancoéw wynosi okolo 7 minut
20 sekund, a w miastach powyzej 10 tys. mieszkancow okoto 13 minut 40 sekund. Czasy
te sg znaczgco nizsze od tych, ktére obowiazujg zgodnie z przepisami.

Prosze pana dyrektora Misiure o przedstawienie informacji, jesli chodzi o dane doty-
czace Swiadczen opieki zdrowotnej udzielanych z powodu wypadkéw komunikacyjnych.
Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Pawel Olszewski (KO):
Dziekuje serdecznie. Bardzo prosze panie dyrektorze.

Zastepca dyrektora Departamentu Lecznictwa w MZ Michal Misiura:
Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, szanowni go$cie, jesli chodzi o dane doty-
czace epizodow szpitalnych zwigzanych z leczeniem ofiar wypadkéw komunikacyjnych,
to na poczatku chce poczynic¢ pewne zastrzezenie. Narodowy Fundusz Zdrowia leczy
niezaleznie od przyczyn powstania koniecznosci udzielania §wiadczen. Dlatego te dane
nie sg do konca miarodajne.

Jezeli chodzi o liczbe epizodéw szpitalnych, dla ktorych z kodow wynika, ze przy-
czyna byly wypadki komunikacyjne, to w 2018 roku pobytéw na SOR i hospitalizacji byto
w sumie — 16 525, w 2019 ta liczba spadta i bylo — 15 077, natomiast w 2020 spadta do —
10 449. Oczywiscie wiadomo, ze w 2020 roku byto szczegdlne ograniczenie mobilnosci
i dlatego ten spadek byl tak znaczacy.

Jezeli chodzi o warto§¢ tych hospitalizacji, to ona w 2018 roku wyniosta—13 954 771 zi,
w 2019 wzrosla do okolo 15 mln, a w 2020 wyniosta okoto 9 mln. W 2019 widzimy wzrost
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w stosunku do 2018. Jest to wynik wzrostu kosztow §wiadczen opieki zdrowotnej, wzro-
stu kosztu poszczegolnych elementow i ich wyceny.

Jesli chodzi o $rednig dtugoéé hospitalizacji, to w 2018 roku wynosila ona 7,1 dnia,
w 2019 - 6,9, aw 2020 - 6,2 dnia. Widzimy wyrazny spadek dlugo$ci hospitalizacji.
Pacjenci z roku na rok coraz kroécej przebywaja w szpitalu, co oznacza, ze poszczegblne
przypadki sa w szybszy sposob zaopatrywane. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Pawel Olszewski (KO):

Dziekuje serdecznie. Czy pan dyrektor chece co$ uzupetnié? Tak, prosze bardzo.

Dyrektor Sekretariatu Krajowej Rady Bezpieczenstwa Ruchu Drogowego Konrad

Romik:

Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, szanowni goScie, jestem tutaj jako przedstawi-
ciel Ministerstwa Infrastruktury. Przepraszam za nieobecno$¢ pana ministra, ale zatrzy-
maly go obowiazki stuzbowe.

Nie bede mowit o kwestiach zwigzanych z system ratownictwa, bo o tym powiedziata
pani minister, chce natomiast przedstawi¢ pokroétce dane dotyczace opieki powypadko-
wej. Dane ogdlne dotyczace stanu bezpieczenstwa ruchu drogowego zostaly jasno wska-
zane w raporcie ,,Stan Bezpieczenstwa Ruchu Drogowego” Krajowej Rady Bezpieczen-
stwa Ruchu Drogowego. Wynika z niego, ze wypadkéw byto 23 540, na skutek ktorych
Smier¢ poniosto 2491 osdb, a rannych zostalo 26 463.

Zwracam uwage na to, ze definicja raportowa, jezeli chodzi o ofiary wypadkow drogo-
wych, przedstawia sie stricte medycznie. Osoba zmarla to taka, ktora zmarta na miejscu
wypadku lub w ciggu 30 dni od dnia jego zaistnienia, na skutek odniesionych w jego
wyniku obrazen. To jest definicja ofiary Smiertelne;.

Definicja osoby ciezko rannej mowi, ze jest to osoba, ktora doznala uszczerbku
na zdrowiu w postaci pozbawienia wzroku, stuchu, mowy, zdolnosci chodzenia i innego
ciezkiego kalectwa, ciezkiej choroby nieuleczalnej lub krétkotrwatej choroby realnie
zagrazajacej zyciu, zwiazanej z uszkodzeniami biomechanicznymi ciala ludzkiego, jak
tez innymi obrazeniami.

Definicja osoby lekko rannej mowi, ze jest to osoba, wobec ktorej lekarz lub ratownik
medyczny uznal, ze doznala ona uszczerbku na zdrowiu lub obrazeni innych niz wska-
zane w definicji osoby ciezko rannej.

To sg definicje, ktore zostaly przyjete przy analizowaniu wypadkéw drogowych.
Zwracam uwage na to, ze sg to definicje stricte medyczne, ktére wynikaja z oceny stanu
poszkodowanego po wypadku drogowym.

Jezeli chodzi o kwestie zwigzane a wypadkiem, to szczegélnie podkreslamy inne czyn-
niki, ktore decydujg o tym, co sie dzieje z cztowiekiem po pierwszej interwencji systemu
ratownictwa i opieki powypadkowej. Jest to jednostka chorobowa, ktéra nazywamy
zespolem stresu pourazowego. Jest to rodzaj zaburzenia lekowego, ktore rozwija sie
zazwyczaj jako wynik przerazajacego zdarzenia drogowego. Moze ono wystgpic u osoéb,
ktore: braly udzial w wypadku, byly swiadkiem wypadku lub spowodowaly wypadek.
Chorzy na zespé! stresu pourazowego przezywaja co§, co nazywamy traumg powypad-
kowa. Statystyki Swiatowe pokazuja, ze ten syndrom rozwija sie u 7-25% osob, ktore
doznaly stresu pourazowego. W Polsce procent ten oscyluje pomiedzy 10 a 16% doroslej
populagji.

Zwazywszy, ze pierwsza warto$¢ obejmuje calg populacje, a wiec takze kraje, w kto-
rych toczg sie dzialania wojenne, to trzeba powiedziec, ze w Polsce procent osob, ktore
po ciezkich przezyciach doswiadczajg traumy, jest bardzo wysoki. Szacuje sie, ze w Pol-
sce doSwiadczenie traumy powypadkowej moze dotyczyé 40% osob, ktére wymienitem
w danych statystycznych. Zjawisko to niestety oddzialuje na zycie i zdrowie ofiar wypad-
kow przez wiele lat, ale przede wszystkim na zycie i sytuacje rodzin ofiar wypadkéw
drogowych.

Chce powiedzie¢, ze w przyjetej w 2013 roku strategii bezpieczenstwa w ,,Narodo-
wym programie bezpieczenstwa ruchu drogowego 13/20”, w obszarze opieki stricte
powypadkowej zostaly przyjete pewne filary i wskazania obszaréw wymagajacych dzia-
tan na rzecz redukcji skali ciezkoSci i dalszych skutkow zdarzen drogowych. Wskazano
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glowne obszary deficytowe jako czynniki zagrazajgce poprawie bezpieczenstwa w ruchu
drogowym. Nalezy wskazac, ze jest to niedostateczny system informacji dla ofiar wypad-
kéw i ich bliskich o mozliwosSci uzyskania konkretnej pomocy prawnej, materialnej i psy-
chologicznej lub specjalistycznej medycznej. Mimo dziatan organizacji pozarzadowych
zajmujacych sie pomocg dla ofiar wypadkéw nie ma sprawnego i skutecznego systemu
udzielania pomocy poszkodowanym w zakresie traumy powypadkowej i poszkodowanym
w wypadkach drogowych w okresie dtugofalowym.

Jako priorytet koniecznosci podjecia dzialan w celu usprawnienia i realizacji tych
postulatéw podjeliSmy w 2016 roku, od kiedy jestem sekretarzem KRBRD, zadanie
stworzenia bazy danych podmiotéw zajmujacych sie pomoca dla ofiar wypadkow i ich
rodzin. Taka baza zostala stworzona w 2016 jako Zrodlo, w ktérym najtatwiej znalezc
informacje, gdzie szuka¢ pomocy, jakie instytucje pomagajg ofiarom wypadkéw drogo-
wych i ich rodzinom. Do tej pory mieliémy do czynienia z kuriozalng sytuacja, ze stuzby
nadzoru nad ruchem drogowym i policja nie mogly wskazywac rodzinie, jaka instytu-
cja, jezeli chodzi o organizacje pozarzadowe, moze im pomoc. Dlatego postanowiliémy
stworzy¢ ogélng baze dla catego kraju, z podziatem na poszczegblne wojewodztwa. Taka
informacja dla ofiar wypadkéw drogowych i ich rodzin jest bardzo cenna, bo skraca czas
poszukiwania jakiejkolwiek pomocy najblizej miejsca zamieszkania. Taka baza funkcjo-
nuje od 2016 roku na stronie KRBRD. Co roku robimy jej aktualizacje systemowa, czyli
dokonujemy sprawdzenia i aktualizacji pod kgtem funkcjonowania organizacji pozarza-
dowych. Doktadamy wszelkich staran, zeby ta baza byla jak najbardziej aktualna.

Wsrod kwestii zwigzanych z budowg systemu pomocy ofiarom wypadkow drogowych
jest jeszcze jedna bardzo wazna rzecz. Chodzi o wspoélprace z innymi krajami. To jest tak
samo wazne, jak inne dzialania w zakresie bezpieczenstwa.

Jako Sekretariat KRBRD jeszcze w 2016 roku przygotowaliSmy zestawienie ekspertyz
w zakresie oceny systemu pomocy ofiarom wypadkéw drogowych. Jako resort przyjrzeli-
$my sie przede wszystkim kompleksowemu przegladowi, w jaki sposob dzialajg systemy
pomocy ofiarom wypadkéw drogowych, jak funkcjonujg w innych krajach czlonkowskich
UE i EOG. W wyniku tych prac przedstawiliSmy pewne dalsze mozliwoSci modernizacji
systemu, aby go wzmocni¢ i przebudowa¢ pod katem wzajemnej wspolpracy i realizacji
zadan w tym zakresie. Ta ekspertyza miala za zadanie zidentyfikowaé nie tylko biedy
systemow europejskich, ale przede wszystkim stabe i mocne strony dotychczasowych
wysitkow, jezeli chodzi o pomoc ofiarom wypadkéw drogowych w Polsce. Wnioski i zakres
przedstawionej ekspertyzy zostaly przekazane wlasciwym cztonkom KRBRD i instytucji
zajmujacych sie statutowo pomocg ofiarom wypadkéw drogowych.

To sg dzialania realizowane przez resort infrastruktury i Sekretariat KRBRD
w zakresie pomocy ofiarom wypadkow drogowych. Nalezy jednak stwierdzi¢, ze istniejg
nie tylko polskie inicjatywy, ktore wspierajag dzialania dotyczace pomocy ofiarom wypad-
kéw drogowych. Sg one inicjowane z poziomu europejskiego, ale takze ze Swiatowego.
Warto wskazaé inicjatywe, ktora jest realizowana na podstawie rezolucji Zgromadzenia
Ogdlnego Rady ONZ. W 2005 roku panstwa cztonkowskie zostaly poproszone o realiza-
cje Swiatowego Dnia Pamieci Ofiar Wypadkéw Drogowych. Chodzi o uczczenie pamieci
o tych, ktérzy zgineli w wypadkach. Mowa jest rowniez o wysitkach terapeutycznych
i pomocy ofiarom wypadkéw drogowych iich rodzinom. Moéwi sie takze, ze tej pomocy
potrzebujg réwniez pracownicy stuzb, ktorzy uczestnicza w akcjach ratunkowych i likwi-
duja czesciowo konsekwencje wypadkow drogowych. Dlatego tez Swiatowy Dzien Pamieci
o Ofiarach Wypadkéw Drogowych realizowany jest co roku w trzecig niedziele listopada.
Jego centralne obchody organizujemy wspoélnie z partnerami, na podstawie deklaracji
zawartej w 2016 roku przez ministra infrastruktury i innych partneréw zajmujgcych
sie bezpieczenstwem ruchu drogowego, nie tylko lokalnych, ale tez ogdélnokrajowych.
Centralne obchody tego dnia sg co roku organizowane w Zabawie kolo Tarnowa. Jest
to miejsce, w ktorym od wielu lat dokonuje sie wysitku w zakresie organizacji warsz-
tatow terapeutycznych. Przyjezdzaja tam ofiary wypadkéw drogowych iich rodziny,
aby walczy¢ z traumg powypadkows i z syndromem stresu pourazowego, ktory wynika
z sytuacji zyciowej, ktora nastapita na skutek zdarzenia drogowego.
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Od wielu lat dokonujemy wszelkich mozliwych staran, aby rozszerzyc¢ te oferte tera-
peutyczng dla poszkodowanych, aby ogdlnopolskie dzialania w zakresie kompleksowego
leczenia traumy byly wspierane jako dzialania nie tylko zwigzane z realizacjg wskazan
tego obszaru Narodowego Programu Bezpieczenistwa, ale calego filaru ofiary powypad-
kowej.

Zwracamy szczeg6lng uwage na to, ze w 2020 roku organizacja centralnych obchodéw
w Polsce uznana zostala za gtéwny element obchodow europejskich Swiatowego Dnia
Pamieci o Ofiarach Wypadkéw Drogowych. Chodzilo o to, by obchody z okazji 15-lecia
wysitkow na rzecz pomocy ofiarom wypadkow drogowych byly realizowane razem z cen-
tralnymi obchodami w Polsce w celu podkreslenia znaczenia nie tylko pamieci, ale takze
dzialan profilaktycznych i edukacyjnych w zakresie walki o poprawe bezpieczenstwa
ruchu drogowego.

W ramach tych dzialan realizowaliSmy wiele elementow edukacyjnych. Jednym
z nich bylto zorganizowanie wystawy, ktéra ma na celu pokazanie ponad 25 lat wysit-
kéw na rzecz organizacji pomocy powypadkowej. Chodzi o pokazanie waznoSci tego dnia
dla dziatan edukacyjnych i profilaktycznych, ale przede wszystkim zwroécenia uwagi,
ze filar opieki powypadkowej jest tak samo wazny jak inne, jak budowa drog, nadzér nad
ruchem drogowym czy realizacja zadan stricte edukacyjnych. Obszar opieki powypad-
kowej i ratownictwa jest tak samo wazny, jak reszta dzialan zmierzajacych do poprawy
bezpieczenstwa ruchu drogowego. Takze dzialania zwigzane z przedstawieniem losow
ofiar wypadkoéw drogowych majg ogromne znaczenie jako element profilaktyki. Zorga-
nizowaliSmy wystawe, bo chcieliSmy pokazaé, w jaki sposob te dzialania sg realizowane
w Polsce i na §wiecie. To jest bardzo wazny dzien, ktory pomaga nam w realizacji zadan
wspierajacych terapie rodzin.

Jednym z najwazniejszych wnioskéw pltynacym z tych doSwiadczen Rady jest stwier-
dzenie, ze obecnie w Polsce nie mamy specjalistycznego o§rodka, ktory oferowatby kom-
pleksowg diagnoze traumy, nastepnie terapie dostosowang do indywidualnych potrzeb
pacjenta, zarowno stacjonarna, jak i ambulatoryjna, a po jej zakoniczeniu dalej wspierat
pacjenta w reintegracji spotecznej i zawodowej. Osrodek powinien pomagac¢ w powrocie
tych ludzi do spoteczenstwa i leczeniu traumy powypadkowej oraz stresu pourazowego.
Takiego oSrodka specjalistycznego w Polsce nie ma. W Europie jest tylko jeden taki
os$rodek, ktory zajmuje sie dzialaniami stricte medycznymi. Jest to osrodek w Toledo
w Hiszpanii. Wiecej takich osrodkéw w Europie nie ma. Jezeli chodzi o kwestie leczenia
traumy po katastrofach drogowych, to takiego oSrodka w Polsce nie ma. Przez wiele
lat realizowanych byto wiele inicjatyw w celu wskazania potrzeby zbudowania takiego
osrodka w Polsce. Bylo to podnoszone w 2009 i 2010 roku w trakcie konferencji ,,Ofiary
wypadkow drogowych — nasza wspodlna odpowiedzialnosc”. Jest to wazny element opieki
powypadkowej. Dalej dzialamy w kwestii budowy specjalistycznych osrodkéw z tym
zwigzanych. Caly czas pozostaje to nadal postulatem do zrealizowania.

Powstanie takiego oSrodka, zdaniem Ministerstwa Infrastruktury i Rady, byloby
jednym z elementéw wsparcia budowy systemu pomocy ofiarom wypadkow drogowych
w Polsce. Chodzi o kwestie zwigzane z realizacjg zadan nie tylko w obszarze pomocy
stuzbom ratowniczym i stuzbom nadzoru ruchu drogowego. Taka pomoc psychologiczna
przydalaby sie i innym, np. Stuzbie Wieziennej.

Jednym z naszych zadan jest przeciwdzialanie ciezkosci zdarzen w Polsce, bo z badan
ofiar wypadkéw drogowych, ktore przeprowadzamy patrzac na ekspertyzy, wynika,
ze wiele ofiar wypadkow drogowych jest ofiarami ciezkimi, ktore beda sie borykaé z pro-
blemami prawnymi i rehabilitacyjnymi, ale przede wszystkim z psychologicznymi i psy-
chiatrycznymi. W tym momencie nie mogg one uzyskac pelnego wsparcia i nie wiedzg,
gdzie tego wsparcia szukac. Jak najbardziej popieramy inicjatywe powstania takiego
os$rodka i dgzymy do tego, aby powstal on w Polsce jako jeden z elementow systemu.
Bardzo dziekuje.

Przewodniczacy posel Pawel Olszewski (KO):

Dziekuje serdecznie. Otwieram dyskusje. Pani poset Gill-Pigtek, prosze bardzo.
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Posel Hanna Gill-Pigtek (Polska 2050):

Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, szanowni goScie, chce dopytac przedstawiciela
KRBRD o sposéb obchodéw Swiatowego Dnia Pamieci Ofiar Wypadkow Drogowych.
Pytalam pana ministra o to juz w zeszlym roku, bo ten dzien jest obchodzony w sposéb
wybitnie religijny. Rozumiem, ze w programie obchodéw znajdujg sie wypominki, msza
Swieta, rekolekcje. Dzialania terapeutyczne sa tylko jednym z punktéw programu tego
dnia. To mozna wyczyta¢ w programie, ktory panstwo zamieszczajg na swojej stronie.
Obchody odbywaja sie w sanktuarium blogostawionej Karoliny Kozki.

Zadalam panu ministrowi pytanie, czy dysponuja panstwo statystykami na temat
tego, jakiego wyznania sg ofiary wypadkéw iich rodziny. Pan minister odpowiedzial,
ze nie macie takich statystyk. Rozumiem, ze panstwo zapewniacie wsparcie i terapeu-
tyczne, i duchowe, rowniez osobom, ktore sg bezwyznaniowe lub sg innego wyznania niz
katolickie. Chce zapyta¢ — w jaki sposéb jest to realizowane w czasie obchodéw, poniewaz
sg one, jak wynika z odpowiedzi pana ministra, ktérej udzielit mi w styczniu tego roku,
finansowane z budzetu panstwa na podstawie procedury zaméwien publicznych. Czyli
sg to pienigdze publiczne i wydatki powinny by¢ ponoszone zgodnie z zasadg réwnosci
wyznania. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Cezary Grabarczyk (KO):
Prosze pana sekretarza o odpowiedz.

Dyrektor Sekretariatu KRBRD Konrad Romik:

Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, szanowna pani posel, tak jak bylo powiedziane
w odpowiedzi na interpelacje przekazang pani posel przez pana ministra, policja i inne
organy, ktore zajmuja sie statystyka wypadkow drogowych w Polsce, nie gromadza
danych dotyczacych kwestii, jakiego wyznania byta ofiara wypadku. Wydaje sie nam,
ze nie o to chodzi. Chodzi o to, ze kazdy powinien otrzymaé pomoc psychologiczna,
psychiatryczng. Te obchody réwniez majg wymiar ogélnokrajowy. Kazdy kto potrze-
buje takiej pomocy, te pomoc w tym miejscu otrzyma. Jezeli bedzie potrzebowatl, to pod
wzgledem religijnym réwniez. Natomiast nie jest to kwestia priorytetowa. Priorytetem
jest kwestia realizacji zadania polegajacego na pamieci o ofiarach wypadkéw drogowych.
Przypominam, ze to zadanie jest organizowane zgodnie z rezolucjg Rady ONZ.

Od 15 lat jest organizowane w Polsce i dotychczas nie bylo zadnej informacji,
ze ma to by¢ uzaleznione od kwestii zwigzanych z wyznaniem. To jest kwestia zwig-
zana z brakiem gromadzenia tego typu danych. Ogélnie nie o to chodzi w tym zadaniu.
Dziekuje.

Posel Hanna Gill-Pigtek (Polska 2050):
Dlatego pytam, bo to zadanie realizowane jest w sanktuarium blogostawionej Karo-
liny Kézki, a koszt tego zadania wynosi 109 tys. zt. Miejsce obchodéw moze sugero-
wacé, ze wszystkie uczestniczace w nich osoby sg wyznania katolickiego. Natomiast
wypadki drogowe dotycza tez osob innych wyznan, jak tez tych, ktére sa bezwyznaniowe.
Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Pawel Olszewski (KO):
Dziekuje bardzo. Pani posel Anna Paluch, prosze bardzo.

Posel Anna Paluch (PiS):
Na marginesie, skoro pani poset tak bardzo docieka sprawy wyznania, to prosze zapytac
uczestnikow obchodéw, czy taka forma ich satysfakcjonuje. Skoro przyjezdzaja, to glo-
sujg nogami, czyli ta forma im odpowiada.

Chce tez zapyta¢ w innej kwestii. Inwestuje sie naprawde wiele w poprawe bezpie-
czenstwa ruchu drogowego. Poprawia sie stan drog, zaréwno tych krajowych, jak i zarza-
dzanych przez samorzady. Przypominam, ze na ten cel w roku 2019 poszlo do samo-
rzadéw 4,5 mld, a w roku 2020 bylo to 3,2 mld. W roku 2021 przewidziane jest takze
3,2 mld, co razem daje prawie 11 mld zl.

Skoro rozbudowywana jest sie¢ drog rowerowych, to mysle, ze jest juz czas, aby ten
ruch zacza¢ kanalizowa¢. Mieszkam w terenie odwiedzanym przez rowerzystow, gdzie
powstalo wiele drog i §ciezek rowerowych. Obserwuje takie zjawisko: jest Sciezka rowe-
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rowa, a rowerzySci jadg bezstresowo jezdnig asfaltowg przeznaczong gtéwnie dla samo-
chodéw, poniewaz Sciezka rowerowa ma zly profil. Niewygodnie im sie jedzie Sciezka,
wiec sung asfaltem, zamiast korzystac ze Sciezki. Uwazam, ze powinien by¢ wprowa-
dzony przepis, ktory zobowigzywaltby rowerzystow do korzystania ze $ciezki roweroweyj,
jezeli taka §ciezka juz jest. Po to sie buduje infrastrukture, po to sie podkresla w kon-
kluzjach raportoéw o stanie bezpieczenstwa drogowego, ze jest separacja poszczegolnych
uczestnikow ruchu. Piesi chodnikiem, rowerzysci swoja $ciezkg, a samochody swojg jezd-
nia. Wypadaloby te separacje poszczegblnych uczestnikéw ruchu wspoméce przepisami,
bo jest to bardzo czeste zjawisko, ktore utrudnia ruch i powoduje korki.

Kolejna kwestia dotyczaca rowerzystow. Liczba rowerzystow jezdzacych bez jakich-
kolwiek §wiatet po zmroku i to jadgcych jezdnig, jest naprawde ogromna. Jest to wielkie
zagrozenie dla bezpieczenstwa ruchu. Czytamy we wszystkich raportach, ze piesii rowe-
rzySci stanowig 40% ofiar wypadkow. GdybySmy te kwestie uporzadkowali przepisami,
to moze doprowadziliby$my do jakiego§ zauwazalnego zmniejszenia liczby ofiar $mier-
telnych. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Pawel Olszewski (KO):

Dziekuje bardzo. Gwoli wyjaSnienia, przepisy odnosnie do koniecznoSci poruszania sie
po Sciezkach rowerowych istniejg. Gorzej jest z ich stosowaniem.
Poset Cezary Grabarczyk, bardzo prosze.

Posel Cezary Grabarczyk (KO):

Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, szanowni panstwo, gdy chodzi o pomoc, jakiej
udzielamy ofiarom wypadkow, to zaczyna sie akcja tuz po zgloszeniu faktu. Czas dotarcia
na miejsce wypadku odgrywa kolosalng role. Czesto od tempa dotarcia zalezy, czy skutki
beda najbardziej tragiczne czy uda sie uratowac uczestnika zdarzenia. Duzg role w tym
zakresie odgrywa projekt ,,Droga dojazdu do miejsca zdarzenia”. Ma to szczegdlne zna-
czenie wowczas, gdy projektujemy drogi w miejscach intensywnego ruchu. Tak jest, gdy
chodzi o odcinki stanowigce obwodnice wielkich miast.

Chce przywolac przyktad drogi ekspresowej S14. To tzw. zachodnia obwodnica Pabia-
nic, Lodzi i Zgierza. Ta droga byla zaprojektowana z wieloma wezlami, ktore gwaranto-
waly szybkie dotarcia w razie wypadku na miejsce zdarzenia. Po pierwszym uniewaznie-
niu przetargu podjeto decyzje o likwidacji dwoch wezlow i ograniczeniu jednego wezla.
Podniosta sie ogromna wrzawa i udalo sie jeden z weztéw przywrécic do projektu, nie-
stety w relacji, ktora nie gwarantuje szybkosci dojazdu ekip ratowniczych na miejsce
zdarzenia. Przede wszystkim jednak nie gwarantuje szybkiego dowiezienia do najblizej
polozonych szpitali. Zjazd zostal zaprojektowany tylko w kierunku Aleksandrowa ¥.6dz-
kiego, na terenie ktorego nie znajduje sie zaden szpital. Nie zostala zagwarantowana
budowa zjazdu do t.odzi. Liczylem, ze pani wiceminister zdrowia stanie sie sojusznikiem
w apelu o przywrécenie tego wezla na drodze ekspresowej S14. Licze takze, ze Krajowa
Rada Bezpieczenstwa Ruchu Drogowego wesprze te starania. Tak jak mowie, najszyb-
szy dojazd do szpitala zostal zlikwidowany i to decyzja urzedujacego szefa resortu.
Pisalem interpelacje w tej sprawie, zostala potwierdzona decyzja o utrzymaniu tylko
relacji do Aleksandrowa L.odzkiego. To naprawde nie gwarantuje bezpieczenstwa akcji
ratunkowej. Dlatego ponawiam apel i prosze o wsparcie Ministerstwo Zdrowia. Dziekuje
bardzo.

Przewodniczacy posel Pawel Olszewski (KO):

Dziekuje bardzo. Pan przewodniczacy Krol, prosze bardzo.

Posel Piotr Krodl (PiS):

Dziekuje bardzo. Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, szanowni panstwo, przede
wszystkim ciesze sie, ze rozmawiamy o tym temacie. Wydaje sie, ze jezeli chodzi o opieke
powypadkowa dla ofiar wypadkéw drogowych, to jest jeszcze spora przestrzen do zago-
spodarowania.

Chce poruszyc¢ jeden watek po stronie przyczyn, bo wydaje sie, ze tutaj mozemy jesz-
cze co$ zrobi¢. Prosba do MI w tej kwestii. Chcialbym skupié¢ uwage na jednej z przyczyn
wypadkow, bo wydaje mi sie, ze mozemy mie¢ spory wplyw, a ktora caly czas tg przy-
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czyng pozostaje. Mam na mys$li tego typu sytuacje, w ktorej dochodzi do nieszczeScia
do kwadratu. Mam na my§li sytuacje, w ktorej pojazd ulega wypadkowi, ubezpieczy-
ciel stwierdza szkode calkowitg — to sie dzieje najczesciej w przypadku pojazdow, ktore
sg starsze. Co sie w tej sytuacji dzieje? Teoretycznie taki pojazd powinien znikngé
z rynku, natomiast niejednokrotnie te pojazdy sa przez ubezpieczycieli sprzedawane,
nastepnie sg remontowane i wracaja na droge.

Chce zapyta¢. W przypadku pojazdu, ktory ulegt kolizji oczywiste jest, ze on musi
przej$c badanie i wréci¢ do stanu pelnej sprawnos$ci. Natomiast w przypadku pojazdu,
wobec ktorego stwierdzono szkode catkowita, czyli koszty naprawy przekraczaja warto§é
pojazdu, jest on potem odsprzedawany, staje sie towarem na rynku i w dziwnych okolicz-
noSciach na ten rynek wraca. Wydaje sie, ze na ten element mamy wplyw, bo wiemy jakie
pojazdy do ruchu dopuszczamy. Wydaje sie, ze w tym przypadku szczelno$¢ przepisow
i procedur pozostawia mozliwosci oddzialywania na rynek.

Chce zapytac pana sekretarza KRBRD, jak on to widzi? Czy w tym obszarze uszczel-
nienie przepiséw mogloby nastgpi¢? Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Pawel Olszewski (KO):

Dziekuje bardzo. Glos ma pan posel Mirostaw Suchon, prosze bardzo.

Posel Miroslaw Suchon (Polska 2050):

Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, szanowni panstwo, chce zapyta¢ o dwie rze-
czy. Pierwsza to kwestia finansowania pomocy. To sprawa niezwykle wazna. Jest co$
takiego jak Fundusz Sprawiedliwo$ci. Zadaniem tego funduszu jest réwniez pomoc oso-
bom pokrzywdzonym w wyniku wypadkow. Chce zapyta¢, czy ma pan minister dane
dotyczace kwot, ktore z tego funduszu sg kierowane na pomoc dla os6b pokrzywdzo-
nych w wypadkach. To jest oczywiste, ze przy duzej skali tego funduszu ten obszar powi-
nien by¢ mocno doceniony i mocno finansowany. To jest obszar oczywisty. Nie chodzi
mi o ogblng pomoc, np. taka, jakg oferujg centra, ale chce zapytacé, czy jest jaki§ program,
finansowany z tego funduszu, dotyczacy pomocy, konkretnie dedykowany.

Druga sprawa. Czy byl rozwazany, przez ministerstwo lub na poziomie rady taki
pomysl, zeby jaka$ forma relacji z organizacjami pozarzadowymi, dzialajacymi w obsza-
rze pomocy osobom pokrzywdzonym badZz z samymi osobami pokrzywdzonymi, byta
umieszczona w ramach obowigzkowych elementéw w czasie szkolenia kandydatow
na kierowcow. Wydaje sie, ze taka osobista relacja, nawet spotkanie, forma pogadanki,
mialaby duzg site edukacyjna, perswazyjng na mtodych ludzi, ktérzy zaczng za chwile
swoja przygode z udzialem w ruchu drogowym. By¢ moze taka forma ksztaltowania
postawy przyszlego kierowcy mocniej wplywataby na jego Swiadomos¢ juz w trak-
cie ruchu. Swiadomo§¢ tego, z jakimi konsekwencjami Igczy sie nadmierna brawura
i niedostosowanie zachowania do posiadanych umiejetnosci. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Pawel Olszewski (KO):

Dziekuje bardzo. Ostatni glos. Pani posel Maria Kurowska, prosze bardzo.

Posel Maria Kurowska (PiS):
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Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, szanowni panstwo, troche wprowadzil mnie
w temat przedmoéwea pytajac o Fundusz Sprawiedliwoéci. Chce powiedziec, ze spotkalam
sie z rozwigzaniem pewnego problemu powypadkowego na skutek interwencji osrodka
pomocy osobom pokrzywdzonym, ktére to osrodki funkcjonuja w calym kraju i sg finan-
sowane z Funduszu Sprawiedliwosci. Osoby, ktorymi zajmujg sie te osrodki, to sg osoby
pokrzywdzone na skutek réznych zdarzen, czy domowych, czy rodzinnych, czy jakich$
rozbojow. Fundusz pomaga réwniez osobom pokrzywdzonym w wypadkach drogowych.

Sama bylam §wiadkiem takiej interwencji, kiedy rodzina znalazla sie w bardzo dra-
matycznej sytuacji. Dwie dorosle osoby byly w USA, tam ulegly wypadkowi. Maz zginat,
zona ocalata, ale w bardzo marnym stanie, byta potamana itd. Po wszystkich pierwszych
pomocach, ktére tam uzyskala, zostata sprowadzona do kraju. Tutaj znalazla sie pod
opiekg swoich starszych rodzicow, ktérzy w pewnym momencie znalezli sie bez srodkow.
Ona wymagala opieki i rehabilitacji, rowniez pomocy psychologicznej i takze material-
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nej. Trafila w swoim mie§cie do punktu pomocy osobom pokrzywdzonym i dzieki temu
zostala w skuteczny sposéb wsparta.

Fundusz Sprawiedliwo§ci ma takie punkty w calym kraju. Méwie o tym dlatego,
ze gdy kto§ bedzie tego stuchal, to powinien wiedzie¢, ze jezeli bedzie punkt pomocy
osobom pokrzywdzonym, to mozna tam sie zglosi¢. Jezeli jest sie osobom pokrzywdzong
w wypadku, to tez mozna tam uzyskaé¢ pomoc.

Mysle, ze duzym wsparciem, jezeli chodzi o zapobieganie wypadkom czy tez reak-
cji w pierwszym momencie po wypadku, jest wyposazenie bardzo wielu jednostek OSP
w pakiety pierwszej pomocy. Te pakiety pomagajg tym mtodym strazakom, ktérzy nie-
kiedy bardzo szybko znajduja sie na miejscu wypadku, pomagac tym osobom, ktére ule-
gly wypadkowi. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Pawel Olszewski (KO):

Dziekuje bardzo. Prosze pana sekretarza o odpowiedzi.

Dyrektor Sekretariatu KRBRD Konrad Romik:

Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, szanowni panstwo, czeS¢ odpowiedzi przekaze
na piSmie, np. w sprawie zjazdow w Aleksandrowie L.6dzkim, o ktére pytal pan minister
Grabarczyk.

Jezeli chodzi o pytanie pana posta Krola w kwestii szkod catkowitych i powrotu
tego typu samochod6éw na rynek, to kwestig kluczowa jest ocena bieglych i ubezpieczy-
cieli. To oni decyduja, czy jest to pojazd calkowicie zniszczony i wymagajacy usuniecia
z drogi, bo nie daje zadnych mozliwosci naprawy. To jest kwestia oceny przez biegtych
ubezpieczycieli. Wydaje sie tutaj bardzo wazng sprawg odpowiedni system cyfryzacji
i system wymiany informacji o tego typu problemach miedzy systemem ubezpieczycieli
i systemem nadzoru. Na pewno kwestia rozwoju cyfrowego i odpowiednich komponen-
tow informacyjnych beda mialy kluczowe znaczenie, jezeli takie sytuacje maja miejsce.
To tak z punktu widzenia kwestii wzmocnienia nadzoru nad tego rodzaju praktykami.

Co do kwestii finansowania, to w tej chwili nie mam danych na temat Funduszu
Sprawiedliwosci. Pani posel juz przedstawita niektore dzialania, ktore sg realizowane
z tego funduszu. Natomiast mozna potwierdzic, ze wplywy do tego funduszu sg realizo-
wane na podstawie zasgdzen sagdowych dotyczacych nawigzek od sprawcow wypadkow
drogowych, zwigzanych z zado$Cuczynieniem i przekazania wlasSciwych kwot z tytutu
spowodowania wypadku drogowego ze skutkiem Smiertelnym.

Jednocze$nie wskazuje na jeszcze jedng bardzo wazng rzecz. System nawigzek zostal
podniesiony w 2018 roku przez ministra sprawiedliwo$ci jako jeden z elementéw walki
z jazdg pod wptywem alkoholu. Dotyczylo to calego katalogu zwiekszenia restrykeji doty-
czacych spraw takich jak pozbawienie wolnosci do lat 5 za ucieczke przed policjg. To tez
element walki z jazdg po alkoholu. Ten element jest bardzo istotny, ale wplywy pochodzg
tez od sprawcow wypadkéw drogowych. Ja takich danych w tej chwili nie mam, a fun-
dusz jest nadzorowany przez ministra sprawiedliwosci.

Co do kwestii zwigzanych z pewng forma profilaktyki, o ktorej mowit pan poset, czyli
ewentualng mozliwoS$cig przedstawienia w systemie szkolenia kierowcow tego elementu
terapeutycznego, elementu do$wiadczenia czy ewentualnie kwestii zwigzanych z tym,
zeby ostrzec mlodych kierowcéw przed takimi zdarzeniami. Chce pana posta poinfor-
mowac, ze takie dzialania my tez inicjujemy w Polsce. Organizujemy takie akcje, ktore
gromadzg mlodziez w wieku przed wejsciem w system szkolenia. To jest na razie pilo-
taz i rozpoznawanie skutecznosci ksztaltowania zachowan przysztych kierowcoéw. Ludzi,
ktorzy jeszcze nie weszli w system szkolenia i egzaminowania, czyli 14-16-latkow. Takie
inicjatywy edukacyjne wspieramy. Polegamy na tym, ze mlodzi ludzie zgromadzeni
w salach uslyszg informacje nie tylko od stuzb nadzoru nad ruchem drogowym, ratow-
nikoéw, ale réwniez uslysza opowiesci dotyczace tych traumatycznych zdarzen od samych
Sprawcow.

Jedna z takich inicjatyw jest ,,Road show”, czyli gromadzenie mtodych ludzi, ktorzy
shuchaja tego nie tylko od ofiar wypadkéw drogowych, nie tylko od stuzb ratowniczych,
shuzb policyjnych, od stuzb inspekcyjnych, ale réwniez wystuchujg tego, co mowig ludzie,
ktorzy dokonali takich przestepstw i ostrzegajg ich przed takimi sytuacjami, mowia,
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zeby nie szli tg droga, zeby pamietali o tym, ze konsekwencje takiego dzialania sg na cale
zycie. Takie spotkania w Polsce sg coraz czeSciej.

Jeszcze za wezeSnie na wnioski, poniewaz jeszcze nie dzieje sie to w takiej skali, aby-
$my mogli powiedzieé¢, ze ma to bezposrednie przelozenie. To tez wymaga, panie posle,
analizy zmian w systemie szkolenia i egzaminowania kierowcow. Te inicjatywy minister
Rafal Weber przedstawial ostatnio na posiedzeniu Komisji Infrastruktury. Tam réw-
niez mieliSmy do czynienia z propozycja wzmocnienia wychowania komunikacyjnego
w systemie powszechnej edukacji. To jest jeden z tych elementow, ktory jest brany pod
uwage przy realizacji zmian w systemie szkolenia i egzaminowania kierowcow. Jest
to niezmiernie wazne, bo widzimy, co sie dzieje na polskich drogach. Widzialem takich
mlodych ludzi, ale tak naprawde nie sg oni przyczynkiem problemow ostatnich lat. Przez
cale zycie ksztaltowane sg pewne negatywne nawyki i zachowania, ktore pozniej powo-
duja, ze mamy wielki problem z wypadkowoscig i SmiertelnoScia w wypadkach drogo-
wych os6b w wieku 18-24 lat.

Zastanawiamy sie nad zmiang systemu szkolenia i egzaminowania, jako podstawo-
wego systemu, ale problem tkwi glebiej, jest on ukryty w systemie powszechnej edukacji.
Robimy wszystko, zeby system powszechnej edukacji wspieral wychowanie komunika-
cyjne. Jezeli to sie uda, to bedziemy mogli powiedzie¢, ze mamy pewne ramy wspierania
sytemu ksztaltowania postaw i zachowan od przedszkola do szkoty Sredniej, czyli wtedy,
kiedy system szkolenia i egzaminowania wchodzi w gre.

Przed nami kolejne wyzwanie, chodzi o ludzi w wieku 65-75 lat, ktérzy coraz czesciej
sg ofiarami wypadkéw drogowych, nie tylko jako kierujacy, ale rowniez jako rowerzySci
i piesi. Ten problem narasta. Mowimy o tym w raporcie, ze za kilka lat wiekszo§¢ wypad-
kéw drogowych bedzie dotyczyla obszaru demograficznego 60+. To jest kolejny problem,
z ktérym powinniSmy sie zmierzy¢.

Przewodniczacy posel Pawel Olszewski (KO):
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Dziekuje panstwu. Nie stysze wiecej glosow. Zamykam posiedzenie Komisji Infrastruk-
tury.




