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Komisja Zdrowia, obradujgca pod przewodnictwem posta Bartosza Artukowicza
(PO), przewodniczgcego Komisji, zrealizowata nastepujgcy porzadek dzienny:

— rozpatrzenie rzagdowych dokumentéw:
— Sprawozdanie dotyczace przestrzegania praw pacjenta na terytorium Rze-
czypospolitej Polskiej, obejmujgce okres od dnia 1 stycznia 2015 r. do dnia
31 grudnia 2015 r. (druk nr 776),
— Sprawozdanie dotyczace przestrzegania praw pacjenta na terytorium Rze-
czypospolitej Polskiej, obejmujgce okres od dnia 1 stycznia 2016 r. do dnia
31 grudnia 2016 r. (druk nr 1801),

— rozpatrzenie wniosku o skierowanie do Podkomisji statej do spraw orga-
nizacji ochrony zdrowia i innowacyjnosci w medycynie rzadowego projektu
ustawy o podstawowej opiece zdrowotnej (druki nr 1813 i 1813-A).

W posiedzeniu udzial wzieli: Zbigniew Krol podsekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia wraz
ze wspotpracownikami, Grzegorz Blazewicz zastgpca rzecznika praw pacjenta wraz ze wspotpracow-
nikami, Malgorzata Andrukiewicz-Rynkowska starszy specjalista w Departamencie Spraw Swiad-
czeniobiorcow Narodowego Funduszu Zdrowia, Tomasz Fijolek starszy specjalista w Departamencie
Wojskowej Stuzby Zdrowia Ministerstwa Obrony Narodowej, Ewa Janiuk wiceprezes Naczelnej Rady
Pielegniarek i Poloznych ze wspélpracownikiem, Danuta Mitkowska-Mendrek czlonek Zarzadu Kra-
jowego Ogolnopolskiego Zwigzku Zawodowego Lekarzy ze wspoélpracownikiem, Maciej Niezabitow-
ski prawnik w Krajowej Izbie Diagnostow Laboratoryjnych, Wioletta Witkowska prawnik w Naczel-
nej Izbie Lekarskiej, Wojciech Wisniewski rzecznik Fundacji Onkologicznej ALIVIA oraz Mateusz
Moksik asystent przewodniczgcego Komisji,.

W posiedzeniu udzial wzieli pracownicy Kancelarii Sejmu: Monika Zolnierowicz-Kasprzyk, Malgorzata
Siedlecka-Nowak - z sekretariatu Komisji w Biurze Komisji Sejmowych; Robert Durlik oraz Aleksan-
dra Wolna-Bek - legislatorzy z Biura Legislacyjnego.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Otwieram posiedzenie Komisji Zdrowia. Stwierdzam kworum. Porzadek dzisiejszego
posiedzenia przewiduje rozpatrzenie Sprawozdania dotyczacego przestrzegania praw
pacjenta na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, obejmujgcego okres od dnia 1 stycznia
2015 r. do dnia 31 grudnia 2015 r., druk nr 776 i dokumentu méwigcego o tym samym
zakresie materiatu, ale obejmujgcego okres 2016 r., druk nr 1801. Przedstawia rzecz-
nik praw pacjenta. Pkt 2 — rozpatrzenie wniosku o skierowanie do Podkomisji statej
do spraw organizacji ochrony zdrowia i innowacyjnosci w medycynie rzgdowego projektu
ustawy o podstawowej opiece zdrowotnej, druki nr 1813 i 1813-A.

Czy sg uwagi do porzadku obrad? Nie widze zgloszen. Porzadek obrad uznaje za przyjety.

Przystepujemy do realizacji pierwszego punktu porzadku dziennego. Proponuje, aby-
Smy pkt 11 2 potgczyli w jednej informacji. Nie slysze sprzeciwu. Czy panstwo stuchaja
tego, co mowie? Pytam, czy jest sprzeciw w sprawie polaczenia pierwszego i drugiego
punktu w jeden punkt? Nie ma. Dziekuje. Tak proponuje, zeby bylo tatwie;j.

Marszatek Sejmu, po zasiegnieciu opinii Prezydium Sejmu, w dniu 22 lipca 2016 r.,
skierowal do Komisji Zdrowia rzgdowy dokument, ktéry wymienitem wczeéniej — spra-
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wozdania dotyczace lat 2015 i 2016, numery drukow wymienitem — w celu rozpatrzenia
i przygotowania sprawozdania. Na koniec posiedzenia na temat dokumentéw zawartych
w drukach nr 776 i 1801 Komisja bedzie musiala podjac decyzje o ich przyjeciu lub odrzu-
ceniu oraz wybra¢ posta sprawozdawce, ktory przedstawi sprawozdanie Komisji. MySle,
ze bedziemy glosowaé w przypadku zgloszenia sprzeciwu. Na razie kart nie szykujemy.
Oddaje glos przedstawicielowi Rzecznika Praw Pacjenta, ktory poinformowal mnie
o zastepstwie pani rzecznik, ktéra przebywa na dtugotrwalym zwolnieniu lekarskim. Bar-
dzo prosze, panie rzeczniku. Prosimy o dyscypline czasowg i w miare sprawne, punktowe
przedstawienie sprawozdan, dlatego, ze postowie zapoznali sie z materialem pisemnym.

Zastepca rzecznika praw pacjenta Grzegorz Blazewicz:

Witam panstwa bardzo serdecznie. Grzegorz Blazewicz, zastepca rzecznika praw
pacjenta... Panie przewodniczacy, szanowni panstwo, mam przyjemno§¢ przedstawic
sprawozdania dotyczgce przestrzegania praw pacjenta na terytorium Rzeczypospolitej
Polskiej w latach 2015 i 2016. Rzecznik Praw Pacjenta jest centralnym organem admi-
nistracji rzadowej wlasciwym w sprawach ochrony praw pacjentéow. Rzecznik wykonuje
swoje zadania przy pomocy Biura Rzecznika Praw Pacjenta. Ustawa z dnia 6 listopada
2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta weszla w zycie 5 czerwca 2009 r.
ijuz ponad 8 lat obowigzuje w polskim systemie prawnym jako pierwszy akt prawny,
ktorego gldéwng materig regulacji jest zagadnienie praw pacjenta.

Prawa pacjenta wpisujg sie w realizacje konstytucyjnego prawa do ochrony zdrowia,
zawartego w art. 68 Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej, a ich celem jest zapewnie-
nie pacjentowi maksymalnego bezpieczenstwa i komfortu w procesie leczenia. Prawa te
przystuguja kazdemu pacjentowi, niezaleznie od tego, czy leczenie odbywa sie w ramach
srodkow publicznych czy w systemie komercyjnym.

Zdaje sobie sprawe z tego, ze wnioski zawarte w referowanych sprawozdaniach
sg trudne do zaakceptowania. Mianowicie, przestrzeganie praw pacjenta na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej w latach 2015 i 2016 bylo dalece niezadowalajace, w szczegol-
nosci w 2015 r., gdy do RPP wplyneto 71 tys. réznego rodzaju zgloszen, sygnatéw spraw
i zapytan. Byla to wartos¢ najwyzsza od czasu powolania instytucji RPP. W ocenie Rzecz-
nika, Swiadczy to z jednej strony o stale rosnacej §wiadomosci obywateli w zakresie praw
pacjenta, za$ z drugiej, o niezadowalajacym poziomie poszanowania tych praw, co oczy-
wiScie wpisuje sie w przedstawiong ocene.

0d 2015 r. nasilily sie takze ataki na samg instytucje RPP, co bylo spowodowane
podejmowaniem przez Rzecznika bezkompromisowych, jednakze zgodnych z prawem
dziatan wobec podmiotow leczniczych. Jak sie wydaje, zapewnienie maksymalnej nieza-
lezno$ci Rzecznika, bedacego obiektywnym wsparciem i skutecznym narzedziem Pre-
zesa Rady Ministréw, jest niezbedne do realizacji szeroko pojetego interesu pacjentow
oraz zachowania rownowagi miedzy uczestnikami systemu.

Do gtéwnych czynnikéw wplywajacych na przedstawiong ocene przestrzegania
praw pacjenta nalezy niezmiennie od lat stopien finansowania stuzby zdrowia, cho¢ —
na co chciatbym zwrdci¢ panstwa uwage — ograniczone $rodki finansowe nie sg domeng
wylgcznie systemu ochrony zdrowia i nie mozna nimi uzasadniaé, ttumaczy¢ i uspra-
wiedliwia¢ niewystarczajgcego poziomu przestrzegania praw pacjenta, na ktory wplyw
maja takze czynniki pozafinansowe. Zaliczy¢ do nich nalezy, miedzy innymi, zarzadza-
nie, organizacje udzielania §wiadczen zdrowotnych w podmiotach leczniczych, podejscie
0sob wykonujgcych zawoéd medyczny do osoby pacjenta oraz niestosowanie sie przez
podmioty lecznicze do przepisow prawa.

Poprawa przestrzegania praw pacjenta nie moze odby¢ sie bez dialogu i wspélpracy
wszystkich podmiotéw zaangazowanych w szeroko rozumiang ochrone zdrowia. Dotyczy
to zaréwno organéw administracji publicznej, jak i samorzadéw zawodéw medycznych.
Do szerszej wspolpracy nalezy takze zaangazowac organizacje pozarzadowe i spoteczne.
W 2015 r. RPP potozyl nacisk na wiaczenie do dyskusji o stanie stuzby zdrowia kolejnych
interesariuszy. Efektem tego jest faktyczna wspélpraca RPP z przedstawicielami orga-
nizacji pozarzadowych dzialajacych na rzecz pacjentow.
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Pamietajmy, ze calkowite wyeliminowanie ryzyka zwigzanego z udzielaniem $wiad-
czen zdrowotnych jest niemozliwe. Wsp6lng praca powinniSmy jednak dazy¢ do maksy-
malnego ograniczenia niekorzystnych nastepstw interwencji medycznych. Nie wolno
nam takze zapomina¢, ze zgodnie z definicjg slownikows ,,sluzba”, a w tym wypadku
»stuzba zdrowia”, to praca na rzecz okre§lonych spoleczno$ci, wykonywana z pel-
nym poswieceniem. PowinniSmy jednak zrobi¢ wszystko, zeby nie dopusci¢ do tego,
by ta sluzba ewoluowala w kierunku czysto komercyjnym. Dlatego tez nalezy czynié
usilne starania, by zachowac jej etos i wartoSci.

W sprawozdaniu, zaré6wno za rok 2015, jak i za rok 2016, przedstawiono stopien
przestrzegania poszczegélnych praw pacjenta. W 2015 r. jako nieprzestrzegane w stop-
niu wysokim oceniono prawo pacjenta do dokumentacji medycznej oraz prawo pacjenta
do $wiadczen zdrowotnych. Rzecznik podejmowal wiele dziatan w ramach przystuguja-
cych mu kompetencji, zmierzajacych do poprawy przestrzegania wyzej wskazanych praw
pacjenta, ktérych skutecznosé bedzie mozna ocenié w perspektywie kilku lat. Inicjatywy
koncentrowaly sie na obszarach: dostepu do §wiadczen opieki zdrowotnej; problemu nie-
dofinansowania §wiadczen zdrowotnych w okreslonych zakresach; niewystarczajacej
liczby lekarzy specjalistow, pielegniarek i poloznych; opracowania standardéw w nie-
ktoérych dziedzinach medycznych; uregulowania na poziomie aktéw prawa powszechnie
obowigzujacego kwestii wyzywienia pacjentow w szpitalach; dostepu pacjentéw do doku-
mentacji medycznej, w tym oplat zwigzanych z udostepnieniem tej dokumentacji; pro-
wadzenia dokumentacji medycznej. W 2015 r. obserwowaliSmy wzrost przestrzegania
prawa pacjenta do informacji o stanie zdrowia i wyrazenia zgody na udzielenie §wiad-
czen zdrowotnych, na ktére Rzecznik potozyl nacisk w podsumowaniu i rekomendacjach
sprawozdania z przestrzegania praw pacjenta za 2014 r.

Do praw pacjenta nieprzestrzeganych w stopniu wysokim w 2015 r. nalezy zaliczy¢
prawo pacjenta do dokumentacji medycznej — na pierwszym miejscu — oraz, na drugim
miejscu, prawo pacjenta do Swiadczen zdrowotnych. Do praw pacjenta nieprzestrzega-
nych w stopniu §rednim, a wiec od 5% do 256% stwierdzonych naruszen praw pacjenta
w stosunku do wszystkich naruszen, naleza: prawo pacjenta do informacji; prawo
pacjenta do wyrazenia zgody na udzielenie §wiadczen zdrowotnych oraz prawo pacjenta
do poszanowania intymnosci i godnoSci. Jezeli chodzi o prawa pacjenta przestrzegane
zgodnie z zasada, nalezy wymienic 5 praw: prawo pacjenta do tajemnicy informacji zwia-
zanych z pacjentem; prawo do zglaszania niepozgdanych dziatan produktow leczniczych;
prawo pacjenta do opieki duszpasterskiej, prawo pacjenta do przechowywania rzeczy
wartoSciowych w depozycie oraz prawo pacjenta do poszanowania zycia prywatnego
i rodzinnego.

Szczegélnie krytycznie nalezy ocenié realizacje prawa pacjenta do Swiadczen zdro-
wotnych. Gléwnym problemem — analogicznie jak w latach poprzednich - jest zbyt dtugi
okres oczekiwania na udzielenie §wiadczen zdrowotnych. Wplyw na to majg, miedzy
innymi, niski poziom finansowania $wiadczen opieki zdrowotnej oraz niewystarczajaca
liczba lekarzy specjalistow. W 2015 r. Rzecznik aktywnie korzystal tez z mozliwosci zada-
nia wszczecia postepowania lub brania udziatu na prawach przystugujacych prokurato-
rowi w toczacym sie juz postepowaniu cywilnym dotyczgcym naruszenia praw pacjenta.
Na dzien 31 grudnia 2015 r. Rzecznik uczestniczyl w 11 sprawach tego typu, co stanowi
wzrost o 8 spraw w stosunku do roku 2014 i §wiadczy o zintensyfikowaniu wykorzysta-
nia tego narzedzia przez Rzecznika. Wskaze przykladowe dziedziny medycyny, ktorych
dotycza te sprawy, w ktorych Rzecznik wystepuje na prawach prokuratora. Generalnie
kroluje ginekologia i poloznictwo, nastepnie onkologia oraz ortopedia.

Rzecznik, zauwazajac spoleczng potrzebe wsparcia obywateli w zakresie zastepstwa
procesowego, zintensyfikowal swoje dzialania w obszarze omawianego uprawnienia.
W celu optymalizacji wykorzystania przedmiotowego narzedzia, w akcie wewnetrznym
uregulowano procedure rozpatrywania tego typu spraw odwolujaca sie do kryteriow
ochrony praworzgdnoSci, praw obywateli oraz interesu spolecznego.

Rowniez ocene przestrzegania praw pacjenta na terytorium Rzeczypospolitej Pol-
skiej w 2016 r., oparto na analizie stwierdzonych naruszen praw pacjenta, uzupelnionej
zidentyfikowanymi obszarami zagrozen przestrzegania tych praw i dzialaniami RPP
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podejmowanymi w tym zakresie. Przed przedstawieniem oceny za 2016 r., chcialbym
zwroci¢ panstwa uwage na pozytywne wnioski plynace z analizy zgloszen i sygnatow
ze strony pacjentow. Za pozytywng zmiane w systemie stuzby zdrowia pacjenci uwazaja,
miedzy innymi, wprowadzenie bezptatnych lekow dla senioréw, tak zwany program 75+.
Od dnia wejscia w zycie pakietu onkologicznego spada réwniez liczba sygnatéw dotycza-
cych dostepu do §wiadczen onkologicznych, w szczegolnosci diagnostycznych. Wreszcie,
2016 . byt okresem wzmozonej dyskusji na temat reformy stuzby zdrowia. Minister
zdrowia podjal prace nad rzagdowymi projektami dotyczacymi, miedzy innymi, nowego
modelu podstawowej opieki zdrowotne] czy tez systemu podstawowego szpitalnego
zabezpieczenia $wiadczen opieki zdrowotnej, tak zwanej sieci szpitali. Nie ulega wat-
pliwosci, ze zmiany w stuzbie zdrowia sg oczekiwane przez obywateli, ktérzy z nadzieja
spogladajg w przysztosc.

Przechodzac do przedstawienia oceny przestrzegania praw pacjenta w 2016 r. nalezy
uznaé, ze prawa te nie byly przestrzegane w stopniu satysfakcjonujacym. Dotyczy
to gléwnie praw pacjenta do Swiadczen zdrowotnych i do dokumentacji medyczne;j,
ktore juz kolejny rok byly naruszane najczesciej. W zakresie pierwszego z wymienio-
nych praw, nalezy zwroci¢ uwage na niewystarczajacy dostep do okreslonych §wiadczen
zdrowotnych, na co oczywiscie ma wplyw wiele czynnikéw. Jesli chodzi o prawo pacjenta
do dokumentacji medycznej, najwieksze zastrzezenie budzilo sprzeczne z przepisami
prawa postepowanie podmiotéw udzielajacych $wiadczen zdrowotnych. Uchybienia
w tym obszarze dotyczg najczeSciej prowadzenia dokumentacji medycznej oraz jej udo-
stepniania podmiotom uprawnionym. Poniewaz jednak w tym zakresie, w kwietniu bie-
zacego roku, zmienily sie przepisy, mamy nadzieje, ze realizacja tych unormowan bedzie
lepsza, korzystniejsza dla pacjentow.

Rok 2016 byl okresem wytezonej pracy RPP jako organu wlaSciwego w sprawach
ochrony praw pacjenta. Do Biura Rzecznika Praw Pacjenta wpltynelo niemal 69 tys. roz-
nego rodzaju zgloszen, sygnaléw i zapytan, jednakze, ponad 2 tys. mniej niz w rekordo-
wym roku 2015. RPP prowadzil postepowania wyjasniajace w sprawach indywidualnych
oraz postepowania w sprawach praktyk naruszajacych zbiorowe prawa pacjentow. Jesli
chodzi o te drugie, na uwage zastuguje fakt, ze w 2016 r. do sadéw administracyjnych
zostalo zaskarzonych 13 decyzji RPP z 51 wszystkich wydanych w roku sprawozdaw-
czym. Jednak zadna nie zostala prawomocnie zakwestionowana przez sgdy administra-
cyjne, co $wiadcezy o ich prawidlowoSci i legalno$ci.

RPP realizowal rowniez inne zadania ustawowe, ktorych celem bylo bezposrednie
oddzialywanie na system stuzby zdrowia. Wedlug RPP, istotng role w dyskusji na temat
ochrony praw pacjentéw odgrywajg organizacje pozarzadowe dzialajace na rzecz pacjen-
tow, ktorych glos w tej dyskusji powinien by¢ styszalny. W 2016 r. RPP kontynuowat
wspolprace z wyzej wskazanymi organizacjami, miedzy innymi, zostal partnerem w pro-
jekcie ,,Obywatele dla zdrowia”. Rzecznik w 2016 r. koncentrowat sie, miedzy innymi, na:
dostepie do §wiadczen opieki zdrowotnej; bezpieczenstwie pacjentéw; opiece medycznej
sprawowanej nad dzie¢mi, osobami starszymi i osobami z zaburzeniami psychicznymi;
warunkach pracy personelu medycznego; prowadzeniu dokumentacji medycznej; prawie
przedstawicieli ustawowych do dostepu do dokumentacji medycznej dzieci; wyzywieniu
pacjentéw w podmiotach leczniczych.

Jezeli chodzi o prawa pacjenta nieprzestrzegane w 2016 r. w stopniu wysokim, mamy
do czynienia z tymi samymi dwoma prawami co w roku wczesniejszym, jednakze zmie-
nila sie kolejnoé¢. Na pierwsze miejsce wysunelo sie prawo pacjenta do Swiadczen zdro-
wotnych, a na drugie miejsce, prawo pacjenta do dokumentacji medyczne;.

Jezeli chodzi o prawa pacjenta nieprzestrzegane w stopniu §rednim w 2016 r., nalezy
wymienic¢ prawo pacjenta do informacji o jego stanie zdrowia i prawo pacjenta do wyra-
zenia zgody na udzielenie §wiadczen zdrowotnych. Chciatbym zwraoci¢ uwage na to, ze te
dwa prawa sg ze sobg Sci§le powigzane. Najpierw pacjent musi mie¢ pelng informacje
0 jego stanie zdrowia, proponowanych metodach diagnostycznych i leczniczych, aby
moégl wyrazi¢ w pelni §wiadoma zgode na udzielenie $wiadczenia zdrowotnego. Trzecim
prawem nieprzestrzeganym w stopniu $rednim jest prawo pacjenta do poszanowania
intymnosci i godnoSci.
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Prawa pacjenta przestrzegane w ubiegtym roku zgodnie z zasada, to: prawo pacjenta
do tajemnicy informacji zwigzanych z pacjentem; prawo pacjenta do przechowywania
rzeczy warto$ciowych w depozycie oraz prawo pacjenta do poszanowania zycia prywat-
nego i rodzinnego. DodaliSmy réwniez w roku 2016 — bo byla taka mozliwo$c¢ — prawa
pacjenta przestrzegane w 100-procentach, a wiec takie, w przypadku ktérych w ciggu
calego roku nie stwierdziliémy ani jednego naruszenia. Dotyczy to prawa pacjenta
do zglaszania niepozadanych dziatan produktéw leczniczych oraz prawo pacjenta
do opieki duszpasterskiej. Podobnie jak w latach ubiegtych, w 2016 r. prawami pacjenta
nieprzestrzeganymi w stopniu wysokim byly prawo pacjenta do $wiadczen zdrowotnych
oraz prawo pacjenta do dokumentacji medyczne;.

Jesli za$§ chodzi o dane dotyczgce praw pacjenta nieprzestrzeganych w stopniu éred-
nim oraz praw pacjenta przestrzeganych zgodnie z zasada, obserwujemy sytuacje ana-
logiczng jak w 2015 r. Za przestrzegane prawa pacjenta nalezy uznaé prawo pacjenta
do zglaszania niepozadanych dzialan produktéw leczniczych oraz prawo pacjenta
do opieki duszpasterskiej, o czym bylo przed chwilg.

Pojawily sie takze optymistyczne akcenty. W 2016 r. po raz pierwszy o 9 punktéw
procentowych zmniejszyla sie liczba potwierdzonych naruszen praw pacjenta, co wska-
zuje na poprawe przestrzegania praw pacjenta w porownaniu z rokiem poprzednim. Jak
moéwilem, 2015 byl rokiem krytycznym. W szczegolnosci poprawie uleglo przestrzeganie
praw pacjenta do informacji i wyrazenia zgody na udzielenie §wiadczen zdrowotnych.
Jak wspomnialem, sg to dwa prawa SciSle ze sobg powigzane. Nie jest to jednak zmiana,
ktora rzutowalaby na ocene ogélng przestrzegania praw pacjenta na terytorium RP.

W okresie objetym sprawozdaniem, Rzecznik aktywnie korzystal z mozliwoéci zgda-
nia wszczecia postepowania lub brania udziatu na prawach przystugujacych prokurato-
rowi w toczacym sie juz postepowaniu cywilnym dotyczacym naruszenia praw pacjenta.
W roku sprawozdawczym 2016 Rzecznik podjat 10 kolejnych spraw tego rodzaju. W sumie
prowadzit ich 21. W 11 sprawach wniost powddztwo, w 10 przylaczy! sie do toczacego
sie juz postepowania. W latach 2015-2016 Rzecznik zintensyfikowal dziatania w przed-
miotowym obszarze.

Jezeli chodzi o dziedziny medycyny, ktorych dotycza prowadzone postepowania
cywilne, to w dalszym ciggu najwiecej jest ginekologii i potoznictwa. Obecne sg rowniez
anestezjologia i intensywna terapia, ortopedia i chirurgia.

Szanowni panstwo, orzecznictwo w sprawach praktyk naruszajacych zbiorowe prawa
pacjentéw. System ochrony praw pacjenta jest ksztaltowany takze przez orzecznictwo
sadow administracyjnych, ktére rozpoznajg skargi podmiotéw udzielajgcych $wiadczen
zdrowotnych na decyzje Rzecznika w przedmiocie uznania praktyk za naruszajace zbio-
rowe prawa pacjentow. Rzecznik, jako organ administracji publicznej, ma obowigzek
dziala¢ na podstawie i w granicach prawa. Warto zasygnalizowaé, ze w sprawach prak-
tyk naruszajacych zbiorowe prawa pacjentow Rzecznik wydal 52 decyzje, 13 decyzji
zostalo zaskarzonych do sgdow administracyjnych. Zadna z nich nie zostata prawomoc-
nie zakwestionowana przez sagdy administracyjne.

Najwazniejsze sukcesy RPP — a tak naprawde pacjentéw — w postepowaniu sgdo-
wo-administracyjnym w 2015 r. Korzystne rozstrzygniecia wojewodzkiego sgdu admi-
nistracyjnego w sprawach dotyczacych protestu lekarzy ze stycznia 2015 r. — tu cho-
dzito o zamykanie przychodni i brak dostepu do dokumentacji medycznej. Wszystkie
te sprawy zostaly wygrane przed wojewodzkim sgdem administracyjnym i Naczelnym
Sadem Administracyjnym. Brak uprawnienia podmiotu leczniczego do pobierania optaty
za udostepnienie kopii dokumentacji medycznej poSwiadczonej za zgodno$¢ z orygina-
tem w wysokoSci jak za odpis — rowniez byly takie praktyki w podmiotach leczniczych.
Ostatecznie potwierdzilismy niedopuszczalno§é monitoringu wizyjnego w podmiotach
leczniczych, w miejscach, w ktorych udzielane sg §wiadczenia zdrowotne. Najwazniejsze
sukcesy RPP...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

i.p.

Panie rzeczniku, bardzo kiuje mnie w uszy to stwierdzenie ,,sukcesy RPP”.




PELNY ZAPIS PRZEBIEGU POSIEDZENIA:
Komisyi Zorowia (NR 90)

Zastepca rzecznika praw pacjenta Grzegorz Blazewicz:
Panie ministrze, panie przewodniczacy, w bezpo§redniej bliskosci tego sformulowania
dodatem ,sukcesy pacjenta”...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Tak bedzie lepiej.

Zastepca rzecznika praw pacjenta Grzegorz Blazewicz:

...bo kazdy sukces RPP jest sukcesem polskich pacjentow. Najwazniejsze sukcesy RPP
i samych pacjentéw w postepowaniu sgdowo-administracyjnym w 2016 r. Dostep pacjen-
tow do oryginaléw dokumentacji medycznej zostal ostatecznie potwierdzony, w mysl
stanowiska samorzgdu zawodowego lekarzy. Niedopuszczalnos$c zapisow w regulami-
nach organizacyjnych podmiotéw leczniczych lub w innych aktach wewnetrznych, ktore
nakladajg dodatkowe obowigzki na pacjentéw, w celu realizacji ich praw — na przyklad,
forma pisemna wniosku o udostepnienie dokumentacji medycznej lub forma notarialna
upowaznienia do dostepu do dokumentacji medycznej jest niewlasciwa. Potwierdzenie,
iz za bezpieczenstwo danych zawartych w dokumentacji medycznej odpowiada podmiot
udzielajacy §wiadczen zdrowotnych, nawet w sytuacji, kiedy wlasciciel lokalu, w ktorym
znajduje sie siedziba tego podmiotu, wypowiedzial umowe najmu.

Odno$nie do dzialan systemowych w 2015 r., w tym okresie Rzecznik zintensyfikowal
réwniez dzialania o charakterze systemowym w obszarze szeroko rozumianej ochrony
zdrowia. W 2015 r. Rzecznik podjal 438 tego typu inicjatyw. Byly one wynikiem syste-
matycznej analizy informacji uzyskiwanych zaré6wno w wyniku prowadzonych postepo-
wan wyja$niajacych indywidualnych, postepowan w sprawach praktyk naruszajacych
zbiorowe prawa pacjentow, przekazywanych przez pacjentéow za posrednictwem infolinii
sygnalow plynacych ze szpitali psychiatrycznych, jak i pojawiajacych sie w przekazach
medialnych. Analizy te byly prowadzone w celu okre§lenia zagrozen w obszarze prze-
strzegania praw pacjenta i ich skutecznego eliminowania.

Moze podam przyktadowe wystapienia do Ministra Zdrowia i powiem, czego doty-
czyly. W 2015 r. byto ich 53. Odnosily sie do: niewystarczajacej liczby lekarzy specjali-
stow, pielegniarek i potoznych; wprowadzenia standardow postepowania medycznego;
dostepu do stomatologii dzieciecej; wyzywienia pacjentow w podmiotach leczniczych;
oplat za udostepnienie dokumentacji medycznej; dostepu do psychologow na oddzia-
tach ginekologiczno-polozniczych; dostepu do Swiadczen zdrowotnych osob z nadwaga
i 0s6b otylych; ograniczen w dostepie os6b niepelnosprawnych do leczenia uzdrowisko-
wego; dostepu do okreSlonych produktéw leczniczych; dostepu do programéw lekowych;
zapewnienia wla$ciwej obsady pielegniarskiej na oddziatach psychiatrycznych.

W 2015 r. mieli§my réwniez 49 wystapien do NFZ. Dotyczyly one: ograniczen w opiece
okoloporodowej; dostepu do rzetelnej informacji o czasie oczekiwania na $wiadczenia
medyczne; niedofinansowania §wiadczen zdrowotnych z zakresu opieki psychiatrycznej
i leczenia uzaleznien; niedostatecznego poziomu finansowania opieki zdrowotnej; realiza-
cji transportu sanitarnego przez podmioty lecznicze; wyzywienia pacjentéw w podmiocie
leczniczym; obowigzku posiadania przez pacjentéw kontynuujacych leczenie skierowania
do okulisty i dermatologa; ograniczen w dostepie do §wiadczen opieki zdrowotnej os6b
niepelnosprawnych; leczenia zaburzen stuchu przy pomocy wszczepianych protez stuchu.

Pozostale organy i podmioty, w obszarze szeroko rozumianej ochrony praw pacjenta,
otrzymaty wystapienia systemowe Rzecznika odnoszace sie do: dodatkowej opieki pie-
legnacyjnej sprawowanej nad pacjentkami w cigzy; uwzglednienia w procesie ksztalce-
nia lekarzy praktycznego ujecia praw pacjenta; trudno$ci w zakupie insulin dlugodzia-
tajacych; zlego stanu pomieszczen oraz poziomu warunkéw sanitarnych panujacych
w szpitalach psychiatrycznych i oddziatach psychiatrycznych w szpitalach ogélnych;
stosowania przymusu bezpoSredniego wobec 0s6b z zaburzeniami psychicznymi; spo-
sobow podawania produktéow leczniczych pacjentom hospitalizowanym w szpitalach
psychiatrycznych. Zidentyfikowaliémy praktyke rozpuszczania lekow psychotropo-
wych. Czesto byla to generalna zasada. Sa to w czesci leki dlugo uwalniajace sie, wiec
w sytuacji, kiedy pacjent przyjal droga doustng rozpuszczony mocny lek psychotropowy,
powodowalo to wylgczenie §wiadomosci tego pacjenta na caly dzien. WystepowaliSmy
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rowniez do Krajowej Rady Radiofonii i Telewizji odno§nie do negatywnego przedstawia-
nia w mediach os6b z zaburzeniami psychicznymi.

Przechodzac do dziatan systemowych realizowanych przez RPP na rzecz pacjentow
w 2016 r., powiem, ze analiza tych samych danych pozwolita na skierowanie 336 wysta-
pien. 49 wystgpien bylo skierowanych do Ministra Zdrowia. Podam przykladowe: wysta-
wienie recept lekarskich; wprowadzenie standardow w opiece medycznej; wyzywienie
pacjentéow w szpitalach; dostep do §wiadczen zdrowotnych oséb z nadwaga i 0séb z oty-
toscig; finansowanie §wiadczen zdrowotnych w zakresie terapii i rehabilitacji wspoétuza-
leznienia oraz profilaktyki cztonkow rodzin osoby uzaleznionej od alkoholu; monitoringu
wizyjnego w szpitalach psychiatrycznych; czasu pracy personelu medycznego; odpowie-
dzialno§ci zawodowej 0s6b wykonujacych zawody medyczne...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Panie rzeczniku, bardzo przepraszam, chodzilo mi o to, zeby pan rzecznik nie czytat
sprawozdania czy skrotu sprawozdan, tylko zeby okreslil, gdzie Rzecznik Praw Pacjenta
widzi najwieksze problemy w relacji pacjent-system. My sprawozdanie mamy. Niech pan
nam powie w kilku zdaniach, gdzie w pana ocenie, instytucji, ktorg pan kieruje, jest naj-
wiekszy problem w Polsce, zeby$my mogli to jasno stwierdzi¢. Rozumiem z tego, co pan
powiedzial diagnozujac najwieksze problemy, z ktorymi sie stykacie, ze w roku 2015 byt
to gtéwnie dostep do dokumentacji, a na drugim miejscu kolejki do lekarzy, natomiast
w roku 2016 ta kolejnosc sie odwrocita i na miejscu pierwszym sg kolejki do lekarzy,
a na drugim jest dokumentacja. I prositbym, zeby pan to robit w sposéb nie biurokra-
tyczny, a raczej... Nie bede szukaé przymiotnikow. Niech pan nam powie, gdzie sg naj-
wieksze problemy, z jakimi Rzecznik sie spotyka.

Zastepca rzecznika praw pacjenta Grzegorz Blazewicz:

Rzecznik Praw Pacjenta jest stosunkowo mlodg instytucja w polskim systemie praw-
nym. Na poczatku wplywalo do nas niespetna 20-30 tys. réznego rodzaju spraw, skarg
i zapytan. Teraz mamy do czynienia z 70 tys. sygnalow. Oczywiscie, one koncentrujg sie
wokol najwazniejszego prawa pacjenta, ktore stuzy realizacji wszystkich pozostatych,
a wiec prawa do Swiadczen zdrowotnych odpowiadajgcych aktualnej wiedzy medyczne;.
I to jest podstawowe prawo, bez ktérego pozostale prawa pacjenta nie mogg funkcjono-
wac, bo jezeli czlowiek niedomaga, to chce uzyskac¢ wlasciwg pomoc lekarskg. Oprocz
tego, powinno nam wszystkim zaleze¢ na tym, zeby wokot tego prawa tworzyc¢ takie
srodowisko prawne i organizacyjne, ktére pozwoli w sposob kompleksowy i bezpieczny
dla pacjenta przej$c ten proces leczenia. Pacjenci czesto czujg sie zagubieni w procesie
leczenia. W momencie, kiedy wszystko jest w porzadku i te problemy ich nie dotykaja,
nie dostrzegaja pewnych krytycznych dla nich momentéw, do jakich nalezy dostanie sie
do lekarza w rozsgdnym terminie. Jednak tu znowu pojawiajg sie dodatkowe problemy.
Wiemy, ze juz brakuje nam lekarzy. Brak jest zastepowalnosci pokoleh w zawodzie leka-
rza, pielegniarki i potoznej. Sredni wiek pielegniarki to 48 lat, Sredni wiek poloznej 47
lat, a wiec wszyscy powinni$my czynic starania, aby te sytuacje optymalnie uregulowac.
Trudno wiec, panie przewodniczacy, wskazaé¢ na jeden lub dwa konkretne problemy
stuzby zdrowia...

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):
Dobrze.

Zastepca rzecznika praw pacjenta Grzegorz Blazewicz:
...poniewaz jest to system naczyn polaczonych.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Otwieram dyskusje. Kto z pan i panéw postéw chce zadaé pytanie panu rzecznikowi?
Pani poset. Bardzo prosze.

Posel Jozefa Hrynkiewicz (PiS):
Panie przewodniczacy, szanowni panstwo, chce zapytac, co Rzecznik Praw Pacjenta zro-
bit w sprawie takiego osobliwego pacjenta, ktory nazywat sie Feliks Meszka i przebywat
11 lat w Szpitalu Psychiatrycznym w Rybniku. Jak sadze, takze w wojewodztwie Slaskim
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jest rzecznik praw pacjenta szpitala psychiatrycznego i w tamtym szpitalu tez pewnie
byl. Poniewaz ja stykam sie do$¢ czesto ze sprawami osob niesamodzielnych — ta osoba
stala sie niesamodzielna przez przypadek, bo to byla zupelnie samodzielna osoba, a prze-
bywala tam przez 11 lat — tu wazng rzecza jest nie tylko interwencja RPP, ale takze bar-
dzo szczegblowe rozpatrzenie takiej sprawy. Moze pan Rzecznik zechcialby nam dzisiaj
powiedzieé¢, co panstwo zrobili w tej sprawie, w ktorej naruszone zostaly prawa tego
czlowieka przez wszystkich, ktérzy mieli z nim do czynienia — od sadu, poprzez lekarzy,
rzecznikow itd. To, pierwsza sprawa.

A druga sprawa dotyczy drugiej kategorii pacjentéw. Sg to bardzo trudni pacjenci,
ale objeci bardzo staba opieka, — podopieczni zaktadéw opiekunczo-leczniczych. Ja w tej
sprawie interweniowalam. Niestety, wszystkie moje interwencje byly bezskuteczne,
poniewaz na poczatku popelniono bardzo duzo btedéw i nastapit zgon tego czlowieka.
Chciatabym wiec zapyta¢ panstwa o takie sprawy, ktore do was trafiaja, a koncza sie
tak dramatycznie, jak w tych przypadkach, ktére wskazalam, bo tak naprawde RPP
jest potrzebny nie mnie czy osobie, ktéra jest sprawna, tylko osobom, ktére z powodow
losowych wymagaja pomocy. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Posel Pawlowicz. Juz panie posle, po kolei. Widze. Juz udzielam glosu. Poset Pawlowicz,
prosze bardzo.

Posel Zbigniew Pawlowicz (PO):

Dziekuje bardzo. Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, panie ministrze, panie rzecz-
niku, moje pytanie dotyczy opisu zamieszczonego na stronie 20 sprawozdania, ktory
mowi o wyzywieniu pacjentow. Jednocze$nie pan poruszal te sprawe. Pani poset podpo-
wiada mi, ze to temat rzeka, ale rzeke tez trzeba uregulowaé. Pytanie moje sprowadza
sie wiec do nastepujacej kwestii.

Wydaje mi sie, ze nie mozna przyjac sytuacji takiej, ze wyzywienie pacjentow wymaga
aktu prawnego, ktory porusza wiele aspektow, bo mozna stworzy¢ akt prawny, ktory
bedzie osiggaé glowne cele, natomiast decyzje pozostawi¢ aktom prawnym nizszego
rzedu. Trudno mi przyjgc tlumaczenie, jak Ministerstwo Zdrowia odpowiada, ze ponie-
waz wymaga to wielu standardéw, wielu procedur, to my nie bedziemy tego poruszac.
Problem zywienia pacjentow jest tak stary jak medycyna i albo podejmiemy decyzje,
ze pacjent bedzie sie zywi¢ w szpitalu za wlasne pienigdze, i wtedy ten problem bedziemy
miec publicznie rozwigzany, albo, jezeli przedsiebiorstwo, ktérym jest szpital, ma zapew-
nic to wyzywienie, to niech bedzie odpowiedni standard, bo nie tylko leki, ale i zywienie
jest bardzo istotne w procesie przywracania zdrowia.

I druga sprawa, bardzo krétko, do pana ministra zdrowia. Prosze o wyjasnienie Wyso-
kiej Komisji, jakie sg szanse na to, zeby w przysztym roku w procedurach finansowanych
ze §rodkéw publicznych bylo znieczulenie ogélne do badania rezonansem magnetycz-
nym. Jest to istotna sprawa, szczegolnie, je§li chodzi o badanie dzieci. W wielu szpita-
lach odmawia sie wykonywania badania miodych pacjentow, dlatego, ze finansowane jest
samo badanie rezonansem magnetycznym, a ta procedura nie jest finansowana dodat-
kowo. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Dziekuje. Posel Ostrowski.

Posel Krzysztof Ostrowski (PiS):

10

Panie przewodniczacy, panie rzeczniku, szanowni panstwo, 69 tys. interwencji w 2016 r.
to jest bardzo duzo i wigze sie z tym sporo pracy. Moje pytanie zmierza w takim kierunku.
Z moich wiadomosci wynika, ze 50 tys. tych spraw zgloszono do Rzecznika za poSrednic-
twem infolinii. To pokazuje, jak dobra, niesformalizowana i tatwa jest to droga uzyska-
nia dostepu do Rzecznika. Jednak jest tez tak, ze okoto 30% ludzi, ktérzy chcieli dodzwo-
nié sie do Rzecznika, nie dodzwonilo sie. Wiem, ze panstwo probuja poprawié te sytuacje,
natomiast, czy mozna mie¢ nadzieje, ze w najblizszych latach ta sytuacja sie poprawi,
bo okazuje sie — jeszcze raz powtorze — ze jest to bardzo tatwa, niesformalizowana droga
dostepu do Rzecznika, wykorzystywana przez wiekszosc ludzi.
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Drugie pytanie, jest takie. Z tego, co wiem, jesteSmy teraz w trakcie postepowania
konkursowego, majacego na celu wybranie nowego rzecznika praw pacjenta. Czy wia-
domo, kiedy to postepowanie sie zakonczy i rzecznik bedzie wybrany? Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Dziekuje. Posel Skutecki.

Posel Pawel Skutecki (Kukiz15):

Dziekuje. Panie przewodniczacy, panie rzeczniku, szanowni panstwo, chcialbym zapy-
ta¢ o kwestie ogblng i szczegdélowa. Ogolna — panie rzeczniku, checiatbym uslyszeé, jak
pan widzi funkcjonowanie pana urzedu. Czy RPP jest wylacznie od doraznego gaszenia
pojedynczych pozaréw, od ratowania pojedynczych sytuacji, czy pan widzi mozliwosc
zaproponowania jakich§ zmian systemowych, bo pan ma najlepsza orientacje, co nie
dziala w systemie? A nie dziala, na przyktad — co wynika z pana sprawozdania — reali-
zacja prawa pacjenta do informacji i prawo pacjenta do wyrazenia zgody na udzielenie
$wiadczen zdrowotnych. Czy w kontekscie ostatnich wydarzen w sadach — w Bialogar-
dzie, Inowroctawiu, a wezoraj w Warszawie — gdzie generalnie przyznano racje rodzicom,
ktorzy odmoéwili szczepien z tego powodu, ze nie otrzymali pelnej informacji — takie
sg orzeczenia sadow — pan rzecznik zamierza podjac jakiekolwiek dzialania w tej spra-
wie? Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Pani premier Kopacz, potem pani poset Radziszewska, pani posel Szczypinska i pan
posel Rucinski. Bardzo prosze.

Posel Ewa Kopacz (PO):

Dziekuje bardzo. Panie przewodniczacy, panie rzeczniku, mam pytanie, czy instytucja
Rzecznika Praw Pacjenta w tej chwili monitoruje, co dzieje sie z kolejkami. Dlaczego
mowie ,teraz monitoruje”, cho¢ rozumiem, ze to jest zawarte w sprawozdaniu za lata
20151 20167 I tu nie bedzie chodzilo o 69 tys., szczegélnie wtedy, kiedy czes¢ podmiotow,
ktoéra nie weszla do sieci szpitali i nie ma kontraktu, bedzie musiata swoje kolejki, czyli
oczekujacych, przekazaé innym podmiotom.

Wiem, ze zgodnie z obowigzujacym prawem na przekazanie tej kolejki jest 7 dni.
Cze§é tych podmiotéw w ogdle nie przekazala tych pacjentow, a wiec w momencie, kiedy
oni stracg mozliwo§¢ korzystania ze Swiadczen tego podmiotu, w ktérego kolejce byli,
wchodza w kolejki tych podmiotow, ktore sobie wybiora, a ktore majg oczywiScie finan-
sowanie w ramach sieci szpitali. Uwazam, ze to bedg setki tysiecy ludzi, ktorzy beda
pozbawieni §wiadczen — przynajmniej w najblizszym roku - a jesli nie, to czas oczekiwa-
nia bedzie wydluzony od kilku miesiecy do kilku lat. Czy RPP w tej chwili monitoruje
te sytuacje z urzedu?

I druga sprawa. Pytam, bo nie znalaztam tego w sprawozdaniu. Czy kiedykolwiek
byla interwencja RPP w sytuacji, w ktorej lekarz odmowil pacjentowi leczenia powotujac
sie na klauzule sumienia? Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Dziekuje. Pani posetl Radziszewska.

Posel Elzbieta Radziszewska (PO):

i.p.

Ja tez chce zapytaé o kwestie dostepnosci niektérych §wiadczen zdrowotnych po wejsciu
w zycie ustawy o sieci szpitali. Wezoraj mieliSmy w Sejmie gosci ze Starachowic, pacjen-
tow, ktorzy byli do tej pory obstugiwani w Centrum Chirurgii Naczyniowej i Kardiologii
Interwencyjnej w Starachowicach. Ta placéwka jest poza siecig. Obsluguje ona kilka
powiatoéw z pogranicza trzech wojewodztw. NFZ juz dostarcza informacje do podmio-
tow medycznych, zeby poszed! sygnal do pacjentéow, gdzie majg sie ewentualnie zgla-
szaé. Ja te liste przejrzalam. Wymienione sg 24 punkty, gdzie pacjent moze sie zglaszac,
z czego 8 razy jest wymieniony szpital w Kielcach. Ladnie to wyglada — dwie strony
podmiotéw, cztery razy inne podmioty, czyli, w sumie tych podmiotéw jest tylko kilka.
Natomiast, rzetelnej informacji dla pacjentéw nie ma.
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Wezoraj pacjenci zwracali na to uwage, ze czekajg na te zabiegi, ktore moga by¢ plano-
wane, nie méwigc o tych zabiegach, ktére musza by¢ wykonane szybko, bo sg zwigzane
z czasem. Jezeli kto§ ma zaplanowany zabieg na za tydzien, to szpital starachowicki juz
nie bedzie dziala¢. A jesli pacjent ma pilng sytuacje? Co z pacjentami z wielu podmiotow
—jak moéwila pani premier Kopacz — ktorzy czekajg od wielu lat na operacje zaémy? Nie
uzyskaliSmy takiej odpowiedzi od pana ministra Radziwilla w trakcie dyskus;ji.

Byla mowa o tym, ze jezeli pacjent jest trzynasty w kolejce, to bedzie czternasty
w nastepnym podmiocie. Jezeli jednak tych czternastych pacjentow miatoby by¢ dzie-
sieciu, to kolejki sie wydluzg. Czy jest pan przygotowany na skargi pacjentow? Wezoraj
zapowiedzieli, ze bedg pisa¢ do pana skargi, dlatego, ze, po pierwsze, odmoéwiono im
prawa wyboru, a po drugie, zmuszono ich do przeniesienia sie do innej placowki, do kto-
rej nie mieli zaufania. Oni zostali zaskoczeni tg sytuacjg. Bedg do pana pisa¢ wszyscy ci,
ktorych okres oczekiwania na rézne §wiadczenia medyczne jest diugi, a teraz bedzie jesz-
cze dluzszy. Jezeli bowiem w przypadku operacji zacmy 27% os6b korzystalo z prywat-
nych podmiotéw, finansowanych jednak z NFZ, to ci pacjenci byli poumawiani czasem
na 2 lata do przodu. Im lepsza placowka, tym kolejka dtuzsza. Wszystkie te skargi sptyna
do pana. Czy jest pan przygotowany w szczegélny sposob na podejmowanie interwencji
— a mySle, ze bedzie ich wiele tysiecy, wiec moze panu podwoi sie liczba skarg w tym
roku - tylko z tego powodu, ze pacjenci nie znajdg $wiadczen medycznych tam, gdzie
sa w kolejce? Bardzo prosze o odpowiedz.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Dziekuje. Pani posel Szczypinska.

Posel Jolanta Szczypinska (PiS):
Dziekuje. Panie ministrze, oczywiScie wszyscy zdajemy sobie sprawe z tego, ze chyba naj-
wazniejszym prawem, jakiego realizacji pacjenci oczekuja, jest dostep do $éwiadczen zdro-
wotnych, ktory umozliwi podjecie leczenia, a czas oczekiwania nie bedzie dtugi i kolejki
sie skoncza. To jest podstawowe prawo pacjenta i na to pacjenci zwracajg najwiekszag
uwage. Jednak - jak powiedzial pan rzecznik - jest tez wiele innych probleméw.

Ja w innej sprawie. W szpitalach, w spétkach prawa handlowego, petnig funkcje
rzecznicy z Biura Rzecznika Praw Pacjenta. To sa pracownicy, ktorzy sa delegowani.
Sa na etacie pana dyrektora takiej spolki czy pana prezesa. I oni maja przyjmowacé
skargi od pacjentow czy ewentualne wnioski, postulaty i proshy. Pytam wiec, jak to sie
ma do sytuacji, w ktorej pacjent w obawie przed ewentualnymi sankcjami ze strony
lekarzy tego szpitala — bo sprawa jest oczywista — takich skarg nie bedzie zgtaszac. On
bedzie zglaszaé je rodzinie, mediom, otoczeniu, ale w takich biurach, u takich rzeczni-
kéw w szpitalach tego nie uczyni, poniewaz doskonale wie, ze, niestety, moze sie to dla
niego zle skonczyc.

Powstaje wiec pytanie, czy to mozna jako$ inaczej rozwigzaé, zeby rzecznik praw
pacjenta w szpitalu nie byt zalezny od pana prezesa czy dyrektora tego szpitala, zeby
mogl byé obiektywny. W wielu szpitalach tego nie ma i pacjenci omijajg ten pokoik
moéwiac, ze to jest wielka fikcja. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Pan poset Rucinski.

Posel Marek Rucinski (N):
Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, panie ministrze, panie rzeczniku, mam pytanie,
ktore zadajagc chciatbym podejsé do sprawy w inny sposob. Chciatbym sie dowiedzie¢
od pana rzecznika, poniewaz 69 tys. spraw rozpatrywanych przez panstwa to rzeczy-
wiscie duza liczba, ile z nich — procentowo — po rozpatrzeniu przez panstwa okazalo sie
nieuzasadnionych i bezpodstawnych. Czy w dobie powstajacych kancelarii prawniczych
specjalizujacych sie w wyszukiwaniu spraw, takie sytuacje pan zauwazyl?

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Dziekuje. Nie widze wiecej zgloszen. Ja mam do pana dwa bardzo krétkie pytania...
Bardzo prosze, panie posle.
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Posel Zbigniew Ajchler (PO):

Panie przewodniczacy, panie i panowie poslowie, na str. 7 druku nr 1801 jest analiza
SWOT - podobnie wypowiadala sie moja kolezanka...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Blizej mikrofonu, panie posle.

Posel Zbigniew Ajchler (PO):

W analizie SWOT jest taki zapis po stronie zagrozen: ,malta aktywnos¢ Pacjentow
w korzystaniu z mozliwo§ci dochodzenia swoich praw”. Rozwine to. Czy nie uwaza pan,
ze ta slaba strona powoduje, ze caly ten dokument moze by¢ obarczony ogromnym bie-
dem statystycznym, szczegdlnie, kiedy dotyczy to matych i §rednich miasteczek i wsi?
Czy ma pan jakie§ panaceum na to, zeby przetamac¢ odwage cywilng pacjentéow z tych
malych §rodowisk? Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Dziekuje. Mysle, panie poSle, ze to nie zalezy od odwagi cywilnej, tylko od wiedzy
pacjenta o mozliwoSciach poruszania sie po systemie.

Panie rzeczniku, mam dwa pytania. Bardzo prosze o dopowiedz. Czy stucha mnie
pan? Prosze powiedziec, ile interwencji wszczal Rzecznik w sprawie braku dostepu
do bezplatnej procedury in vitro od czasu zakonczenia programu rzgdowego. Ile inter-
wencji wszczal Rzecznik, w jakiej formie i na czyja proSbe? To pierwsze pytanie.

Drugie pytanie. Prosze o precyzyjne wskazanie liczby skarg na czas oczekiwania
i dostepnoéé §wiadczen onkologicznych w latach 2015-2016, bo napisal pan w sprawoz-
daniu, ze od dnia wejScia w zycie pakietu onkologicznego spada systematycznie liczba
sygnalow dotyczacych dostepu do §wiadezeni onkologicznych, w szczegblnosci diagno-
stycznych. Prosze wiec podaé liczbe tych skarg w sprawie onkologii, a odno$nie do in
vitro, liczbe panskich interwencji w sprawie braku dostepnosci.

Zastepca rzecznika praw pacjenta Grzegorz Blazewicz:

i.p.

Szanowna pani posel, szanowni panstwo, jezeli chodzi o szpitale psychiatryczne i pacjen-
tow, ktorzy na zasadzie §rodka zabezpieczajacego przebywaja w tych szpitalach, chcial-
bym poinformowac, ze Biuro Rzecznika Praw Pacjenta od poczatku swojej dziatalnosci
— ana pewno od 2011 r., kiedy zostalem kierownikiem Zespolu do spraw zdrowia psy-
chicznego, a bylem nim kolejne 4 lata zanim zostalem powolany na zastepce rzecznika
praw pacjenta — szczeg6lng uwage i troske zwracajg na ten aspekt dziatalnosci leczniczej.
Jezeli chodzi o szpital w Rybniku i pana Meszke oraz pana Brola, to, tak naprawde, byli-
$my pierwszym podmiotem, ktory zajat sie tg sprawg. Pamietam nawet, jako kierownik
Zespolu do spraw zdrowia psychicznego, ze kierowaliémy mnoéstwo pism interwencyj-
nych. ChcieliSmy zainteresowaé¢ tym tematem wiele organéw panstwowych, jednakze
odpowiedz nie satysfakcjonowala nas, a juz na pewno nie tych pacjentéw. Generalnie,
te sprawy skonczyly sie tragicznie, ale na ich kanwie spoteczenstwo uslyszalo o losie
pacjentow psychiatrycznych, ktorzy przebywajg w szpitalach na zasadzie srodka zabez-
pieczajacego kilka-kilkanascie lat.

My oczywiScie wystapiliémy o zmiane sposobu finansowania detencji sadowe;j, ponie-
waz — nie wiem, czy zadajg sobie panstwo sprawe z tego, a ja tez nie chcialbym tutaj
wyciaga¢ pochopnych wnioskéw, aczkolwiek mamy ku temu pewne przestanki — jest
to bardzo dochodowa dzialalno§¢ szpitali. Jezeli wiec chodzi o érodek podstawowy,
wzmocniony i maksymalny, pomine Srodek maksymalny, ktory generalnie jest finanso-
wany przez resort sprawiedliwo$ci, moge nawet po czeSci poming¢ Srodek wzmocniony,
ale §rodek zabezpieczajacy naprawde powinien zosta¢ poddany szczegélowej analizie.
Chcielibyémy powigza¢ model finansowania detencji sadowej z jakoScig leczenia, aby
przymusié po czeSci podmioty lecznicze, by jak najlepiej, najszybciej i najskuteczniej
leczono tych pacjentéw, zeby mogli powrdcié do spoleczenstwa, a nie, zeby te osoby sta-
nowily zrédlo dodatkowego, istotnego dochodu dla podmiotu leczniczego.

Na kanwie casusow pana Meszki i pana Brola wystgpiliSmy do wszystkich sgdow
rejonowych i okregowych w naszym kraju. Do tego dzialania doszlo 2 lata temu. Prze-
kazaliémy zebrane informacje i poprosiliémy o przekazanie informacji o osobach, ktéore
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przebywaja w szpitalu na zasadzie Srodka zabezpieczajacego dtuzej niz pét roku. Oczywi-
§cie, nie jesteSmy w stanie wplynaé czy oceniaé postepowania medycznego czy sagdowego,
poniewaz co najmniej co pol roku kierownik podmiotu leczniczego przekazuje opinie
o tym pacjencie do sadu, ktory orzekl zastosowanie érodka zabezpieczajgcego, jednak
na kanwie naszych dziatan kilkanaScie os6b zostalo zwolnionych. DostaliSmy informacje
od prezesow sgdow rejonowych i okregowych — oczywiScie, nie chcialbym przeklamac,
a doktadnag liczbe moge przekazaé na piSmie — ze kilkana§cie os6b w wyniku tej dodatko-
wej weryfikacji — na proShe RPP zmieniono bieglych, ktorzy wydawali te opinie - trafito
na wolno$c¢. Sprawa jest zlozona, ale zapewniam panig posel, ze monitorujemy sytuacje.

Faktem jest, ze w naszej strukturze pracujg rzecznicy praw pacjenta szpitala psychia-
trycznego. To sg pracownicy naszego Biura. Przedstawiajgc te sprawozdania nie zdo-
talem dojsc do tej czesci, ale pozwole sobie na krotkie przedstawienie najwazniejszych
informacji. Na koniec okresu sprawozdawczego 2015 r. w Biurze zatrudnionych byto 48
0s0b petnigcych funkgje rzecznika...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Panie rzeczniku, czy padlo pytanie o liczbe zatrudnionych? Prosze odpowiadaé precy-
zyjnie na pytania posiow.

Zastepca rzecznika praw pacjenta Grzegorz Blazewicz:
Pani poset, tak wyglada sytuacja. Jezeli chodzi o wyzywienie pacjentow, to po raz kolejny
chcialbym przypomnieé, ze nasze dziatania — nie dotyczy to prowadzenia postepowan
indywidualnych i zbiorowych — majg charakter postulatywny. Tak wiec, my zwracamy
uwage na pewne rzeczy, postulujemy, prosimy, zachecamy. OczywiScie, nie jesteSmy
w stanie, w sposob wladczy, jednostronny, wprowadza¢ zmian oczekiwanych przez
pacjentow. Bardzo bySmy tego chcieli i tego typu sytuacje i sprawy, jak chociazby zwig-
zane z zywieniem, stale monitorujemy... Tak, ale...

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

Zastepca rzecznika praw pacjenta Grzegorz Blazewicz:
...ze strony Rzecznika nie ma mocy sprawczej, aby te regulacje wprowadzié.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):
Panie rzeczniku, przepraszam. Szanowni panstwo, czy tylko ja mam takie wrazenie, czy
wrazenie jest bardziej powszechne, ze pan rzecznik w miare szeroko odpowiada na pyta-
nia. Padlo pytanie o wyzywienie. Przypominam panu, ze RPP ma mozliwosci kontrolne.
Niech pan powie — wszczalem kontrole, nie wszczatem kontroli, bylem w tylu szpitalach,
oczywiscie, jako instytucja, przeciez nie personalnie.

Zastepca rzecznika praw pacjenta Grzegorz Blazewicz:
Pytanie dotyczylo mozliwo§ci wprowadzenia aktu prawnego odnoszgcego sie do wyzy-
wienia pacjentéw. Chcialem wiec podkresli¢, ze bardzo bySmy chcieli, zeby taki akt
prawny powstatl i wszed! do porzadku prawnego. Jezeli chodzi o wyzywienie pacjentow
z punktu widzenia operacyjnego, wystapilismy do Gléwnego Inspektora Sanitarnego,
ktory zwrocit sie do podleglych jednostek, a wiec wojewodzkich stacji sanitarno-epide-
miologicznych i sanepidow, o przeprowadzenie kontroli wyzywienia szpitalnego w Pol-
sce, do czego doszlo. Na podstawie informacji, jakie uzyskaliémy, zostaly wydane zalece-
nia pokontrolne i w duzej czesci szpitali wyzywienie sie poprawilo lub poprawia.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Panie rzeczniku, czy to juz koniec panskiej odpowiedzi?

Zastepca rzecznika praw pacjenta Grzegorz Blazewicz:
To jest informacja, jakg otrzymalisémy z Inspekcji Sanitarne;.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):
Panie rzeczniku, przepraszam, ja musze troszeczke zmobilizowac... I juz panu oddaje
glos. Padly pytania. Prosze odpowiedzie¢ — na to pytanie odpowiem dzisiaj, na to odpo-
wiem na piSmie, a zeby odpowiedzie¢ na to, potrzebuje zajrze¢ do dokumentow. Niech
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pan to zrobi precyzyjnie, bardzo pana o to prosze, bo to nie jest styl Komisji Zdrowia,
zeby w ten sposob, jakby naukowo odpowiadaé. Pan posel Latos.

Posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje. Panie przewodniczacy, zgadzam sie tylko z jedng czeScig pana wypowiedzi,
ze sg pewne sprawy, odno$nie do ktérych pan rzecznik bedzie chcial odpowiedzieé
na piSmie, zeby by¢ precyzyjnym. Natomiast, bardzo bym prosil, zeby pan jednak nie
pouczal rzecznika, ministra czy ktorejkolwiek z osob, ktore sie wypowiadaja, w jaki
sposob majg odpowiadac. Pan rzecznik robi to w najlepszej wierze. Robi to moze zbyt
szeroko, w sposob zbyt rozbudowany, ale ma do tego prawo. Nie recenzujmy. Panstwo
o to prosili w przeszloSci, zeby nie recenzowaé wypowiedzi ministra, rzecznika, przed-
stawiciela NIK czy kogokolwiek innego. Prositbym, zeby pan robil to samo. Moze pan
poprosi¢ o doprecyzowanie. Kto§ z postow zadajacych pytanie moze prosic¢ o doprecyzo-
wanie na pismie - jego prawo. Pana obowigzkiem jest te prosbe wzmocnié¢, natomiast
nie komentujmy tego, tym bardziej, ze — jak sobie przypominam — mieliSmy réznego
rodzaju zastrzezenia do efektywnoSci pracy Rzecznika w przesztosci. Przepytywaliémy
panig rzecznik wielokrotnie i odnosiliSmy wspdélnie wrazenie, ze ta praca moglaby by¢
bardziej efektywna. Pamietajmy wiec o tym, co bylo... Pani posel, bardzo prosze, zeby
pani nie komentowata...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Panie poéle...

Posel Tomasz Latos (PiS):

Szanujmy sie nawzajem. By¢ moze jest to prosba, ktorej pani nie przyjmie — do tego sie
przyzwyczailem, jest pani na specjalnych prawach — ale mimo wszystko, bardzo bym
prosil, zeby pani to uszanowala.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

A ja nie skomentuje wypowiedzi pana przewodniczacego. Oddaje glos rzecznikowi.

Zastepca rzecznika praw pacjenta Grzegorz Blazewicz:

i.p.

Przepraszam za niedociagniecia. Postaram sie odpowiada¢ precyzyjnie i rowniez odpo-
wiedzieC pisemnie na te pytania, ktore padly, ale w miare mozliwosci, chcialbym, chociaz
w sposob skrotowy, odniesé sie ustnie.

Na pytanie dotyczace ZOL, chcialbym odpowiedzieé¢ pani poset Hrynkiewicz na piSmie,
bo rozumiem, ze kwestia pana Meszki jest wyjasniona. Odno$nie do wyzywienia pacjen-
tow, rowniez przekaze szczegélowe informacje na temat akcji, jakg zainicjowal Rzecznik.
Jezeli chodzi o rezonans magnetyczny, musimy zrobi¢ kwerende posiadanych informacji
i wszystkie dane przekaze na pisémie. Na pytanie dotyczace infolinii i 30% os6b, ktére
nie dodzwonily sie do nas, powiem, ze juz drugi rok z rzedu - zaréwno w 2015 r., jak
iw 2016 r. — postulowaliSmy na etapie uzgadniania tresci sprawozdania, ze potrzebne
sa nam dodatkowe $§rodki. Nie ukrywaliSmy tego, ze chcielibySmy stworzyc oddzialy
wojewodzkie pelnomocnikéw Biura Rzecznika Praw Pacjenta. Nie ukrywali$my, ze bra-
kuje nam tych etatéw. Mamy zatrudnionych 120-130 os6b, w zaleznoSci od sytuacji — cho-
dzi oczywiscie o ciggla fluktuacje kadr. Jednak - jak powiedzialem - przyznanie srodkéw
finansowych nie zalezy od Rzecznika. Jezeliby takowe sie pojawily, na pewno bySmy
wzmocnili naszg strukture i ta pomoc dla pacjentow bylaby tatwiej dostepna i — mam
nadzieje — wszyscy dodzwoniliby sie do Rzecznika. Infolinia Rzecznika chyba w jedynym
urzedzie w Polsce funkcjonuje od poniedziatku do pigtku w godzinach od 9.00 do 21.00.
Nie znam innego urzedu, ktory byltby dostepny dla pacjentow w takich godzinach. Row-
niez w sytuacjach kryzysowych — polacze to z dalszymi pytaniami — nasi pracownicy pra-
cujg w soboty i w niedziele, jezeli jest taka potrzeba. Mam nadzieje, ze nie bedzie takich
sytuacji kryzysowych, chociazby zwigzanych z siecig szpitali, bo wolatbym nie oceniaé
sieci szpitali ex ante. Wolalbym jg ocenia¢ w trakcie lub ex post.

Jezeli chodzi o postepowanie dotyczace wylonienia nowego rzecznika, zgodnie
z ustawg o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta, kandydatow na rzecznika
wybiera komisja powolana przez Ministra Zdrowia, ktora przedstawia kandydatow pre-
zesowi Rady Ministrow. I to prezes Rady Ministrow podejmuje autonomiczng decyzje
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o powolaniu lub niepowolaniu rzecznika praw pacjenta. Nie sg mi znane szczegoly poste-
powania konkursowego.

Jak pan widzi przyszlo$¢ swojego urzedu? Kazdy urzad dziala na podstawie i w gra-
nicach prawa i ma obowigzek realizowania zadan ustawowych. Wladza ustawodawcza
okresla rodzaj, zakres i przedmiot, ktérym dany organ sie zajmuje. Chciatbym wiec, zeby
nasz urzad, ktory sluzy obywatelowi, pacjentowi, byl z czasem wzmocniony organiza-
cyjnie i finansowo. Generalnie od 2-3 lat realizujemy program wychodzenia urzednikow
zza biurek. Jezdzimy na roznego rodzaju imprezy plenerowe, lokalne, samorzgdowe, aby
przyblizy¢ prawa pacjenta osobom, ktore na co dzien mogg o nich nie slyszec.

Moze szybko podam przykladowe wydarzenia, w ktorych uczestniczyli pracownicy
BRPP. Zaznaczam, ze sg to wydarzenia weekendowe, wiec nasi pracownicy — bo takie
wydarzenia nie odbywaja sie w tygodniu — wyjezdzajg w soboty i niedziele, kosztem swo-
jego zycia rodzinnego i prywatnego. Zamos$¢ — Koncert charytatywny dla oséb ze stward-
nieniem rozsianym, Dni Lubartowa, Parczew — Dzien Dziecka, Dni Miedzyrzecza, Dni
Sokotki, Dni Siemiatycz, Dni Jarostawia, Jasto — Piknik Rodzinny, Kowalewo Pomorskie
— Dozynki Wojewo6dzkie, Przemyskie Swieto Ulicy, Toszek — Dozynki Gminne, Krakéw
— Malopolskie Dni Profilaktyki Zdrowia. To sg tego typu dziatania i inicjatywy, ktore
mogliby§my wzmacnia¢. Jednak, w mojej subiektywnej ocenie, chyba w spos6b mak-
symalny wykorzystujemy dostepne zasoby i prosze mi wierzy¢ — wszyscy pracownicy
zatrudnieni w BRPP tej pracy oddajg sie calkowicie. ChcielibySmy tez miec takie wraze-
nie, ze nie tylko nam zalezy na wzmocnieniu tego urzedu.

Pani poset Kopacz - czy instytucja RPP monitoruje kolejki. Oczywiscie, rozpatrujemy
kazda sprawe zwigzang z kolejkami, sprawami klasyfikacji do §wiadczen, czy to bedzie
przypadek pilny czy stabilny. Nie ma takiej sytuacji, jezeli kto§ zwréci sie do nas majac
przeswiadczenie, ze zostal niewlaSciwie potraktowany, zeby byl odsylany z kwitkiem.
My kazdorazowo takie sprawy badamy, na podstawie art. 47 ust. 1 pkt 9a wystepujac
do podmiotu leczniczego o wyjasnienia poza postepowaniem wyjasniajacym. A jezeli juz
jest twarde uprawdopodobnienie, to wszczynamy postepowania wyjasniajgce indywi-
dualne lub zbiorowe. Samych kolejek nie monitorujemy ze wzgledéw organizacyjnych,
technicznych. Mamy informacje, ktére pochodzg z NIK. Wiemy wiec, jak to wyglada, ale
nie mamy mozliwo$ci organizacyjnych, zeby tym sie zajaé online.

Czy byta interwencja w przypadku klauzuli sumienia? Ja na to pytanie odpowiem
w ten sposob. Kazda sprawa jest u nas badana indywidualnie i nie ma dla nas znaczenia,
czy chodzi o klauzule sumienia, czy o kazda inna...

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Pytanie bylo o to, czy byla...

Zastepca rzecznika praw pacjenta Grzegorz Blazewicz:
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Tak. Byly takie sprawy. Byly wszczynane postepowania i szczegoly przekazemy
na pi§mie, bo nie jestem w stanie... Byly postepowania indywidualne, zaréwno w roku
2015, jak i w roku 2016, oraz postepowania zbiorowe.

Jesli chodzi o sie¢ szpitali — jak powiedzialem — nie chcialbym oceniaé ex ante. Jesli
chodzi o potencjalne skargi, my nie mamy na to wplywu, ile ich bedzie. Jezeli wiec beda,
i beda spetniaé przestanki uprawdopodobnienia naruszenia prawa pacjenta, to bedziemy
mie¢ prawny obowigzek zajecia sie tymi sprawami.

Odnoénie do rzecznikéw pelnomocnikéw do spraw praw pacjenta, to ad vocem dodam,
ze w tym roku RPP, razem ze Zwigzkiem Powiatow Polskich, organizuje sie¢ szkolen dla
dyrektoréw podmiotéw leczniczych i pelnomocnikéw do spraw praw pacjenta, aby ten
zakres dzialalnoSci troszeczke sprofesjonalizowac. My tez zdajemy sobie sprawe z tego,
ze sg to pracownicy szpitala, ale odpowiadajac na pytanie, czy mogliby byé¢ niezalezni
od szpitala, powiem - tak, mogliby by¢ niezalezni od szpitala. W sytuacji, kiedy BRPP
miatoby dodatkowe §rodki finansowe i etaty, moglibySémy mie¢ takich pelnomocnikéw
do spraw praw pacjenta na wzoér rzecznikow praw pacjenta szpitala psychiatrycznego.
Aktualnie w Biurze pracuje od 120 do 130 os6b, w tym 45 rzecznikéw praw pacjenta
szpitala psychiatrycznego, ale te osoby sa przypisane wylacznie podmiotom psychia-
trycznym catodobowym. Gdyby byly pieniadze, §rodki i taka wola, to oczywiscie, ci pet-
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nomocnicy mogliby by¢ niezalezni od dyrektora szpitala na poziomie powiatowym - te
osoby moglyby by¢ zatrudnione przez gmine — albo byliby pracownikami BRPP.

Jezeli chodzi o liczbe spraw zasadnych - jak powiedzialem — w 2015 r. bylo 71 tys.
roznego rodzaju spraw, sygnalow i zapytan. To nie sg sprawy, w ktorych w kazdym
przypadku byly zgloszone jakie$ nieprawidtowosci. W 2016 r. tych sygnalow bylo o 2
tys. mniej i tylko w czesci tych spraw sg wszczynane postepowania wyjasniajgce indy-
widualne lub zbiorowe. Moze szczegélowe informacje przekaze na piSmie, ale na szybko
powiem, jezeli znajde to w swoich notatkach...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Wystarczy na piSmie — podpowiada pan posel. Kolejne pytania. Jeszcze in vitro i pakiet
onkologiczny.

Zastepca rzecznika praw pacjenta Grzegorz Blazewicz:

Dobrze. Analiza SWOT - mala aktywnos¢ pacjentow w korzystaniu ze swoich praw.
Jezeli pan posel zgodzi sie, zeby mojg odpowiedz odnos$nie do wyjazdéw zakwalifikowag,
to... RPP prowadzi wiele dziatan informacyjno-edukacyjnych i chcieliby§my te §wiado-
moS$¢ prawng obywateli poszerzac. Wiemy, ze najwieksza $wiadomosSc¢ jest w wojewo6dz-
twie mazowieckim, a najmniejsza na Scianie Wschodniej, dlatego nasze dziatania nakie-
rowane sg na ten region Polski.

dJezeli chodzi o in vitro, prowadziliSmy postepowanie w przypadku pomytki. To byt...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Ja nie pytam o pomytki, tylko o brak dostepnosci do procedury in vitro.

Zastepca rzecznika praw pacjenta Grzegorz Blazewicz:
Udzielimy informacji na piSmie, ale informuje, ze jezeli byly sygnaly, to incydentalne.
Nie sg to sprawy, ktore wplywajg do Rzecznika w wiekszej liczbie.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Ja pytalem, ile razy Rzecznik wszczal postepowanie, a nie, ile wplyneto. Ile razy panstwo
wszczeli postepowanie? Jesli nie jest pan w stanie na to pytanie odpowiedzieé, to popro-
sze o odpowiedZ na piSmie.

Zastepca rzecznika praw pacjenta Grzegorz Blazewicz:
To bedzie na piSmie. Odpowiedz odnosnie do liczby skarg z zakresu ginekologii-potoz-
nictwa, rowniez bedzie na piSmie, bo musimy zrobic¢ kwerende.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):
Dobrze. Mam juz ostatnie pytanie. Prosze, panie rzeczniku... Jeszcze pan poset. Czy
wystarczy panu odpowiedZ na piSmie?

Posel Pawel Skutecki (Kukizl15):
Tak, z tym, ze pan rzecznik zupelnie pomingl moje pytanie. Przypomne wiec, ze cho-
dzi o prawo pacjenta do informacji i prawo do wyrazania zgody na udzielenie §wiad-
czen zdrowotnych w kontekScie szczepien noworodkéw. Prosze o odpowiedz na pismie
na to pytanie, ile razy panstwo interweniowali. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Mam ostatnie pytanie do pana rzecznika. Panie rzeczniku, prosze powiedzie¢, od kiedy
pani rzecznik Kozlowska przebywa na zwolnieniu lekarskim.

Zastepca rzecznika praw pacjenta Grzegorz Blazewicz:
Nie mam informacji kadrowych. Z tego, co kojarze, to od kilku miesiecy.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Tez poprosze o odpowiedZ na piSmie. Jeszcze zglasza sie pan sposrod gosci. Prosze sie
przedstawic.

Rzecznik Fundacji Onkologicznej ALIVIA Wojciech Wisniewski:

Wojciech Wisniewski, Fundacja Onkologiczna ALIVIA. Z uwagg zapoznalem sie ze spra-
wozdaniami na stronie sejmowej, chcialbym jednak zapytac o te informacje, ktérych nie
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ma w sprawozdaniu i te interwencje, ktorych, niestety, panstwo nie podjeli. Mianowicie,
chciatbym sie odwota¢ do art. 6 ust. 1 ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta. Pozwole sobie zacytowac: ,,Pacjent ma prawo do §wiadczen zdrowotnych odpo-
wiadajacych wymaganiom aktualnej wiedzy medycznej”. Staram sie przejrzeé panstwa
sprawozdania wzdluz i wszerz juz kolejny raz i nie widze informacji na temat interwen-
cji w tej sprawie. Dlatego, dla przypomnienia, tylko dwie informacje.

Nasza Fundacja ma 300 podopiecznych z catego kraju, ktérym pomagamy zbieraé
srodki na leczenie niefinansowane przez ptatnika publicznego w Polsce, czyli dla tych
0soOb, ktérych to prawo jest naruszane. Po drugie, z raportu, ktory opublikowaliSmy
w marcu tego roku wynika, ze sposrod 19 wskazan w guzach litych i chorobach hemato-
onkologicznych tylko w jednym pacjenci majg dostep do leczenia zgodnego z wytycznymi
miedzynarodowych towarzystw naukowych. Z tego powodu, chciatbym zada¢ 3 pytania.

Po pierwsze, co w opinii RPP jest leczeniem zgodnym z aktualng wiedzg medyczna,
skoro nie wykazano tych naruszen w sprawozdaniu. Ile interwencji podjeli panstwo w tej
sprawie, oczywiScie jezeli takie zgloszenia byly? Po trzecie, chcialbym zapytac o efekt
naszego spotkania sprzed pot roku, kiedy z grupa przedstawicieli kilkunastu organizacji
pacjentow byliSmy u panstwa w biurze przy ul. Miynarskiej i omawialiSmy nasz raport,
a takze, miedzy innymi, mozliwo§¢ panstwa interwencji w tej sprawie, a takze powo-
lania zespolu, w ktorego sklad, poza przedstawicielem BRPP, wszedlby przedstawiciel
Biura Rzecznika Praw Obywatelskich, zreszta zgodnie ze zrédlem w ustawie. Pytam
o to, bo nikt z nami nie kontaktuje sie w tej sprawie. Osoba, ktora prowadzila te sprawe,
zakonczyla swojag przygode zawodowa z BRPP i od tamtej pory bezskutecznie staram sie
dowiedzie¢, co panstwo zrobili w tej sprawie. Pieknie dziekuje.

Zastepca rzecznika praw pacjenta Grzegorz Blazewicz:
OczywiScie, udzielimy panu odpowiedzi na piSmie. Mam tylko pytanie, czy panstwo
zwracali sie do nas w spos6b mailowy.

Rzecznik Fundacji Onkologicznej ALIVIA Wojciech WiSniewski:
OczywiScie.

Zastepca rzecznika praw pacjenta Grzegorz Blazewicz:
To dobrze. Sprawdzimy to.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Dziekuje. Proponuje taka procedure. Jesli nie uslysze sprzeciwu, uznam, ze Komisja
przyjeta do wiadomosci sprawozdania Rzecznika za lata 2015 i 2016. Sprzeciwu nie sty-
sze. Uznaje, ze Komisja przyjela sprawozdania.
Jeszcze jedna sprawa. Ustawa o POZ... Przepraszam, posel sprawozdawca. Kogo pro-
ponujemy?

Posel Tomasz Latos (PiS):
Proponuje panig poset Czochare.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):
Czy pani posel sie zgadza? Czy jest sprzeciw? Nie widze zgloszen. Propozycja przyjeta.
I ostatnia sprawa. Ustawa o POZ. Proponuje, aby§Smy skierowali te ustawe do podko-
misji stalej, ktora pracuje przy Komisji Zdrowia.
Czy jest sprzeciw? Nie widze zgloszen. Ustawa zostala skierowana do podkomisji
w celu przeprowadzenia pracy legislacyjnej. Dziekuje bardzo.
Zamykam posiedzenie Komisji Zdrowia.
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