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Pelny zapis przebiegu posiedzenia

Komisji Zdrowia (nr 129)

5 czerwca 2018 .

Komisja Zdrowia, obradujgca pod przewodnictwem posta Bartosza Artukowi-
cza (PO), przewodniczgcego Komisji Zdrowia, rozpatrywata:

— sprawozdanie podkomisji nadzwyczajnej o komisyjnym projekcie ustawy
0 zmianie ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty oraz ustawy o pra-
wach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (druk nr 1998).

W posiedzeniu udzial wzieli: Zbigniew Krol podsekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia wraz
ze wspolpracownikami, Marcin Warchol podsekretarz stanu w Ministerstwie Sprawiedliwosci, Grze-
gorz Blazewicz zastepca rzecznika praw pacjenta wraz ze wspoélpracownikiem, Marek Woch pelno-
mocnik prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia, Tomasz Imiela czlonek Naczelnej Rady Lekarskiej,
Jan Kowalczuk czlonek Zarzadu Ogolnopolskiego Zwigzku Zawodowego Lekarzy oraz Mateusz
Moksik asystent przewodniczgcego Komisji.

W posiedzeniu udziat wzigli pracownicy Kancelarii Sejmu: Malgorzata Siedlecka-Nowak, Jakub
Stefanski oraz Monika Zolnierowicz-Kasprzyk - z sekretariatu Komisji w Biurze Komisji Sejmo-
wych; Urszula Sek oraz Aleksandra Wolna-Bek - legislatorzy z Biura Legislacyjnego.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Otwieram posiedzenie Komisji Zdrowia. Stwierdzam kworum. Porzadek dzisiejszego
posiedzenia przewiduje rozpatrzenie sprawozdania podkomisji nadzwyczajnej o komi-
syjnym projekcie ustawy o zmianie ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty oraz
ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta, druk nr 1998.

Czy sg uwagi do porzadku dziennego? Nie widze zgloszen. Stwierdzam jego przyjecie.
Przystepujemy do rozpatrzenia porzadku dziennego.

Komisja Zdrowia w dniu 5 grudnia 2017 r. skierowala komisyjny projekt ustawy
o zmianie ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty oraz ustawy o prawach pacjenta
i Rzeczniku Praw Pacjenta, druk nr 1998, do podkomisji nadzwyczajnej. Informuje,
ze podkomisja zakonczyla prace w dniu 8 maja br. Podkomisja przyjela sprawozdanie
o projekcie. Sprawozdanie podkomisji jest dostepne na poselskich iPadach w systemie
SDI oraz zamieszczone w Systemie Informacyjnym Sejmu.

Przystepujemy do rozpatrzenia sprawozdania podkomisji. Prosze posta Dziube o zre-
ferowanie prac podkomisji. Bardzo prosze, panie posle.

Posel Tadeusz Dziuba (PiS):

Panie przewodniczacy, szanowni panstwo, krotko. Przepisy ustaw, ktore pan prze-
wodniczacy przed chwilg wymienil, przewiduja mozliwo§¢ zwolnienia lekarza z tajem-
nicy lekarskiej w okre§lonych warunkach. Jednak obecnie, poniewaz przepisy te nie
sg oblozne zadnymi rozwigzaniami proceduralnymi, oznaczajg tyle, ze lekarz, ewen-
tualnie dyrektor szpitala, niejako na wtasng odpowiedzialno§é, nie majac instrumen-
tow sprawdzenia poprawnosci swojej decyzji, udostepnia informacje czy dokumentacje
po zmarltym pacjencie. Dlatego sejmowa Komisja do Spraw Petycji wystapila z projektem
zmian wspomnianych dwoch ustaw, ktore byly przedmiotem zainteresowania naszej
podkomisji.

Po niezbednych zmianach przedlozyliSmy nieco inng wersje tych rozwigzan. W naj-
wiekszym skrocie — ta odmiennos¢ sprowadza sie do tego, ze w pierwotnym projekcie
Komisji do Spraw Petycji kazda sprawa miala by¢ rozstrzygana przez sad, a w naszym
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projekcie przewidujemy, ze sady bedg rozstrzygaé sprawy, ktore sg sporne pomiedzy oso-
bami bliskimi os6b zmarlych. Tyle mojego wprowadzenia.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):
Panie przewodniczacy, zanim przystapimy do pracy, mam do pana jedno pytanie. Czy
projekt tej ustawy, méwigcy o danych pacjenta, jest zgodny — by¢ moze nie zachodza
na siebie te dwa rozne przepisy — z przepisami RODO?

Posel Tadeusz Dziuba (PiS):
Panie przewodniczacy, przepisy RODO obejmuja wszelka dzialalno§é informacyjna,
np. prowadzong w biurach poselskich, czyli réwniez przez lekarzy czy szpitale, ktore
udostepniajg informacje czy dokumentacje o pacjentach. Nie ma wiec tutaj kolizji.
Lekarz wykonujacy swoje obowigzki, w mysl tych nowych przepisow - jezeli zostang one
uchwalone - bedzie musial uwzgledniac tez przepisy rozporzadzenia o ochronie danych
osobowych.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Czy kto§ z panstwa — pan i panéw postéw — na tym etapie chce zabrac gltos? Nie widze
zgloszen. Rzecznik praw pacjenta, prosze bardzo. Prosze, z zachowaniem dyscypliny
Czasowej.

Zastepca rzecznika praw pacjenta Grzegorz Blazewicz:

Szanowni panstwo, szanowny panie przewodniczacy, ja chciatbym przedstawic kilka zdan
odnos$nie do tego projektu, ogélnie. Kierunek zmian jest jak najbardziej stuszny, jednakze
proponowane rozwigzanie jest niewystarczajace, a jednocze$nie zbyt daleko idgce. Zda-
niem rzecznika narusza podstawowa zasade, ze wola pacjenta jest decydujgca. Trzeba
podjesé do problemu kompleksowo, a nie tworzy¢ kolejng proteze, prowizorke legislacyjna,
ktorg trzeba bedzie za chwile poprawiac. Brak stabilnoSci i pewnosci prawa zmniejsza
zaufanie obywateli do organéw panstwa, o czym wszyscy powinniSmy pamietac.

Rzecznik praw pacjenta juz w latach ubieglych postulowal przyznanie uprawnienia
do dostepu do dokumentacji medycznej zmarlego pacjenta osobom bliskim, ale trzeba
to zrobi¢ w sposob przemys§lany i caloSciowy. W ocenie rzecznika praw pacjenta, jesli
chcemy kompleksowo uregulowaé¢ dostep do danych medycznych pacjentéw, w tym
pacjentow zmarlych, trzeba podja¢ dyskusje nt. unifikacji tych praw pacjenta, tj. m.
in. prawa do dokumentacji i prawa do informacji jako prawa do tajemnicy medycznej,
na wzor tajemnicy bankowej czy ubezpieczeniowej. Rzecznik przygotowal w tym zakre-
sie projekt i przedstawi go w pazdzierniku. Aktualnie szeroko go konsultujemy, w tym
z organizacjami pozarzadowymi.

Zaproponowane zmiany muszg by¢ kompleksowe — tak jak wskazalem — aby nie bylo
watpliwoSci, jakie np. pojawily sie po nowelizacji z czerwca 2016 r. Watpliwosci doty-
czyly m.in. sprzeciwu osoby bliskiej, statusu osoby bliskiej — kto ma ten status weryfi-
kowac, czy jest to rowniez dostep do dokumentacji medycznej czy tylko do informacji.
Dokonano zmian tylko w ustawie o zawodach lekarza i lekarza dentysty nie dokonujac
zmian np. w ustawie o zawodach pielegniarki i polozne;.

Proponowane aktualnie zmiany polegajg na tym, ze dostep do informacji o zmartym
pacjencie oraz do jego dokumentacji medycznej ma osoba bliska tego pacjenta na zasa-
dzie domniemanej zgody. My oczywiscie z takim kierunkiem prac jak najbardziej sie
zgadzamy, jednakze uwazamy, ze w tym przypadku do ingerencji sadu bedzie musiato
doj$c wylacznie w przypadku sporu pomiedzy osobami bliskimi lub w zwigzku z watpli-
wosSciami lekarza podmiotu leczniczego odno$nie do statusu osoby bliskie;j.

Informacja o zmartym pacjencie oraz jego dokumentacja medyczna nie bedzie udo-
stepniana w przypadku sprzeciwu tego pacjenta, chyba ze bedzie to niezbedne. W tym
projekcie wskazane sg wiec dwie przestanki, ktore mogg ten sprzeciw podwazy¢. Miano-
wicie, w przypadku dochodzenia odszkodowania lub zadoS¢uczynienia z tytulu $mierci
pacjenta.

Naszym zdaniem - zdaniem rzecznika praw pacjenta — wola pacjenta w zakresie
sprzeciwu powinna by¢ respektowana bezwzglednie. Jest to niebezpieczny wylom i wrecz
precedens. Za chwile bowiem mozna wyobrazié¢ sobie sytuacje, w ktorej to za pacjenta
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podejmuje sie decyzje odnoénie do zgody np. na udzielenie konkretnego Swiadczenia
zdrowotnego. Organizacje pacjentow, z ktorymi réwniez podnosiliSmy ten temat, wska-
zUja, ze wola pacjenta powinna by¢ respektowana.

Domaganie sie przez pacjenta ochrony jego prywatnosci w zakresie przekazywanych
informacji, do tego wrazliwych, sensytywnych, nawigzuje do normy konstytucyjne;j
okre§lonej w art. 47 — prawo do ochrony zycia prywatnego. Pacjent ma prawo do tego,
aby inne osoby nie mialy wiedzy na temat tego, na co chorowat. Mozna wyobrazi¢ sobie
sytuacje, gdy kto§ ukrywal za zycia chorobe np. weneryczna czy psychiczng. Méwimy
przeciez o zmianach w ustawie o prawach pacjenta, a nie w ustawie o spadkobiercach
pacjenta. Pacjent sprzeciwu wobec konkretnych osob nie wyraza ot tak sobie. Jest to naj-
czesciej przemyslana decyzja i do negowania woli pacjenta po jego Smierci — zdaniem
rzecznika praw pacjenta — nie powinno dochodzic.

Odnoénie do drugiej przestanki — zagrozenie zdrowia lub zycia osoby bliskiej, nawet
przepisy o przeszczepianiu organéw nie idg tak daleko. Sprzeciw pacjenta jest respek-
towany, a nie ulega watpliwoSci, ze w tego typu sytuacjach zawsze jest zagrozenie zdro-
wia lub zycia. Juz w chwili obecnej jest przepis, ktory stanowi, ze przepisu dotyczacego
tajemnicy nie stosuje sie, gdy zachowanie tajemnicy moze stanowi¢ niebezpieczenstwo
dla zycia lub zdrowia pacjenta lub innych osob. Mowa o art. 14 ust. 2 pkt 2 ustawy.
Nalezy sie wrecz zastanowié, czy projekt nie zaweza tego wyjatku, gdyz aktualnie jest
mowa o innych osobach, a w projekcie jest mowa tylko i wylgcznie o osobach bliskich.

W tym miejscu, korzystajac z okazji, nalezy rowniez zastanowi¢ sie nad definicjg
osoby bliskiej. Inng nomenklatura postuguje sie np. Kodeks cywilny - czlonkowie naj-
blizszej rodziny, czy przepisy o wojewddzkich komisjach ds. orzekania o zdarzeniach
medycznych, w ktorych jest mowa o spadkobiercach. Juz nie mowie o definicji osoby
bliskiej w ustawie o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta.

Na marginesie dodam, ze projekt przewiduje utworzenie nowego uprawnienia dla
osob bliskich oraz rozszerzenie katalogu os6b bliskich. Dlatego tez, uwzgledniajac,
ze rozstrzygniecia w tym zakresie bedg wydawane przez rézne sady — a jak wiemy, roz-
nice w orzekaniu zdarzajg sie — nalezy rozwazyc¢ ewentualne doprecyzowanie, ze nowe
przepisy stosuje sie do zdarzen majgcych miejsce przed dniem wejscia w zycie ustawy.
Nalezy rowniez rozwazyc — jak sie wydaje — zwolnienie z oplat lub ustalenie ich na mini-
malnym poziomie. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Bede prosil ministra o ustosunkowanie sie do tej sprawy. Prosze, poset Latos.

Posel Tomasz Latos (PiS):

i.p.

Dziekuje bardzo. Ja mam kilka pytan, ktére chciatbym skierowaé, m.in. do pana rzecz-
nika. Jedna rzecz jest poza sporem, ze jest pan uwzgledniony w stalym rozdzielniku
Komisji Zdrowia i — jak rozumiem - byl pan zapraszany na prace podkomisji.

Na ile zdgzylem sie zorientowac — ale, oczywiscie, jest to do weryfikacji — pan tak
szeroko tych zastrzezen w pracach podkomisji nie zgtaszal. Chce podkre§li¢ jedna rzecz.
To nie jest projekt ani rzgdowy, ani grupy postow, tylko projekt, ktory dostaliémy z Komi-
sji do Spraw Petycji. Notabene, jesli sie nie myle, wiekszo$¢ rzadzaca — koalicja, nawet
nie ma wiekszoSci w tej Komisji. Jak rozumiem (bo ja tez nieraz bytem w przeszloSci
indagowany o ochrone danych osobowych) dla dobra sprawy Komisja do Spraw Petycji,
zgodnie z petycjami obywateli, zajela sie tg sprawa, i pana by¢ moze zasadne — bo tego
nie wiem, tak na szybko lub §rednio zasadne, a by¢ moze niezasadne — sprawy, powinny
by¢ tam przedstawione, przeprocedowane i by¢ moze uwzglednione. Moje pytanie jest
wiec takie, czy pan te wszystkie zastrzezenia zglaszal tak szeroko, jak to teraz bylo
przedstawione, zeby nie marnowac czasu Komisji, tylko, zeby ta sprawa byla poddana
dyskusji wezesniej. To jest pierwsza rzecz.

A druga sprawa. Jednak do nas — mowie o wszystkich 460 postach — sg zglaszane
okre§lone potrzeby dokonania pewnych zmian w aktualnym prawie, rowniez zwigzane
z ochrong praw pacjenta. Przyznam wiec szczerze, ze nie satysfakcjonuje mnie przed-
stawienie projektu w pazdzierniku, czyli, czytaj —jesli dobrze pdjdzie — po konsultacjach.
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Podkreslam, je§li dobrze péjdzie, to w styczniu, a moze jeszcze pozniej, bedziemy nad
nim pracowa¢ w Komisji i bedziemy go przyjmowac.

W zwigzku z tym, jezeli jest co$, co poprawia juz to prawo i daje wiekszg ochrone
pacjentom, to by¢ moze warto to przyjac. By¢ moze warto przyjac jeszcze jakie$ poprawki
w ramach tego projektu, a pozniej dokonac kolejnej — jak rozumiem - juz rzgdowe;j
nowelizacji, za co najmniej pot roku, a najprawdopodobniej za okoto rok. Do tego czasu
pacjenci pozostang bez tych zabezpieczen, by¢ moze ulomnych - o czym pan mowit —
poniewaz — jeszcze raz do tego wréoce — to pacjenci zwracili sie z prosba, zeby ta sprawa
sie zajac. Jak rozumiem, pan jako rzecznik praw pacjenta — skoro pan sam wcze$niej nie
wystapil z taka inicjatywa, zamiast Komisji do Spraw Petycji — przynajmniej w toku prac
nad tym dokumentem powinien starac sie zabezpieczy¢ interesy pacjentow. Dziekuje.

Zastepca rzecznika praw pacjenta Grzegorz Blazewicz:
W ramach sprostowania chcialbym poinformowaé, ze wniosek zlozyl zwigzek lekarzy,
a nie zwigzki pacjentow. Jezeli chodzi o prace podkomisji, to ja osobiScie nie uczestni-
czylem w zadnym posiedzeniu podkomisji. Nasz udzial byl jedynie towarzyszacy — nie
mieliSmy mozliwo$ci wypowiedzenia sie odnoénie do tych kwestii...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Dlaczego? Przepraszam...

Posel Tomasz Latos (PiS):
Dlaczego? Prosze to powiedziec. I dlaczego panstwo nie uczestniczyli? Przepraszam
bardzo. Panie rzeczniku, mu tu czasem wchodzimy w spory polityczne, ale w sprawach
merytorycznych na ogbéltem sie zgadzamy. I na pewno zgadzamy sie odno$nie do jednej
rzeczy, ze chcemy szanowac wzajemnie swoj czas, i w zwigzku z tym nie bardzo rozu-
miemy, dlaczego pan lub kto§ w pana imieniu nie pracowal... Panie przewodniczacy,
prosze powiedziec¢ — kilka miesiecy podkomisja pracowala...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Zwracam sie do rzecznika. Z jakiego powodu rzecznik nie uczestniczyt w pracach podko-
misji i dlaczego dopiero teraz zglasza tak liczne uwagi?

Zastepca rzecznika praw pacjenta Grzegorz Blazewicz:
Nasi przedstawiciele byli w ramach prac podkomisji. Jezeli chodzi o tak liczne zastrze-
zenia, sg one wynikiem bardzo szerokich analiz i konsultacji...

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

Zastepca rzecznika praw pacjenta Grzegorz Blazewicz:
Nie bylo mozliwoéci, aby to zglosi¢ na weze$niejszym etapie.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):
Dlaczego nie bylo mozliwoéci? Pytam pana. Czy kto§ panu zabronil, czy nie byt pan
zaproszony? O co chodzi?

Zastepca rzecznika praw pacjenta Grzegorz Blazewicz:
Chodzi o doglebne przeanalizowanie tego problemu....

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):
Panie rzeczniku, niech pan tu nie wychodzi z nowomowa, tylko pan odpowie, czy pana
nie zapraszano na posiedzenie podkomisji lub kto§ panu nie udzielat glosu.

Zastepca rzecznika praw pacjenta Grzegorz Blazewicz:
Tak, jak mowie, ja osobiScie nie uczestniczylem...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Ja nie pytam pana osobiScie, tylko instytucji, panie rzeczniku! JesteSmy na posiedzeniu
Komisji Zdrowia. Prosze odpowiada¢ jako instytucja, a nie jako pan, osobiScie. Mnie
interesuje, czy Rzecznik Praw Pacjenta brat udzial w pracach podkomisji.
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Zastepca rzecznika praw pacjenta Grzegorz Blazewicz:

Bratl udzial w pracach podkomisji, jednakze przedstawienie tak szerokiej analizy wyma-
galo duzego nakladu pracy i dopiero teraz jesteSmy w stanie to zrobic.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Przepraszam. Czy panowie zarty sobie robig? Szanowni panstwo, w zwigzku z takg sytu-
acja, propozycja... Moze jeszcze przewodniczacy Dziuba chce co§ powiedziec.

Posel Tadeusz Dziuba (PiS):

Wiasciwie w polowie musze powtorzyc¢ to, co panowie przed chwilg powiedzieli. Komisja
do Spraw Petycji zlozyla ten projekt ustawy pod koniec zesztego roku. Czyli — chwalié
Boga — minelo 7-8 miesiecy. W tym czasie prace podkomisji leniwie sie toczyly — tak
mozna powiedzieé¢ troche literacko — ale nie z powodu lenistwa, tylko z powodu tego,
ze rozwazano jeszcze koncepcje osiggniecia celu innymi drogami niz proponowata Komi-
sja do Spraw Petycji. Zatem, wydaje sie, ze 7 miesiecy to do$¢ duzo czasu na to, zeby
instytucje, ktore byly tym zainteresowane, mogly sie w to wiaczyc. To jest pierwsza
sprawa. Jesli jednak pan przewodniczacy pozwoli, to jeszcze kilka rzeczy dodam.

Druga kwestia. Pan rzecznik praw pacjenta byl uprzejmy powiedziec, ze trzeba stwo-
rzy¢ przepisy kompleksowe i poswiecit temu watkowi dos¢ duzo miejsca w swojej wypo-
wiedzi. To ja na to powiem, ze sa to zastrzezenia ogdlnikowe. Ja nie jestem w stanie
do tego sie odniesc¢.

Trzecia kwestia dotyczy konkretu, o ktorym pan rzecznik praw pacjenta wypowiadat
sie, a mianowicie tych dwoch punktow, ktére upowaznig sad do ewentualnej zmiany
decyzji zmartego pacjenta. Chodzi wiasnie o to, ze jesli bedg odpowiednie okolicznosci,
to sad wtedy, gdy na celu jest dochodzenie odszkodowania lub zado§éuczynienia albo
druga przestanka — ochrona zycia... Twierdzi pan, ze to jest rozwigzanie zbyt daleko
idace. Musze wiec tutaj powiedzieé, ze to byla kwestia, z ktérg podkomisja sie borykata,
ze natura problemu, ktéry ma by¢ uregulowany nowymi przepisami, jest po prostu deli-
katna i skomplikowana. W zwigzku z powyzszym, prawdopodobnie przy kazdym jakims$
proponowanym rozwigzaniu tej kwestii beda sie rodzic watpliwosci.

My nad propozycjg przedstawiong w sprawozdaniu podkomisji dosé dlugo dyskutowa-
liémy. Czltonkowie podkomisji mieli watpliwosci, ale ostatecznie rozstrzygneli na korzy$é
takiego rozwigzania. Dlaczego o tym mowie, panie przewodniczacy? Dlatego, ze za chwile
ktokolwiek moze zlozy¢ nowa propozycje i ona bedzie budzi¢ takie same watpliwosci,
poniewaz dotyczy rzeczy delikatnej i trudnej, skomplikowanej, majgcej daleko idgce
konsekwencje dla poszczegdlnych osob czy poszczegdlnych rodzin, ale na co$ trzeba sie
zdecydowac. My zdecydowaliSmy sie na takie rozwigzanie.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Dziekuje. Panie rzeczniku — nie, pan juz swoje powiedzial — ja mam do pana pytanie. Pan

jest zastepcg rzecznika praw pacjenta. Czy rzecznik praw pacjenta w ogéle wie, ze pan

tutaj wpadt do nas dzisiaj?

Zastepca rzecznika praw pacjenta Grzegorz Blazewicz:

Tak, wie.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Pan reprezentuje w pelni merytoryczne zdanie rzecznika praw pacjenta...

Zastepca rzecznika praw pacjenta Grzegorz Blazewicz:

Tak.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

...ktory obudzil sie po siedmiu czy o§miu miesigcach pracy.

Zastepca rzecznika praw pacjenta Grzegorz Blazewicz:

i.p.

Szanowni panstwo, prosze zwréci¢ uwage na to, ze nowy rzecznik praw pacjenta pod-
jal zintensyfikowane dzialania w celu nowelizacji ustawy o prawach pacjenta i Rzecz-
niku Praw Pacjenta po dziesieciu latach funkcjonowania tej ustawy. Mozna powiedziec,
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ze zaro6wno prace nad nowelizacjg naszej ustawy, jak i prace podkomisji, po czeSci sie
zbiegly, wiec, aby wypracowa¢ stanowisko rzecznik praw pacjenta potrzebowal réwniez...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Panie rzeczniku, przepraszam, ja przerywam to pana wystapienie, bo to naprawde... Nie
bede uzywac przymiotnikow.

Prace podkomisji trwatly, byl pan zapraszany. Nie brat pan w tym udziatu lub brat
udzial milczgco. Przychodzi pan na posiedzenie Komisji i sklada mnéstwo uwag.
To $§wiadczy o absolutnie nieprawidlowym podejsciu. Uzywam naprawde delikatnych
stow. Ci, ktorzy mnie znajg, wiedza, ze jestem teraz ostro-delikatny. To naprawde jest
niepowazne zachowanie.

Po kroétkiej konsultacji w gronie prezydium, proponujemy nastepujace rozwigzanie —
cofniecie ustawy do podkomisji, przeanalizowanie uwag rzecznika, po czym przystapimy
do pracy. Czy ktos jest przeciw? Nie widze zgloszen.

Posel Tomasz Latos (PiS):

Jedna uwaga, panie przewodniczacy. Chcialbym, zeby rzecznik dal na piSmie te swoje
uwagi, zeby znowu nie obudzil sie za miesiac z kolejnymi. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Przewodniczacy Dziuba, niestety, ma nawat pracy od nowa. Przepraszam, nie moja wina.
Zamykam posiedzenie Komisji.




