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(Poczqtek posiedzenia o godzinie 15 minut 05)

(Posiedzeniu przewodniczy przewodniczqcy Wiadystaw Sidorowicz)

Przewodniczacy Wladystaw Sidorowicz:

Szanowni Panstwo, otwieram posiedzenie senackiej Komisji Zdrowia.

Witam wszystkich przybytych na posiedzenie, a zwlaszcza pania minister Ewg
Kopacz, wiceministrow zdrowia, pana ministra Dude z Kancelarii Prezydenta, pana
doktora Tomasza Zdrojewskiego, pelnomocnika prezydenta do spraw stuzby zdrowia,
tez z Kancelarii Prezydenta. Witam przewodniczaca Krajowej Sekretariatu Ochrony
Zdrowia NSZZ ,.Solidarno$¢”. Witam przedstawicieli prasy. Witam przedstawicieli
Naczelnej Rady Pielegniarek 1 Potoznych 1 wszystkich innych obecnych, a zwtaszcza
panstwa — panie i pandw senatorow.

W porzadku obrad posiedzenia naszej komisji jest dzisiaj tylko jeden punkt —
odniesienie si¢ do wniosku pana prezydenta, skierowanego dnia 17 pazdziernika do
pana Bogdana Borusewicza, marszatka Senatu Rzeczypospolitej Polskiej, w ktorym to
pan prezydent, dzialajac na podstawie art. 125 konstytucji art. 60 pkt 2 i art. 64 ust. 1
ustawy z dnia 14 marca o referendum ogdlnokrajowym, przekazat projekt postanowie-
nia o zarzadzeniu ogdlnokrajowego referendum w sprawie kierunku reformy shuzby
zdrowia, zawierajacego tre$¢ pytania oraz termin jego przeprowadzenia z prosba o wy-
razenie przez Senat zgody na przeprowadzenie referendum.

Na dzisiejszym zatem posiedzeniu senacka Komisja Zdrowia ma przygotowac
opini¢ dla Senatu w tej materii. Poniewaz jest z nami upowazniony przedstawiciel pana
prezydenta, pan minister Duda, proponuje, aby w pierwszej kolejnosci wystucha¢ ar-
gumentdw pana prezydenta. Nastgpnie poprosimy pania...

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Po dyskusji? Dobrze. Nastepnie pytania, dyskusja, ustosunkowanie si¢ do tej
dyskusji 1 w tym miejscu pani minister chce zabra¢ glos. Jesli nie uslysze glosow
sprzeciwu wsrod senatoréw, uznam, ze panstwo zaaprobowali proponowany przebieg
dzisiejszego posiedzenia senackiej Komisji Zdrowia. Nie ma sprzeciwu, program po-
siedzenia zostat zatem przyjgty.

Bardzo prosz¢ pana ministra Dudg o zreferowanie stanowiska pana prezydenta.

Podsekretarz Stanu w Kancelarii Prezydenta Rzeczypospolitej Polskiej
Andrzej Duda:

Szanowny Panie Przewodniczacy! Wysoka Komisjo! Pani Minister! Szanowni
Panstwo!
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Prezydent Rzeczypospolitej Polskiej, korzystajac z przyshugujacej mu na mocy
art. 144 ust. 3 pkt 5 konstytucji kompetencji do zarzadzenia referendum ogolnokrajowego,
uznat, ze tak istotna z punktu widzenia obywatela zmiana systemu ochrony zdrowia, pole-
gajaca na zniesieniu publicznej shuzby zdrowia, wymaga odwotania si¢ do woli suwerena,
czyli narodu. Referendum jest bowiem klasyczng forma demokracji bezposredniej, rozu-
miang jako glosowanie nad okre§lonym problemem. Tym problemem jest obecnie umoz-
liwienie stworzenia pewnego nowego modelu funkcjonowania stuzby zdrowia odchodza-
cego od przyjetego dotychczas zréznicowania na publiczne 1 niepubliczne zaktady opieki
zdrowotnej na rzecz podmiotéw wylacznie niepublicznych. Podmioty te beda pozbawione
gwarancji 1 zabezpieczenia ze strony organow administracji panstwowej lub samorzado-
wej, umozliwiajacej im realizowanie podstawowego celu, w ktorym zostaty utworzone,
a wigc udzielania $wiadczen zdrowotnych. Bedzie si¢ liczyt jedynie rachunek ekonomicz-
ny. Tym samym organy administracji rzadowe] oraz jednostki samorzadu terytorialnego
beda miaty mozliwo$¢ uwolnienia si¢ od obowiazkoéw ponoszenia konsekwencji majatko-
wych zwiagzanych z dzialalnoscia zaktadow opieki zdrowotnej. Ponoszenie przez organy
panstwa konsekwencji dziatalnosci publicznej stuzby zdrowia stanowi w obecnym syste-
mie gwarancj¢ zabezpieczenia realizacji celéw publicznych zwigzanych z ochrong zdro-
wia, o ktorych mowa w art. 68 konstytucji. Odejscie od tej zasady jest istotng zmiang sys-
temowa o szczegdlnym znaczeniu dla panstwa i dla jego obywateli.

Prezydent Rzeczypospolitej, kierujac si¢ dobrem ogotu, jakim jest zagwaranto-
wanie réwnego dla wszystkich obywateli prawa do ochrony zdrowia, stanowiacego
zarazem spraw¢ o szczegllnym znaczeniu dla panstwa jako jednej z najwazniejszych
dziedzin zycia spotecznego, widzi potrzeb¢ umozliwienia kazdemu obywatelowi zaj¢-
cia stanowiska w sprawie, ktora bezposrednio go dotyczy. A za taka z pewnos$cia nale-
zy uzna¢ prawo do ochrony zdrowia. Zakres proponowanych przez wigkszos¢ parla-
mentarng regulacji dotyczacych struktury oraz zasad funkcjonowania stuzby zdrowia
jest na tyle istotny, ze wymaga on poglebionej analizy oraz u§wiadomienia obywate-
lom skutkéw ich wprowadzenia. Kazdy obywatel Rzeczypospolitej bedzie mogt dzigki
merytorycznej debacie, jaka poprzedzi referendum, wyrobi¢ sobie zdanie i $wiadomie
podja¢ decyzje w tej jakze istotnej sprawie.

Odzwierciedleniem podjetej przez obywateli decyzji bedzie odpowiedz na po-
stawione pytanie referendalne. W sformutowanym pytaniu uzyto poje¢ zakorzenionych
zarOwno w jezyku prawnym i prawniczym, jak 1 w jezyku potocznym, umozliwiajac
tym samym jego zrozumienie przez ogot spoleczenstwa. Sama tre§¢ pytania zostala
ograniczona do odpowiedzi dotyczacej zgody badz jej braku na ewentualng mozliwos¢
prywatyzacji jednej z kategorii publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej, to jest szpi-
tali. Przy tym pojecie szpitala nalezy rozumie¢ nie tylko przez pryzmat normatywne;j
tre$ci sytuujacej go jako jeden z wielu typoéw zaktadow opieki zdrowotnej, lecz szerzej,
odnoszac si¢ do jego potocznego rozumienia jako miejsca przeznaczonego dla chorych,
wymagajacych stalej opieki leczniczej, zabiegdéw operacyjnych lub zabiegéw diagno-
stycznych zapewniajacego chorym catodobowgq opiekg personelu medycznego.

U podstaw takiego rozwiazania legt fakt, Ze to szpital jest najczesciej kojarzony przez
ogodt spoteczenstwa z wyodrgbnionym organizacyjnie zespotem o0sob i §rodkow majatko-
wych, utworzonym 1 utrzymywanym w celu udzielania $wiadczen zdrowotnych. To wtasnie
szpital jest utozsamiany z publiczng stuzba zdrowia. Ponadto szpital pelni jedna z najwaz-
niejszych funkcji w systemie ochrony zdrowia, jaka jest ratowanie zycia i zdrowia.
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Celem tak sformulowanego pytania jest zatem uzyskanie odpowiedzi dotyczace;j
zgody obywateli na istnienie w polskim ustawodawstwie rozwigzan prawnych przewi-
dujacych komercjalizacje placowek stuzby zdrowia, ktéra w efekcie umozliwi prywa-
tyzacj¢ szpitali jako placowek stuzby zdrowia o najwazniejszej dla obywateli funkcji
w catlym systemie ochrony zdrowia.

Panie Przewodniczacy! Wysoka Komisjo! O tym, ze publiczna stuzba zdrowia
znajduje si¢ w kryzysie, zarowno finansowym, jak i organizacyjnym, nie trzeba dzi$
nikogo przekonywac. Dokonujace si¢ kolejne zmiany sposobu finansowania i organi-
zacji publicznej stuzby zdrowia nie przynosza oczekiwanych efektow. Przedstawiany
w roznych opiniach i ekspertyzach szeroki zestaw czynnikéw oddziatujacych negatyw-
nie na dzialalno$¢ samodzielnych publicznych zaktadow opieki zdrowotnej wskazy-
walby na konieczno$¢ bardzo daleko idacych zmian w finansowaniu i organizacji pu-
blicznej opieki zdrowotnej w Polsce.

Celem kolejnej reformy zdrowia powinno by¢ przede wszystkim podjgcie dzia-
tan zmierzajacych do poprawy gospodarki finansowej zakltadow opieki zdrowotnej
oraz wprowadzenie mechanizméw uniemozliwiajacych dalsze niekontrolowane nara-
stanie ich zobowiazan w przysziosci. Projekty ustaw dotyczace szeroko pojetej ochro-
ny zdrowia powinny zatem opiera¢ si¢ na wczesniejszej diagnozie czynnikow odpo-
wiedzialnych za zaistniaty stan rzeczy, uwzglednia¢ oczekiwania spoleczne oraz prze-
widywa¢ mechanizmy sanacyjne przy uwzglednieniu koniecznosci rownego dostepu
obywateli do $wiadczen opieki zdrowotnej. Tymczasem zasadniczy kierunek propo-
nowanych zmian sprowadza si¢ do wprowadzenia nowych podstawowych form orga-
nizacyjno-prawnych, w jakich maja dziata¢ zaktady opieki zdrowotnej. Docelowo maja
by¢ one prowadzone przede wszystkim przez spotki kapitalowe oraz w formie jedno-
stek budzetowych 1 zakladow budzetowych. Zrezygnowano tym samym z formy samo-
dzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotne;.

Ponadto przewiduje si¢ obligatoryjne przeksztalcenie istniejacych obecnie samo-
dzielnych publicznych zaktadow opieki zdrowotnej w spotki kapitalowe w zasadzie bez
wzgledu na kondycje, w jakiej si¢ one znajduja. Jednoczes$nie w projekcie zrezygnowano
z mechanizméw wymuszajacych zachowanie pozycji dominujacej przez jednostki sekto-
ra finans6w publicznych w spotkach tworzonych przez podmioty publiczne oraz ograni-
czen dotyczacych wysokosci kapitalu umozliwiajacego zalozenie spotki prowadzacej
szpital. Zaktad opieki zdrowotnej prowadzony w formie spotki kapitalowej bedzie zatem
podlegat rezimowi prawnemu na réwni z innymi podmiotami gospodarczymi. Chodzi tu
zwlaszcza 0 mozliwos¢ ogloszenia upadlosci oraz egzekwowania wierzytelnosci.

W omawianym projekcie ustawy nie ma innych mechanizmoéw, poza zmiana
formy prowadzenia zaktadéw, mogacych wptyna¢ na poprawe sytuacji ekonomicznej
zaktadow opieki zdrowotnej. Konsekwencja takiego podejscia jest w przypadku osia-
gania trwalych strat w dziatalnos$ci zakladu dziatajacego w formie spoiki juz nie zadtu-
zanie sig, tak jak obecnie, a zmniejszenie majatku spotki lub jej likwidacja.

W praktyce wprowadzenie tak istotnych rozwigzan oznacza daleko idace zmia-
ny organizacyjne dla publicznych zaktadow opieki zdrowotnej. Nalezy zwroci¢ uwage,
ze nie zostaty okreslone przyczyny tak radykalnych zmian prawnych, a takze skutki,
jakie moga one przynies¢ dla pacjentow. Dane prezentowane przez rzad pokazuja, ze
sytuacja finansowa samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej w skali
kraju jest zr6znicowana, ale wigkszo$¢ zaktadow dziatajacych w tej formie organiza-
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cyjnej jednak nie przynosi strat. Na koniec wrze$nia 2007 r. ponad potowa, bo 53,2%
wszystkich samodzielnych publicznych zaktadow opieki zdrowotnej, nie posiadata zo-
bowiazan wymagalnych i liczba takich zakladéw rosta. Mozna zatem przypuszczaé, ze
to nie sytuacja finansowa jest przyczyna likwidacji tej formy organizacyjnej zaktadu.

Zauwazy¢ nalezy, ze zawarte w obowiazujacej ustawie o zaktadach opieki
zdrowotnej rozrdznienie na dwa rodzaje zaktadow opieki zdrowotnej: publiczne i nie-
publiczne, ma bardzo istotne znaczenie. Poprzez okreslenie zaktadow opieki zdrowot-
nej mianem publiczny, ustawodawca uznat, Zze ich znaczenie jest donioste z punktu
widzenia interesu publicznego. Na tyle wazne, aby uzna¢ konieczno$¢ ich podporzad-
kowania rzadowym albo samorzadowym organom panstwa, cho¢ przez réwnoczesne
nadanie im osobowosci prawnej uzyskaty one duzy stopien samodzielno$ci oraz nie-
zaleznosci. Dlatego ochrona zdrowia jest ostatnia dziedzina Zycia spotecznego, w kto-
rej mogltyby obowiazywac¢ zasady wolnego rynku, gdzie zdrowie statoby si¢ swoistego
rodzaju towarem, a pacjent postrzegany bytby jako potencjalne zrodto zysku.

Panie Przewodniczacy! Panie i Panowie Senatorowie! Uprawnienie prezydenta
do zarzadzenia referendum jest, jak wiadomo, z mocy przywotanego na wstepie prze-
pisu konstytucji, zwolnione z obowiazku uzyskania kontrasygnaty. Nie ma ono jednak
charakteru autonomicznego, zgodnie bowiem z art. 125 ust. 2 konstytucji wymaga uzy-
skania zgody Senatu. W réznych debatach, ktére przetoczyly si¢ podczas obrad Sejmu,
jak rowniez w mediach podnoszono, ze referendum w sprawie przysztego modelu
stuzby zdrowia jest niepotrzebne i niczym nieuzasadnione. Czgstym argumentem po-
jawiajacym si¢ w dyskusjach byla okolicznos¢, ze wigkszo$¢ obywateli nie posiada
odpowiedniej wiedzy, aby mdc oceni¢ proponowane rozwiazania.

Sledzac debate, jaka odbyla si¢ w Sejmie w dniu 14 pazdziernika, uwage przy-
kut fakt, ze nikt nie miat watpliwosci, kto jest gtdbwnym podmiotem uchwalanych re-
gulacji. Wszyscy byli zgodni, ze beneficjentem uchwalanych rozwiazan prawnych jest
obywatel, a zmiany maja stuzy¢ pacjentom, poprawi¢ dostgpnos¢ i jakos$¢ ustug, a tak-
ze zapewni¢ lekarzom, pielegniarkom 1 innym pracownikom medycznym dobre wa-
runki do realizacji misji. Byta rowniez zgoda co do tego, ze szpital jest owocem pracy
wielu pokolen Polakéw, w tym pokolen lekarzy 1 pielggniarek, stanowiac dobro spo-
teczne ogolnonarodowe. Dlaczego zatem mamy pozbawi¢ Polakéw wplywu na tak
istotna dla wszystkich kwestig, jaka jest przyszty model stuzby zdrowia?

To wlasnie poprzez debaty przedreferendalne obywatele beda mieli mozliwo$¢ zapo-
znac si¢ z argumentami za reforma 1 przeciwko reformie w proponowanym przez wigkszos$¢
parlamentarna ksztalcie. Debata w poruszonym przedmiocie byla bowiem bardzo ograni-
czona oraz pozbawiona w zasadzie udzialu ekspertow. Wiele kwestii budzacych watpliwo-
Sci, jak chocby ta zwigzana z mozliwoscia udzielenia samodzielnym publicznym zakladom
opieki zdrowotnej pomocy publicznej, nie zostalo rozwiazanych. Trzeba pamigtac, ze ekspe-
rymentujemy na Zzywym organizmie i ze na kolejne nieudane proby juz nas nie sta¢. Nalezy
réwniez zauwazy¢, ze na zainteresowanie poruszanag problematyka wskazuja wyniki prze-
prowadzonych przez r6zne instytucje sondazy spotecznych, w ktdrych wigkszos¢ badanych
deklaruje udziat w referendum dotyczacym przysztego ksztattu stuzby zdrowia.

Zdajac si¢ na rozwage Wysokiej Komisji, prosz¢ w imieniu prezydenta Rzeczy-
pospolitej Polskiej o wyrazenie zgody na poddanie tak kluczowych dla funkcjonowania
stuzby zdrowia, a tym samym dla obywateli, rozwigzan ocenie spotecznej, ktdra naj-
pehiejszy wyraz znajdzie poprzez ogolnokrajowe referendum. Dzigkuj¢ bardzo.
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Przewodniczacy Wladystaw Sidorowicz:

Dzigkuje¢ bardzo panu ministrowi.

Czy maja panie i panowie senatorowie pytania do pana ministra? Skoro nie ma
pytan, otwieram dyskusje.

Pan senator Gogacz.

Senator Stanislaw Gogacz:

Panie Przewodniczacy! Wysoka Komisjo!

Myslg, ze w tej dyskusji, ktorej celem ma by¢ wypracowanie opinii do przed-
stawionego projektu, odpowiedZ powinna by¢ jednoznaczna 1 wedtug mojej oceny ko-
misja powinna zarekomendowa¢ Senatowi, Wysokiej Izbie, wyrazenie zgody na prze-
prowadzenie referendum w przedmiotowej sprawie.

Przede wszystkim pan prezydent, jak to zostalo powiedziane, ma takie prawo —
oczywiscie po uzyskaniu zgody przez Senat — zeby zglasza¢ referendum. Poza tym
zdajemy sobie sprawg, ze problem zawarty w podniesionym wtasnie zapytaniu refe-
rendalnym dotyczy najszerszej grupy, jaka ma udzial w korzystaniu ze $wiadczen
zdrowotnych, jaka sa pacjenci. Zdajemy sobie sprawe, ze sposrod wielu podmiotow,
ktore ksztattuja system ubezpieczen zdrowotnych, struktur¢ §wiadczen zdrowotnych
w Polsce, ustroj udzielanych $wiadczen, to wtasnie pacjenci sa najbardziej pokrzyw-
dzeni. Platnik jest bardzo dobrze reprezentowany, rzad jest bardzo dobrze reprezento-
wany, $wiadczeniodawcy sa bardzo dobrze reprezentowani, korporacje medyczne sa
bardzo dobrze reprezentowane, pacjenta za§ w sposob instytucjonalny nie mozemy za-
uwazy¢. Oczywiscie, rowniez ze wzgledéw technicznych byltby to problem, zeby pa-
cjent mogt si¢ zorganizowa¢. Niemniej jednak zbyt mato posiadamy korporacji, ktére
by za swdj gtoéwny cel stawiaty sobie wtasnie wyeksponowanie praw pacjenta.

Dlatego wydaje sig, ze formuta referendum bytaby okazja do tego, azeby zapy-
ta¢ obywateli, ktdrzy sa pacjentami, czyli tej najszerszej potencjalnie grupy, jaki maja
stosunek do tego, co w zasadzie ma si¢ sta¢ po raz pierwszy, jezeli chodzi o obszar
ubezpieczen zdrowotnych. Mianowicie po raz pierwszy publiczne samodzielne zaktady
opieki zdrowotnej maja otrzymac prawo pobierania pieniedzy od os6b ubezpieczonych
w systemie powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego. Po raz pierwszy w Polsce be-
dziemy mieli sytuacj¢ tego typu, ze podzielimy pacjentéw na dwie kategorie, na tych,
ktérzy sa ubezpieczeni, i na tych, ktdrzy otrzymaja §wiadczenie, ale pod warunkiem, ze
zaplaca.

Uderza to w to, co zostalo wprowadzone do systemu w 1999 r., czyli w zasade
solidaryzmu. Mianowicie zasadg, ktora jeszcze do tej pory brzmi mi w uszach, bo aku-
rat bylem wtedy senatorem, kiedy méwiliSmy, ze roznie wpltacamy, tak samo korzy-
stamy. Na te] podstawie tworzono ustaw¢ o ubezpieczeniach zdrowotnych oparta na
kasie chorych: niezaleznie od tego, kto ile zarabia, czy to jest osoba mniej zarabiajaca,
czy bardzo dobrze zarabiajaca, to takie samo $wiadczenie otrzyma. Jezeli mowig
o tym, to dlatego, ze komercjalizacja, ktora znajdujemy w przedstawionych nam dru-
kach dotyczacych zakladow opieki zdrowotnej, daje prawo do tego, azeby otworzy¢
nasz rynek dla dodatkowych ubezpieczen zdrowotnych. W sytuacji, gdy zaklady opieki
zdrowotne] otrzymaja status spotek prawa handlowego, spdtek kapitatowych, beda
oczywiscie mogly prowadzi¢ dziatalnos¢ komercyjna.
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Poza tym nie tak dawno wykres$lili§my w Senacie z prawa upadto$ciowego je-
den z podmiotéw, ktory nigdy nie moze upas¢, mianowicie Poczte Polska. Poczta jest
bardzo wazna, oczywiscie, ale c6z dopiero... Mam nadziejg, ze gdyby byli tu pocztow-
cy, nie mieliby mi za zle, ze zapytam: c6z Poczcie do samodzielnych zaktadow opieki
zdrowotnej? W prawie upadio$ciowym zostanie nam tylko Skarb Panstwa, jednostki
samorzadu terytorialnego, rolnicy jako osoby fizyczne prowadzacy gospodarstwo. Wy-
kreslamy za$ z prawa upadtosciowego samodzielne zaktady opieki zdrowotnej. Dajemy
zatem w tym momencie prawo do tego, zeby zaktad opieki zdrowotnej mogt upasé.
Oczywiscie, bedzie jutro taka dyskusja, ale ja nie zauwazylem gwarancji, ktore —
w sytuacji, gdy nie moéwimy o sieci szpitali, w sytuacji, gdy mozna sobie hipotetycznie
wyobrazi¢, ze dojdzie do upadtosci zakladow opieki zdrowotnej — zabezpieczatyby
udzielanie $wiadczen zdrowotnych.

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Panie Senatorze, tylko ze to bedziemy omawiac jutro przy rozpatrywaniu ustaw.
Dzisiaj skupmy si¢ jednak na referendum, a jutro od rana bgdziemy pracowac nad tymi
ustawami 1 nad tymi rozwigzaniami. Proponowatbym zatem, zeby moze w wigkszym
stopniu odnosi¢ si¢ do koncepcji referendum, a nie do poszczegdlnych rozwiazan
przyjetych w pakiecie.

Senator Stanislaw Gogacz:

Panie Przewodniczacy, oczywiscie, ze wzgledow czasowych nie bede¢ przedtuzat
wystapienia. Jest jednak czyms$ zrozumialym, ze zawarte w referendum pytanie kore-
sponduje w sposdb oczywisty z tymi wlasnie ustawami, ktére jutro bedziemy rozpa-
trywac. Jezeli mamy wyrazi¢ opinig¢ czy tez oceng pytania zawartego przez pana pre-
zydenta w propozycji referendum, to staram si¢ jak mogg, zeby nie wchodzi¢ w tema-
tyke, o ktorej pan mowi, ale to jest niemozliwe. Dzigkuj¢ bardzo.

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Dzigkuje bardzo.

Zglaszat si¢ pan senator Muchacki.

Bardzo proszg. Nastgpnie glos zabiora pani senator Fetlinska i pan senator
Wozniak. A potem ja...

Senator Rafal Muchacki:

Wynotowatem sobie kilka spraw z tego, co pan minister méwit. Wydaje mi si¢ bo-
wiem, ze to jest rzeczywiscie bardzo wazny problem dla calego spoteczenstwa. Chec
przeprowadzenia referendum pokazuje nam, ze nie mamy zaufania, czy tez pan prezydent
nie ma zaufania, do organéw samorzadowych, czyli do organdéw, ktore sa wybierane przez
ludzi. Po co wigc sa te samorzady? Skoro ustawa méwi o komercjalizacji, to sita rzeczy,
zeby doszto do prywatyzacji, musi by¢ czyjas decyzja. Dlatego wydaje mi sig, ze to refe-
rendum trochg mija si¢ z celem. GdybySmy méwili o prywatyzacji czy komercjalizacji
Narodowego Funduszu Zdrowia, to rzeczywiscie mocno bym si¢ nad tym zastanawiatl.
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Przeciez w tej chwili opieka nad pacjentem, dzigki prywatnej stuzbie zdrowia,
ktora powstata w Polsce, ma si¢ coraz lepiej. To sa dobre doswiadczenia. Trzy dni te-
mu ustyszatem bardzo dobra audycje w panstwowym radiu, w ktérej dziennikarz prze-
prowadzat wywiad z pacjentka jednego ze szpitali. Pytal: czy jest dobrze leczona? Czy
odpowiadaja jej warunki? Pacjentka byla zachwycona warunkami, pozytywnie wyra-
zala si¢ o calym pobycie w tym szpitalu. Drugie pytanie dziennikarza brzmiato: czy
pani uwaza, ze szpitale w Polsce powinny by¢ sprywatyzowane? Pacjentka powie-
dziata, ze absolutnie nigdy si¢ na to nie zgodzi, bo przeciez bedzie wtedy ptacic¢ za le-
czenie, ze nie mozemy sobie na to pozwoli¢, ze ma niska rent¢. Na to dziennikarz jej
powiedzial: wie pani, ale pani lezy w prywatnym szpitalu. Pacjentka byta bardzo zdzi-
wiona. Po prostu, prosze mi wierzy¢, pacjenci chca by¢ dobrze leczeni.

Pytanie jest jedno 1 odpowiedz jest nam wszystkim znana. Czy aktualny system
ochrony zdrowia zapewnia prawidlowa opieke nad pacjentem? Nie zapewnia. Nie za-
pewnia, a wigc trzeba co$ zrobi¢. To, co proponuje ministerstwo, co proponuje Plat-
forma, wydaje si¢ jedynym rozsadnym i madrym rozwigzaniem. Sadzg, jestem niemal
przekonany, ze pan prezydent w swojej madrosci 1 po przeanalizowaniu wszystkich za
1 przeciw po prostu nie zawetuje tej ustawy. Dzigkuje bardzo.

Przewodniczacy Wladystaw Sidorowicz:

Pani senator Fetlinska.

Senator Janina Fetlinska:

Dzigkujg bardzo.

Panie Przewodniczacy! Panstwo Senatorowie! Szanowni Goscie!

Wszyscy chyba przyznamy, ze nie jestesmy panstwem o dojrzatej demokracji.
Dopiero zaczynamy ja po trudnym okresie komunizmu budowa¢. Wydaje mi sig, ze ten
niedomiar demokracji ciagle jeszcze mozemy zauwazycC. I stuszne wydaje sig, ze jezeli
sa dwie koncepcje panstwa — Polski solidarnej i Polski liberalnej, to gtowa panstwa,
ktora czuje si¢ odpowiedzialna za to, zeby Polska byla solidarna, wystepuje z propozy-
cja referendum. Na etapie wychodzenia z tej biedy komunistycznej istnieje potrzeba
zapewnienia wielu ludziom solidnej opieki medycznej, gdyz to jest jakby ostatni waru-
nek bezpieczenstwa zycia ludzi.

Muszg powiedzie¢, ze wlasnie referendum jest uwazane w krajach demokratycz-
nych za jeden z waznych elementow demokracji 1 wlasciwie rozszerzania albo tez dosko-
nalenia demokracji. Jezeli czytamy w opracowaniach naukowych o tym, ze referendum
ma cztery bardzo wazne funkcje: legitymizacyjna, informacyjna, edukacyjna i integrujaca,
to wydaje sig stuszne, ze pan prezydent wychodzi z taka inicjatywa, azeby jednak ustawy,
ktére reformuja system ochrony zdrowia w Polsce, mogty by¢ przez ludzi dobrze zrozu-
miane, mogly by¢ przyjete 1 mogly zintegrowac ludzi wokot nowego systemu.

A wigc, wreez przeciwnie, referendum moze stuzy¢ inicjatorom reformy w do-
brej sprawie. Moze spoleczenstwu przyblizy¢ to, co jest najwazniejsze: jak bedzie ten
system zdrowia wygladat i jak bedzie wygladato korzystanie z niego przez pacjentéw,
jak bedzie wygladato finansowanie. Po prostu pacjent bedzie bardziej sSwiadomy. Wy-
daje sig, spojrzcie panstwo wstecz, ze przeprowadzona za czaséw premiera Buzka re-
forma byla jak na tamte czasy niezla reforma. Byta duzym krokiem do przodu. Nie
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bylo jednak dobrej informacji. Nawet po wprowadzeniu reformy mieli§my takie sytu-
acje, ze wigcej bylo w mediach informacji o ztych casusach, a mniej o tym, jak korzy-
sta¢ z tej nowej, zreformowanej stuzby zdrowia.

Wydaje si¢ wigc, ze pomyst na referendum jest znakomitym pomystem. Jesli nie
pozwolimy zrobi¢ referendum, to prezydent dalej bedzie starat si¢ o solidarne panstwo.
On ma prawo zawetowac ustawg. A wtedy podniesie si¢ krzyk: jak to, pan prezydent
wetuje wszystkie ustawy?! Nie, pan prezydent chce przyzwoli¢ na to, czego chce wybra-
ny w drodze wybordéw parlament, ale takze chce mie¢ pewnos$¢, ze wszyscy mieszkancy
Polski wiedza, o jakiej reformie mowimy. Jezeli jeszcze wezmiemy sytuacje przedwy-
borcza, kiedy to mieliSmy casus pani postanki Sawickiej, ktora mowita o prywatyzacji
stuzby zdrowia 1 mieli$my informacje ze strony przywodcow Platformy Obywatelskie;,
ze prywatyzacji nie bedzie, a z proponowanych ustaw wynika, ze jednak komercjalizacja
prowadzi do prywatyzacji, to wydaje si¢ ze wszech stron uzasadnione wystapienie pana
prezydenta o referendum. Wydaje mi sig, ze w duchu odpowiedzialno$ci za nardd, za
poszczegblnych ludzi, nie tylko jako obecni tu senatorowie, ale lekarze, pielegniarki,
powinniSmy naprawdg to gleboko przemysle¢ 1 umozliwi¢ przeprowadzenie referendum,
tak zeby Polacy mogli si¢ zorientowac, na czym ta reforma polega.

Przed wyborami byta mowa o tym, ze Platforma Obywatelska ma przygotowane
wszystkie ustawy. Minat rok na ich przygotowaniu i dopiero teraz w bardzo szybkim
tempie chcemy zrobi¢ to, co zgodnie z obietnicami miato by¢ zrobione juz na poczatku
kadencji urzedujacego rzadu. Wydaje mi si¢ wigc, ze powinnismy przyzwoli¢ teraz na
ten czas, ktory jest potrzebny do tego, zeby bylo to referendum 1 zeby byto to uswia-
domienie narodowe. Jesli nie dojdzie to tego, to prosz¢ — po tym, jak pan prezydent
zawetuje ktoras z ustaw czy catos¢, nie wiem, jak to bedzie wygladato — nie mie¢ pre-
tensji, ze pan prezydent, wiedzac, ze ludzie nie sa w pelni uswiadomieni, bedzie po
prostu musial ustaweg zawetowac. Jezeli jest zwolennikiem panstwa solidarnego, o kto-
rym zawsze przed wyborami mowit — a byt wybierany jako osoba fizyczna — to po pro-
stu musi by¢ konsekwentny w swoich dzialaniach, tak jak jest konsekwentny kazdy
maz stanu, ktory patrzy na sprawy narodowe. Wydaje mi si¢ to bardzo wazne.

I jeszcze kilka stbw w poruszonej tutaj przez mojego kolege poprzednika kwestii
samorzadow. Oczywiscie, samorzady sa doskonatym elementem demokracji, ale takze —
w dojrzatej demokracji. U nas jest zbyt wiele roznych aferalnych zachowan. Niedawno
mieliSmy casus Helu i inne sytuacje. A wigc nie zawsze samorzady w pelni reprezentuja
poszczegodlne osoby, poszczegdlnych wyborcow, poszczegdlnych Polakow, czasem re-
prezentuja wlasnie miejscowe koterie 1 uktady. Dajmy wigc wypowiedzie¢ si¢ Polakom
w sprawach, ktore sa dla nich tak bardzo wazne. Nie negujmy takich sytuacji. Nie
méwmy, ze sprzataczka czy szwaczka nie beda umialy wybraé. Przeciez taka osoba tez
ma zdrowie 1 drzy o nie, bo cz¢sto nie ma pieniedzy, bo pracuje za niewielkie pieniadze,
ktdre starczaja jej na przezycie. Niech chociaz ona ma $wiadomos¢, ze wybiera, ze ma
szans¢ mie¢ wpltyw na to, jak bedzie leczona i czy w ogole bedzie leczona.

O tym bedziemy mowic jutro, ale w kontek$cie uargumentowania potrzeby tego refe-
rendum trzeba przypomnie¢, ze w nowym systemie pacjent w zasadzie nadal bedzie przed-
miotem. Jezeli bowiem nadal bedzie tak, Ze szpital — nawet ten prywatny, ta spotka — bedzie
ubiegat si¢ o bardziej lukratywny kontrakt z NFZ, to moze by¢ tak, ze kontrakt bgdzie bar-
dzo dobry dla szpitala, ale bedzie szybko wypracowany i nie bedzie potem juz miejsc do
leczenia na podstawie ubezpieczenia. Pacjent wigc nie bedzie mial po prostu gdzie sig le-
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czyC. A gdzie beda leczeni ludzie, ktorzy beda chorowali na drogie w terapii choroby i nie
bedzie mozna ich odesta¢ do, tak jak w tej chwili, publicznego zaktadu? Czy nie bedzie tak,
ze szpitale beda po prostu maksymalizowaty zysk, a pacjenci z drogimi chorobami w lecze-
niu nie beda mie¢ pomocy? Tutaj wigc jest naprawdeg powazny problem i dajmy szansg lu-
dziom, tak jak zyczy sobie pan prezydent, zeby mieli pelng informacjg. Ja bed¢ w pelni po-
piera¢ ideg referendum 1 uwazam, ze dziatanie pana prezydenta to jest objaw dziatania m¢za
stanu, ktory patrzy daleko i patrzy po ojcowsku na swoich rodakow. Jestem wdzigczna, ze
taka inicjatywe podjal, ze chce Polakom da¢ szanse. Dzigkuj¢ bardzo.

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Dzigkuje¢ bardzo.

Bardzo prosze, pan senator Wozniak.

Tylko prositbym, Szanowni Panstwo, o to, zeby probowac nie powtarza¢ argu-
mentow, zebySmy troche posuwali si¢ w tej dyskusji merytorycznie do przodu. Do-
brze? Bardzo o to proszeg.

Bardzo proszg.

Senator Henryk Wozniak:

Dzigkujg bardzo.

Panie Przewodniczacy! Wysoka Komisjo! Szanowni Goscie!

Pan minister w uzasadnieniu uzyt takiego zwrotu: pytanie referendalne zawiera
uzycie poje¢ zakorzenionych zaréwno w jezyku prawniczym, jak i potocznym. Chce
si¢ na chwilg zatrzymac¢ nad tym zwrotem. Ot6z w jezyku potocznym witasnie te pojg-
cia, ktore w pytaniu referendalnym uzyt pan prezydent, maja wydzwigk pejoratywny.
JesteSmy spoteczenstwem, ktore jeszcze doskonale pamigta znaczenie stow: prywatny,
prywatnos$¢, prywaciarz. W moim przekonaniu uzycie tego stowa prowadzi do zniwe-
czenia referendum jako waznej instytucji spoteczenstwa demokratycznego. Ono si¢ po
prostu Zle kojarzy. O tym slowie w swojej wypowiedzi powiedziat takze przedmowca
senator Muchacki. Uzycie tego stowa w pytaniu referendalnym wprowadza w spote-
czenstwie zagrozenie — w potocznym rozumieniu tego stowa — odplatnosci §wiadczen
medycznych. Senator Muchacki powiedzial: niewazne, czy dobre leczenie w szpitalu
prywatnym, wazne, ze w obiorze spotecznym bedzie to leczenie odplatne.

Ze wzgledu na tak sformulowane pytanie uwazam, ze cel — z pewnoscia, szla-
chetny — ktory przy$wiecat prezydentowi, nie zostanie osiagni¢ty. Nie zostanie osia-
gnigty. W pytaniu nawiazano nie do istoty reformy stuzby zdrowia, a wigc celu, jakim
jest zmiana sposobu leczenia, efektywnos¢, poprawa opieki itd., itd., ale skoncentro-
wano si¢ na srodkach stuzacych temu celowi. To jest btedne, falszywe postawienie
pytania, nieadekwatne, nieskorelowane z istota reformy proponowanej przez rzad pre-
miera Donalda Tuska. W zwiazku z tym, Ze nie mozemy, Panie Przewodniczacy, inge-
rowa¢ w tres¢ pytania prezydenckiego, uwazam, ze nie mozna poprzec tej inicjatywy.
Dzigkuj¢ uprzejmie.

Przewodniczacy Wladystaw Sidorowicz:

Pan senator Krajczy.
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Senator Norbert Krajczy:

Panie Przewodniczacy! Kolezanki i Koledzy! Pani Minister! Szanowni Pan-
stwo!

Myslg, Pani Minister, Zze nie byloby tej dyskusji, gdyby ona mogta by¢ wcze-
$niej. Na pewnym etapie, na poczatku roku, styszeliSmy o czym$ innym. Okazalo sig,
ze jednak nie. Oczywiscie, pani teraz broni, Pani Minister, swoich projektow 1 stusznie,
bo od tego pani jest, ale gdyby to byty pani projekty, a nie poselskie, to moze tez byto-
by troche inaczej.

Mowiono tutaj o samorzadzie. Tak, samorzad naprawdg jest tworzony z ludzi
rozumnych. Dlatego we wszystkich ankietach, ktore sa, na pierwszym miejscu jest
wymieniona ochrona zdrowia. Tam, gdzie si¢ likwidowalo szpitale w ramach, po-
wiedzmy, zmniejszenia liczby t6zek, to z reguly p6zniej dochodzito do zmian burmi-
strzow 1 zarzadow. Taki jest scenariusz, Pani Minister. Ja pani tego nie zyczg, ale, pro-
sz¢ mi wierzy¢, byt taki pan minister Lapinski, ktory tez w 2001 r. wiedziat, co jest
najlepsze dla ochrony zdrowia. W tej chwili jest pono¢ ekspertem niektorych. Ja rozu-
miem, ze gdyby byto wigcej mozliwosci dyskusji z udzialem siedzacych tutaj, ktorzy
po nas zabiora glos, przedstawicieli samorzadow: pielggniarskiego, lekarskiego,
zwiazkow zawodowych — takze rozmdéw z opozycja — wowczas moze nie bytoby po-
trzeby takich jak dzisiejsze dramatycznych sformutowan i stwierdzen, zeby byto refe-
rendum.

Chce zapyta¢ pania minister jako lekarz: czy w tych pakietach nie zgubili§my
pacjenta? Bo mnie si¢ wydaje, a juz ponad trzydziesci parg lat jestem lekarzem, ze
chyba go gdzie$ tam przy okazji oczywiscie usadowiono, ale to nie jest najwazniejszy
temat.

Pani Minister! Gdyby pani postuchata nie tylko mnie — jest tutaj i menedzer, se-
nator Platformy, ktory znowu odbierze 28 pazdziernika nagrode¢ za najlepszy w rankin-
gu ,,Rzeczpospolitej” szpital, ktérym kieruje w Bydgoszczy — to powiedzieliby§my
pani, zeby moze pdj$¢ w drugim kierunku w tym mysleniu. To znaczy nie jeden plat-
nik, tylko zeby byta konkurencja wsrdd ptatnikow 1 moze tam ewentualnie poszukac...

(Przewodniczqcy Wiadystaw Sidorowicz: Ale mowimy o referendum...)

Ale prosz¢ mi nie ogranicza¢ wypowiedzi, Panie Przewodniczacy. Ja oczywiscie
koncze, chcac...

(Przewodniczqcy Wiadystaw Sidorowicz: Nie chodzi o czas, tylko chodzi o...)

Czy ja mam teraz polemizowac¢ z panem? Dzigkuje.

Nastgpna rzecz. Na pewno bylaby inna sytuacja, gdyby jednak bylo wigcej
w systemie pienigdzy. 1 stycznia 2009 r. lekarze chca mie¢ wynagrodzenia
w wysokosci dwoch, trzech krotnos$ci $redniej krajowej itd. Skad maja to mie¢? Ja
wiem, to bedzie juz w tej chwili problem zastepczy.

Chciatbym powiedzie¢, ze musi by¢ pewna czg$¢ szpitali — czy bedzie krajowa
sie¢, czy jej nie bedzie — ktore beda zabezpieczaty mozliwos¢ urodzenia si¢ 1 godnego
odejscia z tego $wiata, szpitali, ktére beda zabezpieczaly ludzi z wypadku, gdzie beda
OIOM, SOR, a nie tylko superoddziaty kardiologiczne. Tak bowiem tez mozna, ale
pacjent z ostra trzustka, pacjent, ktory jest przywieziony z wypadku, rozliczany w ra-
mach jednorodnych grup pacjentow, to, Pani Minister...

Przepraszam, rozumiem, ze doradca lepiej do pani méwi... To moze juz nie bg-
de pani minister mowit. ..
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W tej chwili wszystkie OIOM w kraju traca na rozliczaniu wedlug jednorodnych
grupach pacjentow 20%—30% Srodkéw. Moze pani ma inne wiesci, ale takie sa rozli-
czenia za trzy miesiace.

Juz na zakonczenie chciatbym powiedzie¢ o jednej rzeczy. Spotka prawa han-
dlowego? Oczywiscie, dla tych wybranych szpitali, po zabezpieczeniu tego, o czym
powiedzialem — moze tak. Ale taka spotka nie moze dziata¢ non profit. Ona musi
przynosi¢ dochody. Mysle, ze to jest bardzo istotne, bo o to referendum prosza siedza-
cy tu przedstawiciele samorzadow. Wczesniej ich stusznych gtosow nikt nie wzial pod
uwage. Dlatego tez optuj¢ za tym referendum.

Przewodniczacy Wladystaw Sidorowicz:

Dzigkuje bardzo.

Nie probowatem ingerowa¢ w tre$¢ wystapienia, tylko probowatem skierowaé
uwage pana senatora na przedmiot obrad komisji, a jest nim odniesienie si¢ do wniosku
pana prezydenta o zgodg Senatu na przeprowadzenie referendum.

Pan senator Okla.

Bardzo proszg.

Senator Michal Okla:

Ja jeszcze czasami mialem ztudzenie, Zze prezydent jest prezydentem wszystkich
Polakow, ale pani senator Fetlinska pozbawita mnie teraz tej nadziei, poniewaz wyraznie
stwierdzila, Ze jest on prezydentem tylko tej czg$ci, ktora mianuje si¢ Polska solidarna.

Odnoszg takie wrazenie, ze pan prezydent spoznil si¢ z pytaniem referendalnym
przynajmniej o kilka lat. To pytanie mozna byto zada¢ wtedy, gdy poprzednie rzady
probowaly reformowaé, w sposob zreszta bardzo nieudolny, ochrong zdrowia. Ot6z
w momencie, gdy w tej chwili dochodzi do zmian, mozna powiedzie¢, zasadniczych,
ustrojowych w ochronie zdrowia, bije si¢ na alarm 1 stawia si¢ pytanie o tresci... Juz
nie chcg przytaczaé tego, co powiedzieli nasi koledzy. Tre$¢ pytania jest wrecz absur-
dalna. To jest tak, jak gdyby wsiadt kierowca do samochodu w Warszawie i zapytali-
bysmy przechodniow, dokad zmierza. Kazdy powiedzialby co innego — do Krakowa,
do Gdanska, do Poznania, do Lublina, ale tylko ten kierowca wie, dokad trzeba jechac.
I wlasnie tymi kierowcami sa samorzady. Nie po to walczyliSmy tyle lat o Polske sa-
morzadna, nie po to ja decentralizowaliSmy, zeby teraz za nie po prostu mysle¢, za nie
odpowiada¢ 1 wyrywa¢ im z r¢ki podstawowy argument, jakim jest organizacja jedno-
stek na ich terenie. I to, prosze panstwa, jest jedyny sztandarowy argument, ktory jest
przeciwko temu referendum. Ja mysle, ze na tak postawione pytanie nie mozna odpo-
wiedzie¢ w inny sposob.

Wobec mowienia tu o syndromie pani Sawickiej czy innej, chce pani senator Fe-
tlinskiej powiedzie¢ — moze ona nie bardzo o tym wie — ze pan Przemystaw Gosiewski
opowiada wszystkim o stawetnym Jedrzejowie, o prywatyzacji szpitala i komercjalizacji
w Kielcach. Glosowali za tym wszyscy radni PiS, wlasnie za ta prywatyzacja 1 za ta ko-
mercjalizacja, 1 nie bylo tam Zadnego naruszenia prawa. Te szpitale wreszcie dobrze
funkcjonuja 1 jest to jeszcze jeden przykiad na to, jakimi czesto jestescie hipokrytami.

Uwazam, ze stawianie takiego pytania w referendum i robienie w tej sytuacji re-
ferendum jest dla nas nie do przyjecia.
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Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Zanim udziele gltosu panu Waldemarowi Krasce, jestem winien panstwu jeszcze
jedna informacje. Mianowicie 20 pazdziernika pan marszatek Bogdan Borusewicz wy-
stosowat pismo do pana prezydenta z prosba o wyjasnienie tresci pytania, a zwlaszcza
objasnienie uzytych w §2 projektu postanowienia pojgé: komercjalizacja, prywatyza-
cja, placowka stuzby zdrowia 1 szpital. Czy w $wietle brzmienia §2 i1 4 projektu uza-
sadnione jest postawienie w referendum pytania, ktore w konsekwencji zawgzone jest
tylko do szpitala, jednego z wielu znanych naszemu systemowi prawnemu — zaktadu
opieki zdrowotnej. 23 pazdziernika przyszta odpowiedz pana prezydenta. Pewne ele-
menty tej odpowiedzi byty juz zawarte w wystapieniu pana ministra Dudy. Chcg tylko
po prostu ujawni¢ watpliwosci, jakie mial pan marszatek.

Bardzo proszg, pan senator Kraska.

Senator Waldemar Kraska:

Dzigkuje, Panie Przewodniczacy.

Ostatnia wypowiedz kolegi senatora troszeczke mnie zmartwita, poniewaz jeste-
smy Izba wyzsza, a zaczynamy si¢ upodabnia¢ do Izby nizszej. Mysle, ze dobrym
zwyczajem naszej komisji byto to, ze zachowywaliSmy si¢ w sposéb godny, i1 dalsza
dyskusja powinna w tym tonie przebiegac.

(Przewodniczqcy Wiadystaw Sidorowicz: Jak rozumiem, nawiazywanie do pani
Sawickiej w tej dyskusji byto z repertuaru Izby wyzszej, tak?)

Panie Przewodniczacy, ja mowi¢ ogolnie. Nie mowi¢ tylko o panu senatorze
Okle.

Z zawodu jestem chirurgiem, dlatego powiem bardzo krotko i konkretnie. My-
slg, ze decyzja o tym, ze referendum nie bedzie, juz zapadla. Wszyscy o tym wiemy.
Dlatego ta nasza debata troszeczke idzie w prozni¢ i nic szczegdlnego nam tu nie da.
Szkoda. Sa bowiem miejsca, gdzie mozemy rozmawia¢ o przysztosci stuzby zdrowia,
a nie odbywa si¢ to w srodowiskach do tego powotanych, czyli w srodowiskach zwiaz-
kowych, izbach lekarskich pielgegniarskich i innych. Mysle, ze referendum datoby taka
okazje do tego, zebysSmy mogli porozmawiaé. Myslg, ze takiej okazji nie bedzie.

Wiele si¢ méwi o tym, ze dajemy samorzadom szeroka wtadzg. W tej ustawie
nie dajemy jednak samorzadom wyboru: czy chca przeksztatcaé szpitale, czy nie. To
ma bowiem by¢ przeksztatcenie obligatoryjne. Czyli narzucamy t¢ wolg samorzadom.
Jak wiemy, Platforma bardzo kocha samorzady — nie tylko ona zreszta — a w tym jed-
nym przypadku narzuca im swoja wolg.

Dlaczego spoteczenstwo boi si¢ prywatyzacji? Kazdy odpowie, ze sa zte przy-
ktady. Nie chodzi tylko o prywatyzacjg, ale takze o komercjalizacjg, ktora jest jakby
pierwszym etapem do prywatyzacji. I mysle, ze referendum bytoby takim paseczkiem
lakmusowym, ktore by sprawdzito dobre zamiary Platformy Obywatelskiej. Jezeli te
ustawy sa dobre, spoteczenstwo je poprze w referendum 1 nie nalezy si¢ tego obawiac.
Dzigkuje bardzo.

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Dzickuj¢ bardzo.
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Pan senator Pawtowicz, bardzo prosze.

Senator Zbigniew Pawlowicz:

Dzigkuje bardzo, Panie Przewodniczacy.

Panie Przewodniczacy! Pani Minister! Szanowni Panstwo!

Pozwolg sobie na poczatek zacytowac z uzasadnienia pana prezydenta dwa zda-
nia: celem kolejnej reformy zdrowia powinno by¢ przede wszystkim podjgcie dziatan
zmierzajacych do poprawy gospodarki finansowej zakladow opieki zdrowotnej oraz
wprowadzenie mechanizméw uniemozliwiajacych dalsze niekontrolowane narastanie
ich zobowiazan w przysztosci.

Szanowni Panstwo! Do czego ten pakiet ustaw zmierza? Do realizacji tego celu,
ktory w uzasadnieniu pan prezydent bardzo jednoznacznie artykutuje. Ja nie bedg tego
tematu rozwijat, bo dyskusja jest przewidziana na jutrzejszy dzien.

Druga sprawa odno$nie do pewnych gloséw moich poprzednikow, ze mamy si¢
odwotywac¢ ponownie do suwerena, jakim jest spoteczenstwo. Mysle, ze rok temu Po-
lacy wybrali miedzy Polska solidarna, jak pani senator podkreslita, a Polska, ktora dzi-
siaj reprezentuja Platforma Obywatelska z PSL. W zwiazku z tym chca wzia¢ za to
odpowiedzialnos$¢. Powinnismy umozliwi¢ partiom politycznym wzigcie na swoje bar-
ki tej odpowiedzialnosci, a nie zastania¢ si¢ znowu suwerenem.

A propos decyzji pana prezydenta. Jeden z poprzednikow powiedzial, ze po
stronie koalicji wigkszo$ciowej decyzja jest podjeta. To ja powiem, ze pan prezydent
tez podjat decyzjg, 1 to rok temu, ze bgdzie wszystkie ustawy tej koalicji wetowal.
W kazdym mozliwym wystapieniu jasno podkresla, ze pakiet ustaw zdrowotnych zo-
staje zawetowany. W zwiazku z tym, prosze¢ panstwa, dzisiaj mowienie pana prezy-
denta o referendum to jest zrzucenie troszk¢ odpowiedzialno$ci politycznej. A moze
zrobiliby$my taka dywagacj¢ — jesli pdjdzie do referendum tylko 30% spoleczenstwa
1 wynik bedzie zaden, to pan prezydent wtedy nie zawetuje ustaw? Ja jestem przekona-
ny, ze zawetuje. Juz nie mowi¢ o wyborze na tak czy nie, bo to jest sprawa oczywista.

W zwiazku z tym osobiscie uwazam — nawiazujac do takiego lapidarnego wy-
stapienia pana Owsiaka — ze szkoda tych pieniedzy. Dzigkuje bardzo.

Przewodniczacy Wladystaw Sidorowicz:

Dzigkujg bardzo.
Pan senator Karczewski, prosz¢ bardzo.

Senator Stanislaw Karczewski:

Dzigkuje bardzo, Panie Przewodniczacy.

Panie Przewodniczacy! Pani Minister! Szanowni Goscie! Szanowni Panstwo!

Ja tak si¢ zastanawiam, co zrobitbym na miejscu Platformy Obywatelskiej, gdy-
by zostat zgloszony taki wniosek o referendum. Myslg, ze odwaznie powiedziatbym:
tak, sprawdzamy, niech spoteczenstwo sprawdzi.

Nie zgadzam si¢ z panem senatorem, ze w ubieglym roku suweren zadecydowat
o wszystkim, no bo w takim razie mogliby$my juz nie robi¢ ani wyboréw, ani dyskusji,
ani debaty. Tej debaty jednak bardzo brakuje. Przed chwilka pracowalem na oddziale
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wsrdd pacjentdw, wsrdd lekarzy 1 oni, po pierwsze, chca referendum, a po drugie, nie
chca tych ustaw.

Tak tylko na marginesie, bo juz chciatem krzycze¢, Panie Senatorze, pan prezy-
dent naprawde nie zawetowat wszystkich ustaw przygotowanych przez koalicj¢ Plat-
formy Obywatelskiej i PSL. No bo z tego by wynikato, Ze strasznie mato ustaw pan-
stwo przygotowali$cie, a reszta zostala weze$niej przygotowana. Naprawde pan prezy-
dent wetuje tylko te ustawy, do ktérych ma bardzo duze zastrzezenia.

Prosz¢ panstwa, kluczem do tej dyskusji 1 debaty, a referendum bytoby taka de-
bata ogolnospoteczna, ogdlnopolska, ponadpolityczna, ponadpartyjna, o ktorej panstwo
bardzo czesto mowiliscie, cheieliscie, cheecie... Nie mowiliscie tego wtedy, kiedy pan
minister Religa przedstawiat swoj pakiet dziesigciu ustaw, bo wtedy byla akcja poli-
tyczna: wszystko zle, wszystko niedobrze.

No, ja wérdd tych kilku ustaw, ktére panstwo przedstawili§cie, mam zastrzeze-
nia tylko 1 wylacznie do jednej ustawy 1 tylko 1 wytacznie do kilku zapisow...

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Nie, nie, Panie Ministrze. Doskonale wiemy, o co chodzi, 1 jest to zapisane
w tresci pytania. Dotyczy to komercjalizacji, ktora moze prowadzi¢ do prywatyzacji.
Komercjalizacja nie jest kluczem do reformy, tylko jest — moim zdaniem — wytrychem
do prywatyzacji, a spoteczenstwo nie chce prywatyzacji. Panstwo mowiliscie w kam-
panii wyborczej, ze nie chcecie prywatyzacji, a w tej chwili czesto ttumaczycie tak:
stomatologia sprywatyzowana — jest dobrze, podstawowa opieka zdrowotna sprywaty-
zowana — jest dobrze. Prosze panstwa, jesli jest tak dobrze z ta stomatologia, to jedzcie
panstwo na §cian¢ wschodnig i zajrzyjcie dzieciom w zegby. Czy tak jest dobrze? Ja nie
mowig juz w tej chwili o dorostych osobach. Ja sam mam ktopot ze stomatologiem. Po
prostu muszg ptaci¢ duzo forsy po to, zeby by¢ obstuzonym w stomatologii. Sprywaty-
zowanie nie jest wigc panaceum na stuzbg zdrowia, tym bardziej szpitali.

Dwa lata temu w kampanii wyborczej tez mieliSmy swoj program. Mowilismy
wtedy o tym, aby byla stuzba zdrowia budzetowa. Ale potrafiliSmy z tego si¢ wycofac
i realizowac lepszy, dobry program. Chodzenie po bandzie zawsze jest niebezpieczne.
Dzi¢kuj¢ bardzo.

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Dzigkuje.

Prosz¢ panstwa, teraz chce sam sobie udzieli¢ glosu...

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Tak? Dzigkuje.

Szanowni Panstwo, problem polega na tym, czy pytanie referendalne wprowa-
dza obywatela w rzeczywiste dylematy, przed jakimi staje system ochrony zdrowia. Ja
twierdzg, ze nie. Twierdzg, tak jak zreszta powiedziat tutaj pan senator Wozniak, ze
odwotuje si¢ do pewnych emocjonalnych rudymentow pamigci komunistycznej, gdzie
prywaciarz byt wrogiem klasowym, ktorego nalezatlo skasowac i zniszczy¢. Ta konota-
cja uczuciowa — bardzo mi przykro — ona gdzies si¢ placze i budzi w kazdym razie po-
dejrzenie, ze nie o to tutaj chodzi.

Dla specow reorganizacji ochrony zdrowia kluczowe pytanie jest nastepujace: czy
wazna jest forma wiasnosci zaktadu? Czy prawda jest, ze szpital publiczny udzielajacy
swiadczen zdrowotnych nie probuje wybiera¢ pacjentow, nie probuje dziatan na rzecz zysku?
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Moge wam powiedzie¢, jak bylo na przyklad we Wroctawiu w okresie poprze-
dzajacym wprowadzenie systemu kas chorych, gdzie podlegle wtedy wojewodzie pla-
cowki publiczne — przepraszam, wtedy juz wojewddzkiej administracji samorzadowej
— nie chciaty przyjmowac pacjentéw z zapaleniem trzustki. A ci, ktorzy przyjmowali,
dosy¢ szybko znalezli si¢ w bardzo trudnym potozeniu.

Problem nie polega zatem na tym, jaka jest forma wtasnos$ci, wbrew temu, co
sugeruje pan prezydent. Problem polega na tym, jaka polityke prowadzi ptatnik. I do-
poty, dopoki mamy platnika, to zastanawiajmy si¢, co zrobi¢, zeby unikac tych ele-
mentow, ktorych si¢ w systemie boimy. Boimy si¢ tego, ze bgdzie wybierany pacjent,
ale wcale nie jest prawda, ze prywaciarz nie moze by¢ misyjnym szpitalem. Nieprawda
jest, ze prywatny szpital musi dziata¢ tylko 1 wylacznie dla zysku. To naprawdg sa,
prosze panstwa, schematy rodem, ze tak powiem, z PRL. Prywatna placowka takze
moze realizowac¢ dziatania misyjne.

Czy wobec tego pytania dotykaja istoty sprawy? Otoz twierdzg, ze nie dotykaja
istoty sprawy, bo nie dotykaja tego, czy ptatnik, ktory jest dysponentem publicznych
srodkow, moze zagwarantowa¢ konstytucyjne prawo jednakowego dostepu do swiad-
czen finansowanych ze $srodkdéw publicznych. I w tym kierunku powinno i§¢ nasze my-
Slenie. Dlatego uwazam, ze te pytania nie dotykaja istoty problemu, a zatem nie pro-
wadza do wlasciwego rozstrzygnigcia dylematu, przed jakim stoimy w systemie ochro-
ny zdrowia.

Bardzo proszg, pan senator Klimowicz jeszcze nie zabierat glosu.

Senator Pawel Klimowicz:

Dzigkuye.

Panie Przewodniczacy! Wysoka Komisjo! Pani Minister! Szanowni Panstwo.

Nie zabieralbym gtosu, bo po glosie pana przewodniczacego wlasciwie juz nic nie
mozna doda¢. To jest sedno sprawy. Trzeba sobie jasno powiedzie¢, ze nasze spoteczen-
stwo, nad czym glgboko ubolewam, wszystko, co taczy si¢ ze stowem ,,prywatny”, Zle
odbiera. Jednak dziwig sig, ze w ogdle si¢ spieramy o to, czy prywatne, czy panstwowe
jest lepsze. Po prostu wystarczy popatrze¢ na rozwinigte kraje, gdzie wlasnos¢ prywatna,
wolno$¢ gospodarcza odniosta sukces. I tak naprawde dyskutujmy w przysztosci — bo to
nie jest teraz tematem naszej dyskusji — o platniku. Jezeli bowiem ptatnik zaplaci, to
kazdy wykona ustuge. A na pewno lepiej ja wykona podmiot prywatny.

Juz nie bede powtarzal argumentow moich kolegow, pozwole sobie tylko nie
zgodzi¢ si¢ z argumentacja pana prezydenta w uzasadnieniu, zacytujg, ze wedlug stanu
na koniec wrzes$nia 2007 r. ponad potowa, 53,2% wszystkich samodzielnych publicz-
nych zakladéw opieki zdrowotnej nie posiadata zobowiazan wymagalnych i liczba ta-
kich zaktadow rosnie. Mozna zatem przypuszczaé, ze to nie sytuacja finansowa jest
przyczyna likwidacji tej formy organizacyjnej zaktadow. Wiem, ze pani minister pla-
nuje swoje wystapienie, prositbym wigc, aby pani minister powiedziata nam, ile jest
zobowiazan wymagalnych i wszystkich innych. I wtedy chyba bedzie jasne, dlaczego
ta reforma jest niezbg¢dna. Dzigkuje.

Przewodniczacy Wladystaw Sidorowicz:

Czy ktos jeszcze chciat zabrac glos?
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Bardzo proszg, pani Ochman.

Przewodniczaca Sekretariatu Ochrony Zdrowia NSZZ ,,Solidarnos¢”
Maria Ochman:

Panie Przewodniczacy! Pani Minister! Wysoka Komisjo!

Bardzo dzigkujemy za zaproszenie na posiedzenie. LiczyliSmy na to, ze w beda
dzisiaj rozpatrywane, zgodnie z porzadkiem, rowniez inne projekty. W zwiazku z tym,
ze jest jednak inna decyzja Wysokiej Komisji, pozwolg sobie przekaza¢ kilka refleksji
w tej Izbie wyzszej, Izbie refleksji. A o tej najwazniejszej refleksji, do ktorej dosztam,
pozwolg sobie powiedzie¢ na koncu, po tej wymianie opinii przez panstwa senatorow.

Oto6z najpierw, Panie Przewodniczacy, Wysoka Komisjo, powiem, ze chcieliby-
smy si¢ dowiedzie¢ — nie tylko jako zwiazki zawodowe, ale partnerzy spoleczni —
czyje to sa projekty. Mysle, ze referendum bytoby jedna z okazji do tego, zeby$my si¢
wszyscy dowiedzieli, czyje to projekty, kto je napisat. Na poczatku bowiem — pozwolg
sobie przypomnie¢ — bylo powiedziane, ze one si¢ znalazty w szufladzie pana ministra
Religi. Poprzednie projekty, na ktérych tez strona spoteczna nie zostawiata suchej nit-
ki, chociazby na projekcie dotyczacym sieci szpitali... Pamigtam ustawg o sieci szpita-
li, do ktorej partnerzy spoleczni zglosili chyba, jak pamigtam, tysiac poprawek. Ale
byla odwaga mowienia o tym, chociaz czasami bywato trudno. Jest tutaj pani minister
Greziak 1 jako osoba, ktéra odpowiadata za dialog spoteczny, moze potwierdzi¢, ze nie
bylo lekko. Ale byl ten dialog. Mozna bylo usiasé, tak jak z panstwem w tej chwili,
twarza w twarz 1 powiedziec¢, jakie mamy uwagi do projektu.

Pani Minister, czy byta mozliwo$¢ rozmawiania o tych projektach, czy to me-
rytorycznie, czy niemerytorycznie, czy w Komisji Trdjstronnej, czy w jakichkolwiek
innych gremiach? Wie pani doskonale, ze te projekty zostaty zgloszone jako projekty
poselskie. Prosze¢ panstwa, my te projekty opiniowaliSmy na prosb¢ pana marszatka
Komorowskiego, ale nie te projekty, ktorymi zajmie si¢ jutro Wysoka Komisja. To nie
byty te projekty. W zwiazku z tym chcemy powiedzie¢ — zreszta panstwo doskonale
wiecie, ze one ulegaly poteznym metamorfozom — Ze to, co opiniowaliSmy w styczniu,
nijak si¢ ma do tego, co bedzie przedmiotem prac.

Panie Przewodniczacy, juz przechodzg do tematu, o ktérym dzisiaj panstwo
rozmawiacie. Ot6z na pewno to referendum bytoby okazja do debaty. Na pewno byto-
by okazja do uzyskania informacji. Jezeli bowiem my tych informacji nie posiadamy,
to trudno oczekiwac, zeby spoteczenstwo je posiadato.

Panstwo mowili§cie o tym, ze Polacy boja si¢ prywatyzacji. No i maja powody
si¢ ba¢ prywatyzacji, poniewaz doswiadczenia z prywatyzacja sa w Polsce, powiedzmy
delikatnie, nie najlepsze, poczawszy od Doméw Towardw ,,Centrum”, skoniczywszy na
stoczniach. I nic z tego, ze wiemy dzisiaj, ze na przyktad Domy Towarowe ,,Centrum”
zostaly sprywatyzowane z naruszeniem prawa. Czasu si¢ nie cofnie.

Nie postugiwatabym si¢ tutaj przykladem samorzadu jako przykladem wiedzy
na wszystko, chociaz ja ogromnie szanuj¢ decyzje wladzy lokalnej i to, ze lokalne
spotecznosci decyduja w wyborach o tym, kto w ich imieniu zarzadza majatkiem, czy
decyduje o losie naszych matych ojczyzn. Dlatego ze zdumieniem przyjeliSmy fakt, ze
kto jak kto, ale postowie Platformy Obywatelskiej, ktorzy reprezentuja liberalizm,
ograniczaja ten samorzad. Zapytatam panig przewodniczaca Malecka-Liberg, czy sa-
morzad bedzie mial swobode wyboru, w jakiej formie chce prowadzi¢ swoj szpital.
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Tak, bedzie mial spotke. W zwiazku z tym, mysle, ze to nie jest w porzadku, jesli cho-
dzi o uszanowanie idei samorzadnosci. Z ogromna uwage stuchatam to, co pan senator
powiedzial — bo rzeczywiscie u panstwa jest troszeczke inny klimat tej debaty i za to
bardzo dzigkuje — zeby zaufa¢ samorzadom. No, moj Boze, zapytam wigc: dlaczego
panstwo nie chcecie zaufa¢ samorzadom, zostawi¢ im tego prawa wyboru, swobode
wyboru, w jakiej formie chca prowadzi¢ dziatalnos¢ gospodarcza?

I na koniec jedna prosba, Pani Minister. Wczoraj, poniewaz mato mamy okazji
do tego, zeby si¢ spotykac jako partnerzy spoteczni, z ogromna uwaga stuchatam pani
wystapienia w jednej ze stacji komercyjnych. Redaktor prowadzacy zadat pytanie: czy
gdyby bylo inne pytanie... Nawet to pytanie postawit. Pani powiedziala wtedy: a czy
pan sadzi, ze by zrozumieli? Pani Minister 1 Szanowni Panstwo! Szanujcie tych, ktorzy
was wybrali, bo jezeli méwicie panstwo, ze w zesztym roku naréd madrze wybral, to
dlaczego macie takie podejrzenie czy insynuacjg, ze teraz wybrat Zle.

(Wypowiedzi w tle nagrania)

Mysle, ze suweren, czyli nardd, spoteczenstwo, ktore dokonato w zesztym roku
wyboru 1 ktére wszyscy szanujemy... Naprawde trudno bytoby zaprzeczy¢, ze czesé
z panstwa jest mi doskonale znana, gdyz — poczawszy od pana przewodniczacego — ma
rodowod solidarnosciowy. Z wigkszoscia z panstwa doskonale si¢ znamy, lubimy, ce-
nimy, szanujemy. My jako ,,Solidarno$¢” jestesmy przeciwni temu, zeby budowac ba-
riery. Wielu kolegéw, doskonatlych moich przyjaciét z ,,Solidarnosci”, jest w Platfor-
mie Obywatelskiej. Dlatego chciatabym si¢ zwréci¢ do panstwa z prosba, abyscie wy-
powiadajac si¢ w kwestii referendum czy w kwestiach sporow politycznych, szanowali
spoleczenstwo i tych, ktorzy na panstwo zaglosowali. Jesli oni w waszej ocenie doko-
nali dobrego wyboru w zeszlym roku, to zaufajcie, ze réwniez dobrze wykonaliby to
zadanie podczas tego referendum. A maja do tego prawo. Reforma systemowa opieki
zdrowotnej, jak zadna inna sprawa, zasluguje na to, zeby spoleczenstwo miato prawo
wypowiedzenia si¢ na ten temat.

Co za$ do tresci pytania, to gdyby rzeczywiscie byta intencja odwotania si¢ do
suwerena, narodu, to mysle, ze byliby$cie panstwo w stanie doj$¢ do porozumienia.
Ale ta wiedza wilasnie temu spoteczenstwu, o ktorym z takim troche lekcewazeniem
moéwila wczoraj pani minister, jest potrzebna. Moze wtedy te Igki by ustapity. Bardzo
prosze, Pani Minister, o to, aby nie méwita pani, czy zrozumieja, czy nie zrozumieja.
Kazda wtadza — ustawodawcza, ale réwniez wykonawcza — jest rowniez do tego, zeby
przekonywac do tych racji, ale tez — to co powiedziat ktory$ z panow senatorow — zeby
przyja¢ na siebie odpowiedzialno$¢. Prosz¢ mi odpowiedzie¢, kto bedzie odpowie-
dzialny. Tylko prosz¢ juz nie mowié, ze system. Kto wigc wezmie odpowiedzialnos¢
za to, co si¢ wydarzy? Na razie bowiem mozemy wskazac tylko te osoby, ktore podpi-
saly si¢ pod tymi projektami. Tak jak mowie, chcielibysmy wiedzie¢ do konca, czyje to
sa projekty.

Bardzo dzigkujg¢, Panie Przewodniczacy.

Przewodniczacy Wladysltaw Sidorowicz:

Szanowni Panstwo, mozemy udawaé, ze nie dostrzegamy, iz debata o prze-
ksztalceniach systemu ochrony zdrowia zostata wyjeta z pewnego konfliktu politycz-
nego — moim zdaniem, zupetnie falszywie postawionego — pomigdzy jakoby Polska
solidarna 1 liberalna. I tutaj tez pewne echa tego falszywego dylematu si¢ przebijaly.
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W zwiazku z tym trudno jest powiedzie¢, ze uda nam si¢ spokojnie porozmawiaé
w interesie panstwa i Polski, stworzy¢ klimat debaty merytorycznej w tej sprawie. Dzi-
siaj, niestety, jest polaryzacja, w ktéra — twierdz¢ — autorytet prezydenta tez jest zaan-
gazowany. I dlatego gdyby te pytania dotykaty istoty problemu, to ja jako panstwowiec
miatbym dylemat moralny. Ale w takim kontek$cie, w ktorym one padaja — komercja-
lizacji, ktéra moze prowadzi¢ do prywatyzacji... Nie mam zadnych watpliwosci, ze to
nie stuzy dyskusji merytorycznej i nie posuwa sprawy do przodu. Taka jest moja opinia
1 dlatego ja mam wyrobiony poglad na ten temat.

Pani Ola Gielewska, bardzo prosz¢. Dopuszczamy nawet przedstawicieli me-
didéw, ale to z uwagi na kilkudziesigcioletnie zaangazowanie.

Redaktor Naczelna ,,Shuzby Zdrowia” Aleksandra Gielewska:

Nie zdarzyto mi si¢ nigdy przemawia¢ w parlamencie, ale wydaje mi sig, ze na-
deszta taka pora.

Od trzydziestu lat pracuj¢ w ,,Stuzbie Zdrowia”, w gazecie, ktora si¢ nazywa ,,Stuzba
Zdrowia”. Od dziewigtnastu lat jestem redaktorem naczelnym tej gazety 1 od dziewigtnastu
lat jestem wspdtwlascicielem tej gazety oraz prowadzeg spotke kapitatlowa, spotke z o.0., ktd-
ra wydaje te gazete 1 nic wigcej. Laczg — tak mi si¢ wydaje — wiedz¢ 1 znajomos¢ problemu,
wiedze o systemie ochrony zdrowia, bo tym si¢ zajmuj¢ jako dziennikarz od trzydziestu lat.
Od dziewigtnastu lat wiem, na czym polega biznes. I chce panstwu powiedzie¢ jedna rzecz.
Przytoczno tutaj cytat z wypowiedzi pana prezydenta, ze celem reformy powinna by¢ po-
prawa gospodarowania. I padt argument, Ze poprawi si¢ gospodarowanie, jak bedzie spotka.
Ot6z poniekad poprawi sig. Ale, jesli panstwo myslicie o systemie ochrony zdrowia dzisiaj,
tu 1 teraz, to ja gdy stysze, jak pani minister moéwi, ze 50 miliardéw zt na ochrong zdrowia to
jest bardzo duzo pienigdzy, dzielg te 50 miliardéw zt na trzydziesci osiem milionéw oby-
wateli 1 wiem, ze to jest 1300 zt rocznie, czyli to jest sto kilkanascie ztotych miesi¢cznie na
jednego obywatela. A zatem za sto kilkanascie ztotych miesi¢cznie na jednego obywatela
w Polsce mamy sfinansowac: podstawowa opieke zdrowotna, specjalistyke, szpitale, pogo-
towie, zrefundowac leki.

Ja nie jestem zadowolona z publicznej stuzby zdrowia i1 dlatego wykupitam
mojej mamie abonament na opieke prywatna w specjalistycznej przychodni. Place za
mame 300 zt miesigcznie. 300 zt co miesiac za starsza pania, ktéra ma dostep do leka-
rzy pierwszego kontaktu, do specjalisty i do badan. Nie ma szpitala, nie ma refundacji
lekéw. Kosztuje to 300 zt w prywatnym gabinecie. Jezeli zostanie skomercjalizowany
system publicznej ochrony zdrowia, to w szybkim czasie wydatki publiczne i prywatne
beda musialy lawinowo wzrosna¢. One w tej chwili rosna bardzo znacznie, ale sa
ogromnie niedostateczne. Dlaczego mamy w Polsce zadluzenia szpitali?

(Przewodniczqcy Wiadystaw Sidorowicz: Pani Redaktor, bardzo bym prosit...)

Ad rem. Ot6z referendum, prosze panstwa, byloby okazja do publicznej debaty,
do powaznej debaty we wszystkich mediach. Absolutnie jestem za tym. Obywatele,
pacjenci maja prawo wszechstronnie przedyskutowac to, co si¢ im oferuje. Zastanowic¢
sig, czy nas sta¢, czy kazdego z nas stac na to, zeby ptaci¢ 300 zt miesigcznie na swoje
zdrowie, czy moze wymys$le¢ inne sposoby, moze podnies¢ sktadkg¢ od rolnikow, od
przedsigbiorcéw, moze znalez¢ gdzie$ indziej pieniadze 1 je dotozy¢. Po prostu tak nie
mozna szuka¢ — znalez¢ jedno proste rozwiazanie i uznaé, ze to jest panaceum na
wszystko. Bo nie jest. Bo nie ma pieni¢dzy. 100 zt miesi¢cznie nie wystarczy.
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Przewodniczacy Wladystaw Sidorowicz:

Dzigkuje¢ bardzo.
Czy ktos$ jeszcze chce zabraé glos?
Prosz¢ bardzo.

Senator Waldemar Kraska:

Panie Przewodniczacy, ja chce si¢ ustosunkowaé do pana wystapienia. Bardzo
mnie ucieszylo, kiedy pan powiedzial, ze nie forma wtasnosci, ale to, kto 1 za ile ptaci jest
najwazniejsze. Dlatego mysle, Ze to jest najwazniejsza rzecz, nad ktora wilasnie nie dys-
kutujemy, a dyskutujemy o formie wtasnosci. I tylko to chciatlem powiedzie¢. Dzigkuje.

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Zgodnie z przyjetym planem pracy komisji przyszia pora, aby wiadze wykonawcze od-
niosly si¢ do tresci tej dyskusji i do wniosku pana prezydenta o zgode Senatu na referendum.

Minister Zdrowia Ewa Kopacz:

Panie Przewodniczacy! Szanowni Panstwo!

Idac tu do panstwa, zamierzalam odnies¢ sie tylko 1 wylacznie do tego, co byto za-
warte we wniosku pana prezydenta, a wigc tresci pytania w referendum. Po wyshuchaniu
dyskusji pozwole sobie jednak odnies¢ si¢ troszke szerzej, poniewaz bylo skierowanych
do mnie wiele pytan, nawet apel, dostalam w tych wystapieniach troche korepetycji, za
ktére oczywiscie dzigkuje. Ale pozwolg sobie réwniez zacytowa¢ wypowiedzi tych moich
przedmoéwcow, ktorzy zwracali si¢ bezposrednio do mnie. Zacytujg jedno stowo, jedno
zdanie: ,,na pewno byloby lepiej w systemie, gdybySmy mieli wigcej pieniedzy”. To ja
odpowiem, ze nie ma zgody na tego rodzaju stwierdzenia. Bo w tym roku, tylko w tym
roku, w porownaniu z ubieglym rokiem mamy 8 miliardow zt wigcej. 8 miliardow zt to
jest $rednio 1,5 punktu procentowego sktadki, czyli tyle, ile musielibySmy obciazy¢ oby-
wateli dodatkowo, zeby mie¢ te 8 miliardow zt. To ja pytam: ile jeszcze powinniSmy wy-
ciagna¢ od pacjentow, ktorym skladamy oferte, taka, jaka dzisiaj ma polska ochrona
zdrowia, zeby ustysze¢, 1 w Izbie nizszej, 1 w Izbie wyzej, oczywiscie od reprezentantow
opozycji, ze wreszcie jest do$¢ 1 na pewno w tym systemie wszystkim bedzie dobrze?

Powiem, Zze na pewno nie byloby lepiej, gdyby$smy wlewali do tego niesprawne-
go systemu tylko pieniadze. Skoro bowiem bytoby to tak oczywiste i proste, to dzisiej-
szy stan, czyli 8 miliardow zt wigcej, Swiadczy o tym, Ze to nie na tym polega. Problem
polega na czym$ zupekie innym i mogg jednak mimo wszystko trochg udoskonali¢
zacytowane zdanie. Myslg, ze pan senator to zrozumie. Na pewno byloby lepiej w sys-
temie, gdyby przez kilka ostatnich lat kto§ powaznie si¢ zajal jego reformowaniem.
Wtedy na pewno byloby lepiej. A dzisiaj niewatpliwie nie trzeba by bylo rozpisywac
referendum. Bo ja dzisiaj chciatabym zada¢ Polakom pytania, na ktore — gwarantujg
panstwu — odpowiedz brzmialaby stuprocentowa: czy jeste§ zadowolony z obecnego
systemu ochrony zdrowia? Czy on jest dla was przyjazny? Czy na pewno jest nieod-
ptatny? I na pewno mieliby panstwo stuprocentowy wynik.

A moze warto zapyta¢, nie straszac, tak jak to kiedy$ prébowano straszy¢ nas
wszystkich... Pamigtam, ze nawet straszono Andersem, ktéry wrdci na biatym koniu,
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stonka amerykanska, ostatnio rolnikow wejsciem do Unii Europejskiej, a teraz stra-
szymy prywatyzacja szpitali.

(Wypowiedzi w tle nagrania)

A wigc jesli chcemy ustysze¢ od Polakdéw uczciwa odpowiedz, to nie mozemy po-
stugiwaé si¢ nieprawdziwym argumentem. Jesli bowiem kto§ dzisiaj do mnie méwi, ze
w niepublicznych zakladach opieki zdrowotnej jest tamany art. 68 konstytucji — a wigc
w tych zakladach, ktore dzisiaj maja kontrakty z publicznym platnikiem — to ja pytam: gdzie
sa te sprawy w sadach, w Trybunale 1 gdzie sa dyrektorzy tych niepublicznych zaktadow,
ktorzy wytudzaja pieniadze i nie lecza pacjentow? Dlaczego oni nie siedza w wigzieniach?

Uwazam to za obrazliwe dla dobrych menedzeréw, prowadzacych niepubliczne za-
ktady opieki zdrowotnej, uczciwie leczacych swoich pacjentow i1 uczciwie sprawozdajacych
ptatnikowi to, co robia. Jesli bowiem bytoby tak, jak panstwo mowicie, to dzisiaj te blisko
siedemdziesiat pie¢ niepublicznych zakltadéw powinno znikna¢ z powierzchni Polski, bo sa
nieuczciwe. Nie ma wigc zgody na tego rodzaju stwierdzenie. Warto chociazby postuchac
pacjentéw, ktorzy byli pacjentami tych zaktadow. To jest to, o czym méwit pan Muchacki.
Pacjentka mowi, ze jest przeciwna prywatyzacji, nie wiedzac, ze jest leczona wiasnie
w prywatnym zakladzie. Dlatego ze réwniez w tym prywatnym nie placi, a w tym prywat-
nym — moze czesciej niz w publicznych — ma mitg obstuge, sprawny sprzet, lek, ktory na
nig czeka i rodzina nie musi biega¢ do apteki, a wreszcie ma lekarza, ktéry ma czas na to,
zeby z nia porozmawia¢, ma wygodne 16zko, czysta sal¢ 1 dobre jedzenie. Moze wigc warto
uczciwie podej$¢ do pytania, ktore powinniSmy zada¢ obywatelom. Pytanie, ktore musi by¢
oczywiscie poprzedzone akcja edukacyjna, debata publiczna, ale z rownym dostepem, za-
réwno koalicji rzadzacej, jak 1 opozycji, do medidw niepublicznych i publicznych.

Dlaczego bijemy si¢ o rowne traktowanie niepublicznych 1 publicznych zakta-
dow opieki zdrowotnej? Dlatego, ze dzisiaj wiele niepublicznych zakladow — w cza-
sach, gdy tylko na Mazowszu mamy niewykonania kontraktow na kwote
500 milionéw zt — méwi nam, ze oni by to zrobili, ale nie maja na to kontraktu. Dla-
czego zabiera¢ im mozliwo$¢ wykonywania tego? No wigc moze warto dzisiaj rdwno
potraktowa¢ niepubliczne i publiczne ZOZ i przyja¢ zupetnie inne kryteria — dobre
1 zte placowki. Tak naprawdg ptatnik powinien dzisiaj podpisa¢ umowe nie dlatego, ze
szpital jest publiczny i1 wszyscy si¢ do niego przyzwyczaili, tylko powinien podpisac
umowe 1 kontrakt z dobrym szpitalem. Co do tego chyba nie ma watpliwosci.

Nie ma rowniez watpliwosci co do tego, ze dzisiaj wszyscy diagnozujemy to, co
si¢ dzieje w ochronie zdrowia jako stan przedagonalny. Dzisiaj szpitale maja zobowiaza-
nia na blisko 10 miliardow zl, to jest 9,6 miliarda zt, w tym zobowiazania wymagalne na
poziomie blisko 3 miliardow zi. Ci panstwo, ktérzy zajmowali si¢ zarzadzaniem placow-
kami ochrony zdrowia, wiedza, ze te 3 miliardy zt moga by¢ za kilka tygodni zupehie
inng liczba, dlatego ze zobowigzania niewymagalne moga si¢ sta¢ zobowiazaniami wy-
magalnymi. Jeszcze nie tak dawno, bo w tym roku, konczyliSmy proces restrukturyzacji,
na ktéry wydaliSmy 2,2 miliarda zt, a stan zobowiazan, czyli zadtuzenia szpitali — mimo
ze skierowano do systemu 8 miliardow zt wigcej — jest na poziomie sprzed dwoch lat,
gdy zaczynaliSmy proces restrukturyzacji. A wigc, jak panstwo widzicie, to nie jest
sprawa tylko 1 wylacznie pienigdzy, ale moze wtasnie sposobu dystrybuowania tych pie-
niedzy i takiego wreszcie ich podzielenia, aby trafialy do pacjenta.

Podczas debaty w Senacie bgde miata okazje zada¢ pytanie tym wszystkim, kto-
rzy mowia, ze pan minister Lapinski wprowadzit taka polityke, a teraz wszyscy inni ja
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kontynuuja. Przypomng moze, ze minister Lapinski wprowadzil Narodowy Fundusz
Zdrowia przed rzadami poprzedniej koalicji 1 poprzednia koalicja miata dwa lata na to,
zeby ten twor pana Lapinskiego, ktory dzisiaj jest kolejnym straszakiem, zlikwidowac,
zdecentralizowac, a nie tylko narzeka¢. Nie zauwazytam w szufladach Ministerstwa
Zdrowia jakiejkolwiek ustawy, ktéra decentralizowataby ptatnika. Panstwo za$, jesli
wnikliwie, szczerze 1 obiektywnie oceniacie prace tego rzadu, to zauwazycie, ze
w drugim poétroczu — czyli jeszcze w tym roku, bo jest juz po konsultacjach zewngtrz-
nych — wchodzi w zycie ustawa decentralizujaca ptatnika. A wigc wystarczyto jedena-
$cie miesigcy, gdy wezesniej mato bylo dwoéch lat.

Jesli mowimy o tym, co trzeba by bylo zrobi¢, zeby system byt lepszy, to powiem, ze
oprocz dwodch projektow ustaw, ktore musza by¢ nowelizowane, o czym mowi rdwniez
,»Solidarnos¢” ratownicza — czyli ustawa o Panstwowym Ratownictwie Medycznym 1 po-
datek Religi OC — moze wigc zamiast tych dwoch, jak panstwo widzicie, nieszczegolnie
doskonatych aktoéw prawnych, trzeba bylo zaproponowa¢ kompleksowa reforme? I jeden,
jedyny akt, ktéry na pewno, prosz¢ panstwa, znalezlismy w szufladach, to byt projekt usta-
wy prywatyzacyjnej szpitali, spisany pono¢ tylko 1 wytacznie jako przemyslenia, oczywiscie
ubrany juz w akt prawny, z paragrafami, ocena UKIE, ocena skutkow finansowych.

Zastanawia mnie tylko jedno: dlaczego panstwo tak si¢ od tego odzegnujecie?
Jesli dzisiaj forma funkcjonowania tych szpitali ma przynies$¢ co$ dobrego dla polskich
pacjentdw — a jestem przekonana, ze ten szpital, w ktorym wreszcie starczy srodkow
ina dobrze zarabiajaca pielegniarke, i na dobrze zarabiajacego lekarza, i na dobry
sprzet, 1 na dobre warunki lokalowe, bedzie czyms$ dobrym dla pacjenta — to dlaczego
dzisiaj panstwo z takim uporem probujecie udowodnié, ze wszystko, co chce zrobié
koalicja rzadzaca, bedzie stuzyto tylko 1 wylacznie czemu$ wyjatkowo ztemu i czemus,
co zaszkodzi polskiemu pacjentowi?

Mingty dwa lata. My przedstawiamy akt prawny, w ktorym jest prawo pacjenta
1 wreszcie jego reprezentant — rzecznik praw pacjenta. Czy to jest dziatanie na szkodg
pacjenta, czy to jest obrona praw pacjenta? No, pewnie bedziemy mogli tu polemizo-
wac. Mozna si¢ z tym zgadza¢ lub tez nie.

(Wypowiedzi w tle nagrania)

Ale jest jeszcze jedna rzecz, o ktorej chce powiedzie¢ — rzecz, ktdra pewnie
wszystkich nas dotyka — 1 juz odnosz¢ si¢ do pytania. Chociaz mam jeszcze jedno py-
tanie osobiste do pani przewodniczacej Ochman, ktora probowata udowadniaé, jak je-
stem zle wychowana osoba. Powiem szczerze, ze problem ze zrozumieniem sformuto-
wania ,,non profit” mieli postowie rowniez wtedy, kiedy procedowaliémy ustawe
o spotkach, ktore miaty by¢ spdtkami uzytecznosci publicznej. To okreslenie, pamig-
tam, do$¢ czgsto pojawiato si¢ podczas debat Komisji Zdrowia i postowie, ktorzy nie
uczestniczyli w posiedzeniach Komisji Zdrowia, mieli problem z jego zrozumieniem.
Ja jestem w stanie to zrozumie¢. Oni bowiem nie sa na co dzien zwiazani z nazewnic-
twem, ktore obowiazuje wsrdd nas, pracujacych w ochronie zdrowia. Warto wigc by
bylo, zeby pytanie, ktore bedzie zadane, bylo pytaniem zrozumiatym dla wszystkich,
ale rowniez pytaniem obiektywnym.

Jesli dzisiaj slyszg o tym, ze jesteSmy przeciwni prywatyzacji 1 podajemy przy-
ktad polskich stoczni, to ja chyba czego$ nie rozumiem, bo mnie si¢ wydaje, ze teraz
polskie stocznie w ramach obrony stanowisk pracy wtasnie walcza o to, zeby sig spry-
watyzowac. A my ich straszymy. No to gdzie$ trzeba to wyposrodkowac.
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Jesli stysze dzisiaj, ze jesteSmy przeciwko prywatyzacji, to ja mysle, ze pani prze-
wodniczaca jako przewodniczaca jednej z rad nadzorczych uzdrowiska umieszczonego na
liscie rankingowej do prywatyzacji bedzie gtosowac przeciwko jego prywatyzacji.

Pytanie zatem, ktoére tak na dobra sprawg probujecie panstwo dzisiaj przekazaé
Polakom, to jest pytanie, ktore mowi tak: zostawmy status quo i nie robmy niczego, bo
to, co was spotka, to bedzie takie nieszczgscie, ze wszyscy bedziecie umieraé przed
drzwiami szpitala. A tym nieszczg$ciem jest stowo ,,prywatyzacja”. Nie chcg uzy¢ moc-
nych stow, bo za chwilg wszyscy — mimo ze niekiedy wypowiadaja si¢ dos¢ radykalnie
— beda mowié, ze nie wolno w zaden sposdb powiedzie¢ tego, co si¢ mysli, bo w koncu
dotykamy najwazniejszej osoby w kraju. Ja z pelnym szacunkiem odnoszg¢ si¢ do pana
prezydenta. Pan prezydent, ktory miat czas na to, zeby rozmawia¢ z poprzednimi mini-
strami zdrowia, nie znalazt czasu 1 nie dat szansy obecnemu ministrowi zdrowia...

(Wypowiedz poza mikrofonem)

...na spotkanie przed debata na sali sejmowe;.

Jesli pan prezydent zadaje dzisiaj to jedno pytanie w tej formule, odwaznie bio-
rac za to odpowiedzialnos¢, to powtarzam: pan prezydent wprowadza Polakéw w btad.
Uwazam, ze jedyna rzecza, jaka moge w tej chwili rekomendowa¢, jest oczywiscie
niewyrazenie zgody na referendum. Dzigkuje bardzo.

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Prosze bardzo, ale bardzo krétko, poniewaz pomalutku zmierzamy juz do glo-
sowania. Zmierzamy do konkluzji. A wigc, jesli sa nowe argumenty, to bardzo prosze.
Zglosit si¢ pan minister Duda.

Podsekretarz Stanu w Kancelarii Prezydenta Rzeczypospolitej Polskiej
Andrzej Duda:

Rozumiem, ze mnie jako przedstawicielowi wnioskodawcy przystuguje, ze tak
powiem, prawo zakonczenia dyskusji.

(Gtos z sali: Tak.)

Chciatbym zabraé glos jako ostatni.

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Ostatni glos to ma przewodniczacy komisji...
Proszg bardzo, krotko, jesli sa nowe argumenty.
Bardzo proszg, pan senator Krajczy, potem senator Gogacz i potem pan...

Senator Norbert Krajczy:

Panie Przewodniczacy! Pani Minister! Ja nie wiem, dlaczego pani minister w tej
wypowiedzi caty czas patrzyta na mnie...

(Wypowiedzi w tle nagrania)

...ale powiem o jednej rzeczy. Akurat te argumenty, przynajmniej jezeli chodzi
o mnie, sa troche chybione, bo ja reprezentuje SPZOZ, ktéry od pigciu lat nie ma dtu-
gbéw. Obecnie tez. Chce pania minister zapytaé: a co dla tych jednostek, ktore nigdy nie
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miaty dlugdw? A co dla tych jednostek, ktore dlugow nie miaty? Bo pono¢ PSL zgtosit
w Sejmie, 1 to chyba nie przeszto, jezeli chodzi o $rodki finansowe...

(Minister Zdrowia Ewa Kopacz: Przeszlo.)

Przeszto? Dzigkuje.

(Minister Zdrowia Ewa Kopacz: Otoz przeszio i bedziecie panstwo mieli szanse,
zeby to procedowac.)

Dobrze. Dzigkuje.

I jeszcze jedno, Pani Minister, ja od roku czekatem na pania. Po raz pierwszy
pania widzg. A tak pani narzekata na pana ministra Religg.

Przewodniczacy Wladystaw Sidorowicz:

Senator Gogacz, bardzo proszg.

(Minister Zdrowia Ewa Kopacz: Nie rozumiem. To pan si¢ utozsamia z panem...)

(Senator Stanistaw Gogacz: Panie Przewodniczacy, ja, zanim zadam pytanie pa-
ni minister, chcialbym...)

Juz nie bgdzie pytan. Prosz¢ o konkluzje do glosowania. Szanowni Panstwo, ju-
tro mamy caty dzien na omawianie ustaw i1 bgdziecie mieli jeszcze wielokrotnie okazjg
zabiera¢ glos.

Senator Stanislaw Gogacz:

Proszg¢ panstwa, sytuacja, w jakiej jestesmy, 1 punkt naszego porzadku obrad jest
bardzo wazna rzecza i chciatbym si¢ jednak wypowiedzie€.

Chcialbym najpierw ustosunkowac si¢ do wypowiedzi pani redaktor, ktdra stwier-
dzita, ze obcujac przez trzydziesci lat z zarzadzaniem §wiadczeniami zdrowotnymi, majac
do czynienia z pacjentami, pani redaktor, ktdra — proszg zwroci¢ uwage — z jednej strony
jest zwolenniczka przeksztatcenia w spotki kapitatowe, spotki prawa handlowego, z dru-
giej strony jest zwolenniczka referendum... Do tego momentu wydawato mi sig, ze prze-
waznie tu nie ma znaku rownosci, a jednak, jak si¢ okazuje, jest ten znak rdéwnosci.

Chciatbym, zeby pani minister wyttumaczyta mi cos, z czym tak bardzo czgsto si¢
spotykamy. Wlasnie mass media, wlasnie osoby publiczne, jak dzisiaj styszymy, poka-
zujac pacjenta leczonego w prywatnym zaktadzie opieki zdrowotnej, moéwia nam, ze on
jest leczony za darmo. Pacjent tez si¢ wypowiada, ze jest bardzo zadowolony. Uwazam,
Pani Minister, ze taki przekaz powinien by¢ przekazany z dodatkowa informacja. Mia-
nowicie ten pacjent wypowiada si¢ w trakcie realizacji przez szpital kontraktu. Ale pro-
sze mi powiedzieC: czy ten pacjent bedzie leczony, jezeli prywatna jednostka juz zreali-
zuje kontrakt? W samodzielnych publicznych zaktadach opieki zdrowotnej, niezaleznie
od tego, czy kontrakt na dane $wiadczenie si¢ skonczy, czy nie skonczy, ten pacjent,
mimo ze bedzie zadluzat jednostke, bedzie leczony. Dzigkuje bardzo.

Przewodniczacy Wladystaw Sidorowicz:

Stuchajcie, ja bardzo przepraszam moich szanownych kolegow z Komisji
Zdrowia...
(Senator Stanistaw Gogacz: To dotyczy prywatyzacji, Panie Przewodniczacy.)
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Pomalutku. Nie otwierajmy debaty na temat funkcjonowania systemu i tego,
gdzie kto jest leczony. Odnie$my si¢ dzisiaj...

(Gtos z sali: Bedzie ustawa.)

Nie, nie. Naprawdg, stuchajcie, powtarzacie argumenty. Idziemy dale;.

Bardzo proszg, pani senator Fetlinska.

Senator Janina Fetlinska:

Dzigkuje bardzo.

Panie Przewodniczacy! Szanowni Panstwo!

Ja tylko jeszcze odniosg si¢ paroma stowami do wypowiedzi pani minister. Ot6z
nas, gdy bylam matym dzieckiem, pocieszano Andersem, ze przybedzie na biatym ko-
niu, a nie straszono.

(Wypowiedzi w tle nagrania)

Chyba zZe o to chodzi. Ale jednak wigkszos¢ Polakéw, tych prawdziwych, ktorzy
siedzieli w wigzieniach, oddawali zycie, to oni jednak czekali na Andersa na bialym
koniu. To po pierwsze.

Po drugie, pani ze zwiazkow zawodowych zadata pytanie, ale nie ustyszeliSmy
wszyscy odpowiedzi, kto naprawdg jest autorem tej reformy. Dobrze bytoby wiedziec,
kto si¢ za tym kryje. Postowie to za mato powiedziane. Chyba jest jakas osoba wioda-
ca. Czy to pani minister, czy to pan premier? Kto jest autorem tej reformy?

I trzecia sprawa. Jestem juz wiele lat w systemie jako organizator ochrony zdrowia,
specjalista w tej dziedzinie i tez menedzer. Czytatam te ustawy, gdy byly jeszcze w sferze
projektu — dopiero dzisiaj otrzymatam tekst uchwalonych ustaw — 1 w zasadzie caly czas
sednem tej reformy jest jednak komercjalizacja prowadzaca do prywatyzacji szpitali. To jest
to gtowne zagrozenie. A na przyktad nie widzg tutaj sposobu na poprawe opieki dla pacjen-
tow, zwlaszcza leczonych szpitalnie. Moja wiedza jest taka, ze jezeli doplaca si¢ na przyktad
do ustug w POZ, to wiadomo, ze wtedy szpitale wigcej pracuja, bo jest to naturalna sprawa.
Jezeli w tej chwili szpitale prywatne lecza dosy¢ dobrze 1 mito, bo grzecznie i z wszystkimi
szykanami, ale potem powikfania sa leczone w publicznych szpitalach, gdzie jest drogie
leczenie, to kto bedzie leczyt pacjentéw wiasnie z powiklaniami, jak juz nie bedzie tych pu-
blicznych szpitali? Ci ludzie beda umierac¢? Gdzie? To moze trzeba od razu przygotowac juz
jakie$ przytulki, zeby ci ludzie nie umierali pod ptotem. To tez jest wazne.

I kolejna jeszcze sprawa. Pani minister mowila caty czas o potrzebie uszczelnia-
nia systemu. Nie zauwazylam tutaj metody na uszczelnianie systemu. Dla mnie jaka$
forma uszczelniania systemu bytoby to, ze pacjent bytby nosnikiem pieniadza i wtedy
wybieralby te szpitale, ktore pracuja lepiej 1 dla kazdego szpitala bylby on cennym na-
bytkiem. A jezeli bedzie tak, ze kazdy szpital prywatny bedzie starat si¢ tylko o lukra-
tywny kontrakt, to znaczy, ze bgdzie konkurowat o pieniadze funduszu, a nie o pa-
cjenta. I to jest bardzo wazny aspekt tej sprawy.

I kolejna rzecz to jest taka, ze nie zauwazytam w tej reformie wzrostu pieniedzy...

(Przewodniczqcy Wiadystaw Sidorowicz: Dzisiaj moOwimy o referendum.)

Nie szkodzi. To jest bardzo wazny element calej reformy. To jest sedno refor-
my. Dlatego ja si¢ domagam, zeby jednak da¢ nam wszystkim czas na glto$ne przemy-
Slenie argumentéw za referendum. Uwazam, ze skoro w proponowanej reformie,
w tym pakiecie ustaw, prywatyzacja jest gltownym elementem, to wszystkie elementy,
ktore wspotdzialaja z ta reforma, tez nalezy omowic na tym etapie prac. Wydaje mi si¢

24 466/VII



w dniu 23 pazdziernika 2008 r.

bowiem, ze kazdy z nas jest w sumieniu odpowiedzialny za to, jak zaglosuje, nawet na
posiedzeniu komisji. Dzigkuje bardzo.

Przewodniczacy Wladysltaw Sidorowicz:

Dzigkuje¢ bardzo.
Pani minister Grgziak chciata zabraé¢ gltos w trybie sprostowania.
Bardzo proszg.

Doradca Prezydenta Rzeczypospolitej Polskiej Anna Greziak:

Dzigkujg serdecznie za mozliwo$¢ zabrania glosu.

Poniewaz pracowatam w poprzednim rzadzie 1 w poprzednim sktadzie Minister-
stva Zdrowia, dlatego chcg sprostowac. Otd6z przygotowywana ustawa o zakladach
opieki zdrowotnej byta jeszcze na etapie przed przyjeciem przez kierownictwo, nie
moéwiac juz o tym, ze zawsze potem kazdy projekt byt kierowany...

(Przewodniczqcy Wtadystaw Sidorowicz: Jasne.)

...do uzgodnien zewngtrznych, do konsultacji spolecznych, przyjmowany przez
komitet Rady Ministréw, nast¢pnie przez Rad¢ Ministréw. A wige byt to etap przed przy-
jeciem przez kierownictwo Ministerstwa Zdrowia. I to chcg wszystkim jasno powiedzie.

Przewodniczacy Wladystaw Sidorowicz:

Dzigkuje bardzo.
Jeszcze pani senator Fetlinska.

Senator Janina Fetlinska:

Jeszcze jedno. Zapomnialam przypomnie¢ panstwu, ze pan prezydent zawetowat
dwie albo trzy ustawy, a nie wszystkie, jak tutaj powiedziano. Dzigkuje.

Przewodniczacy Wladystaw Sidorowicz:

Dzigkuje¢ bardzo.

Szanowni Panstwo... Jeszcze? Prosze bardzo.

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Pamigtajcie panstwo, ze dzisiaj przedmiotem obrad komisji jest kwestia popar-
cia lub niepoparcia wniosku pana prezydenta o przeprowadzenie referendum. Poniewaz
padto bardzo wiele r6znych argumentow, bardzo prositbym, zeby jednak probowac juz
odnosi¢ si¢ do zasadnosci badz nie referendum.

Przedstawiciel Forum Zwigzkow Zawodowych Zdzislaw Bujas:

Szanowny Panie Przewodniczacy! Pani Minister! Szanowni Panstwo Senatorowie!

Powiem szczerze, ze miatem dzisiaj nie zabiera¢ glosu, bo to panstwo jestescie, tak jak
bylo powiedziane, wybrani przez nardd i to panstwo jestescie ta madro$cia narodu, ta najwigk-
sza, najwyzsza Izba, gdzie od waszej madrosci, bez wzgledu na opcje polityczna... To pan-
stwo macie rozstrzyga¢ pewne elementy, ktore stanowia elementy sporu w Izbie nizszej.
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Nie chciatbym wigc dzisiaj nic do panstwa mowié, powiem jednak dwa stowa, tak
zebySmy nie wyszli z tego posiedzenia, Panie Przewodniczacy, Pani Minister,
z przekonaniem, ze czego$ nie zrozumieliSmy. Zabieram glos z jednego tylko, jedynego
powodu. Szanuj¢ pania, pani wie o tym doktadnie. Od lat pania szanuj¢. Znam pania
z posiedzen komisji. Prositbym pania goraco, Pani Minister, aby nie wypowiadata pani
stow, ze w szpitalach publicznych pielegniarki sa niesympatyczne, lekarze sa niesympa-
tyczni, ze sa brudne sale. Pani Minister, w publicznych szpitalach, tak jak i w prywatnych,
jest $wietny personel, sa wspaniate pielegniarki, lekarze, technicy, sa czyste sale. Prosz¢
panstwa, nie kategoryzujmy tego w ten sposob. Méwmy o madrych pracownikach. Bo zli
lekarze, zte pielegniarki, takze roznego rodzaju niedorébki sa 1 w publicznych, 1 w prywat-
nych szpitalach. Chyba to nie jest powod dzisiejszej debaty. Rozmawiajmy o tym, czy
spoteczenstwo powinno si¢ wypowiada¢ w tej kwestii. To od panstwa bedzie zalezato, czy
ta madros¢ poptynie, czy tez jej nie bedzie. Dzigkujg bardzo.

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Dzigkuje bardzo.

Komisja Zdrowia jest tylko organem przygotowujacym opini¢. Senat in gremio
wypowie si¢ pozniej.

Zgodnie z prosba pana ministra, poniewaz dyskusja dobiega konca, bardzo pro-
szg o zabranie glosu.

(Podsekretarz Stanu w Kancelarii Prezydenta Rzeczypospolitej Polskiej Andrzej
Duda: Szanowny Panie Przewodniczacy...)

Przepraszam. Panie Ministrze. Okazuje sig, ze po prawej stronie nie dostrzegiem
uporczywie podnoszonej reki...

Prosze bardzo.

Senator Stanislaw Karczewski:

Dzigkuje bardzo, Panie Przewodniczacy.

Chcg jednak odnies¢ sig¢ krotko do tresci samego pytania, tak bardzo przez pan-
stwa krytykowanego 1 uznawanego za pytanie nielogiczne. Jednak w wypowiedzi pani
minister jest pewnego rodzaju aberracja. Bo z jednej strony pani mowi, ze jest komer-
cjalizacja, ktora nie jest prosta i nie mozna postawi¢ znaku rownosci...

(Przewodniczqcy Wiadystaw Sidorowicz: Bo nie mozna.)

Ja si¢ z tym zgadzam. I tak tez nie jest sformutowane pytanie. Nie ma bowiem
w pytaniu sformutowania, ze komercjalizacja jest...

(Przewodniczqcy Wiadystaw Sidorowicz: Ale moze.)

...ale moze. Wiasnie. Za chwileczk¢ natomiast pani minister, o0 czym mowil moj
przedmoéweca, daje wiele dowodow na wyzszo$¢ prywatnej stuzby zdrowia. Ja pracujg
w stuzbie zdrowia i chcg wzmocni¢ pana glos. To bowiem jest jednak bardzo istotne,
tym bardziej, ze w szpitalach wspaniale pracuje olbrzymia liczba 1 pielegniarek, 1 leka-
rzy, 1 innego personelu. Wiasciwie to jest cud, o ktérych panstwo mowiliscie, ze beda.
Te cuda juz sa, bo ta stuzba zdrowia pracuje pomimo tego, ze nie ma pieni¢dzy. Pan-
stwo chcecie, zeby byt jaki$ cud nastgpny i nie dajecie do tego systemu pienigdzy. Te
pieniadze, te 8,5 miliarda zt, ktore sa, wynikaja nie z panstwa dobrej woli...

(Gtos z sali: Ale sa.)
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Ale sa. Ale moze ich nie by¢ za chwileczke, dlatego ze idzie kryzys, o ktérym
tez panstwo mowiliécie, ze go nie ma...

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Prosz¢ panstwa, my nikogo nie straszymy, tylko rola opozycji jest ostrzeganie
1 rola opozycji jest moéwienie o tym, jakie zagrozenia...

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Nie, ja mowig tylko prawdg, poniewaz jestem z takiej partii, ktéra mowi tylko
prawde. (Wesotos¢ na sali)

Oczywiscie, méwi¢ prawdg. Caly czas. Jesli powiedziatem do tej pory jakas
nieprawdg, to bardzo prosz¢ powiedzie¢, w ktorym momencie.

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Nie, ja skoncze¢ wypowiedz. Skonczg. I bardzo prosze¢, Pani Minister, nie mow-
cie, ze jezeli ktos$ jest przeciwko...

(Wypowiedzi w tle nagrania)

To proszg, nie pouczajmy si¢. Powiem tak. Nie zgadzam si¢ ze stwierdzeniem, ze
jezeli kto$ jest przeciwnikiem obligatoryjnej prywatyzacji, to jest za utrzymaniem status
quo. Nie jestem za utrzymaniem status quo, ale tez nie jestem za tym, aby wszystkie pu-
bliczne zaktady opieki zdrowotnej byly komercjalizowane, bo nie jestem za obligatoryjno-
Scia, o ktorej panstwo mowicie. W szufladach Ministerstwa Zdrowia, owszem, byl podob-
ny projekt, w ktérym nie byto nic o obligatoryjnosci, a byt jeszcze dodatkowy element. ..

(Glos z sali: Pakiet socjalny.)

Nie pakiet socjalny, tylko pakiet zaporowy — 51% dla...

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Ja nie wiem, ja nie bylem w Ministerstwie Zdrowia 1 nie wiem doktadnie, jakie
byly te...

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Momencik. Proszg panstwa, nie panstwa, nie rzadu, nie ministerstwa ustawy
zmienity wszystkie nazwy 1 byto do nich wiele poprawek.

(Glos z sali: No i co z tego?)

No 1 pozostawiam to bez komentarza. Dzigkuje bardzo.

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Pan minister Duda, bardzo proszg.

Podsekretarz Stanu w Kancelarii Prezydenta Rzeczypospolitej Polskiej
Andrzej Duda:

Szanowny Panie Przewodniczacy! Szanowni Panstwo!

Ustosunkuje si¢ wylacznie do kwestii zwigzanych bezposrednio z wnioskiem
1 z referendum, bo co do dyskusji politycznej, to ja nie czuj¢ si¢ specjalnie mocny po-
litycznie. Wolg dyskusj¢ merytoryczna 1 dlatego do niej si¢ ogranicze.

A wigc pierwsza kwestia. Ciesz¢ si¢, ze pan przewodniczacy zechcial wspo-
mnie¢, ze pan prezydent wystosowat dzisiaj do pana marszatka odpowiedZ na pytania,
na watpliwosci, jakie pan marszalek zglosit panu prezydentowi. Ta odpowiedz jest.
Mam nadziejg, ze jest wyczerpujaca. Jest prawie na trzy strony. Migdzy innymi pan
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marszalek pytat, co w takim razie w tym wniosku jest rozumiane pod pojgciem komer-
cjalizacji 1 prywatyzacji. W zwiazku z tym ja panstwu powiem.

Po pierwsze, nawigzujemy do obowiazujacych w tej chwili ustaw, rowniez i do
literatury prawniczej, ale takze do jezyka powszechnego. I tak moge panstwu tutaj
przytoczy¢, ze zgodnie z wypowiedziami panstwa kolezanki — mysl¢ tutaj o panstwu
senatorach z Platformy Obywatelskiej — pani prezydent Hanny Gronkiewicz-Waltz,
ktora jest wspotautorem podrecznika pod tytutem ,,Prawo gospodarcze. Zagadnienia
administracyjno-prawne”’: ,,komercjalizacja przejawia si¢ w zastapieniu dotychczaso-
wej formy przedsigbiorstwa panstwowego inng forma organizacyjna, jaka jest spotka
kapitatowa, bedaca forma prawa prywatnego”. Pani Minister, czy ta ustawa nie prze-
widuje czego$ takiego? Czy ta ustawa nie przewiduje zastgpienia formy spotka kapita-
towa dotychczasowych zaktadow opieki zdrowotnej? Prosze panstwa, przewiduje tylko
1 wylacznie taka mozliwos¢, zeby one zostaly zastapione spotka kapitatowa. I niech mi
nikt z panstwa nie odpowiada, ze tak nie jest. To jest pierwsza sprawa.

Nastgpna kwestia. Ta sama autorka twierdzi, ze komercjalizacja jest w istocie
zwiazana z prywatyzacja, albowiem jest ona warunkiem dalszej prywatyzacji. Co to
jednak jest prywatyzacja?

(Gtos z sali: Tez pani Gronkiewicz-Waltz?)

To réwniez pani Gronkiewicz-Waltz powiedziata. Tak.

(Gtos z sali: Napisala.)

Tak, napisata. W tym samym podrgczniku.

(Przewodniczqcy Wiadystaw Sidorowicz: W ten sposob reklamuje pan... Mamy
juz tutaj zgtoszenie chetnego do zakupu podrecznika.) (Wesotos¢ na sali)

Pytania sa zadane doktadnie wtasnie w taki sposob.

Nastepne pytanie, 1 to pytanie jest skierowane do panstwa, do pani minister: czy ta
komercjalizacja, ktora panstwo chcecie przeprowadzi¢, ktora panstwo proponujecie w usta-
wie, umozliwi prywatyzacj¢ czy nie umozliwi prywatyzacji? Czy bedzie mozliwa prywaty-
zacja po przeprowadzeniu tej komercjalizacji, czy tez nie bedzie mozliwa? Prywatyzacja
w znaczeniu przej$cia udziatdw, akcji w spdlce z rak publicznych, jakimi sa rece Skarbu
Panstwa lub jednostki samorzadu terytorialnego, w rece podmiotow prywatnych. Bedzie
mozliwa czy nie bedzie? Bedzie mozliwa, czy nie bedzie, Panie Senatorze?

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Nie? A gdzie jest zapis w ustawie, ktory blokuje taka mozliwo$¢?

(Gtos z sali: Jest.)

Gdzie jest taki zapis, Panie Senatorze?

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Pan pyta, to ja zadam panu inne pytanie, Panie Ministrze. Skoro juz strzelamy
do siebie pytaniami. A czy dzisiaj jest zakaz jakiejkolwiek prawnej prywatyzacji? Czy
jest dzisiaj §ciezka przejscia. ..

Podsekretarz Stanu w Kancelarii Prezydenta Rzeczypospolitej Polskiej
Andrzej Duda:

Ale nie ma obligatoryjnosci. Nie ma obligatoryjnosci.
(Przewodniczqcy Wiadystaw Sidorowicz: Ale tez nie jest wcale powiedziane...)
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Alez proszg panstwa...

(Przewodniczqcy Wiadystaw Sidorowicz: Praktyka samorzadowa dowodzi, ze
samorzady wcale tak do tej prywatyzacji si¢ nie pala...)

(Gtos z sali: Bo to nie samorzady bg¢da prywatyzowatly.)

Szanowni Panstwo, ale ja dyskutuj¢ o pytaniu referendum, a nie o tym, co jest
albo co byscie panstwo chcieli, zeby byto. Panstwo moéwili, ze pytanie referendum jest
zle zadane. Pytam wigc panstwa: czy te pojecia sa pojeciami nieprawidlowymi? Nie sa
pojeciami nieprawidlowymi. To pytanie jest zadane dobrze 1 co do tego nie ma obiek-
tywnie zadnych watpliwosci.

I teraz jest pytanie drugie, a mianowicie: czy referendum ma sens? Rzeczywi-
scie, w mediach przetacza si¢ ostatnio dyskusja, w ktorej sa uzywane poza polityczny-
mi rOwniez argumenty merytoryczne przez prawnikow, ktdrzy znaja si¢ na kwestiach
zwiazanych z referendum nie tylko u nas, ale w innych krajach. Oczywiscie, mozna
dyskutowac, czy w systemie demokracji posredniej, jakim jest nasz system, gdzie ma-
my wybory, w ktorych sa wybierani przedstawiciele itd., a wigc w demokracji przed-
stawicielskiej, czy referendum jako forma demokracji bezposredniej jest potrzebne, czy
nie, czy powinno by¢ wykorzystywane, czy nie. Czy rzeczywiscie nie jest tak, ze ci
demokratycznie wybrani przedstawiciele, ktorych — nalezy zaktada¢ — spoteczenstwo
uznalo za w pewnym sensie profesjonalistow, powinni decydowa¢ w roznych spra-
wach, czy nie? Tak, prosze panstwa, powinni we wszelkich sytuacjach, kiedy dotrzy-
muja obietnic, jakie dali, kiedy ich wybierano. Ale tu akurat w tej jednej sytuacji mamy
przypadek odwrotny. Ot6z kiedy panstwa wybierano, to panstwa partia — ja mysle tutaj
o Platformie Obywatelskiej, bo to senatorowie Platformy Obywatelskiej bardzo dzisiaj
protestowali przeciwko referendum — mowita, ze absolutnie nie bedzie prywatyzacji
stuzby zdrowia, ze program Platformy Obywatelskiej w ogole nie przewiduje takiej
formuty 1 ze co$ takiego nie bedzie realizowane. Dzisiaj, prosz¢ panstwa, te ustawy,
ktére panstwa koledzy w Sejmie przeprowadzili i uchwalili — panstwo ich jeszcze nie
uchwalili$cie 1 szczerze moéwiac, mimo wszystko wierze, ze panstwo ich nie uchwalicie
— one otwieraja drzwi do prywatyzacji...

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Tak, szerzej si¢ tych drzwi do prywatyzacji juz otworzy¢ nie da. One po prostu
otwieraja prywatyzacje na full.

(Wypowiedz poza mikrofonem)

One po prostu otwieraja petne mozliwosci prywatyzacyjne w sposob absolutnie
jednoznaczny. Przewiduja bowiem, ze wszystko musi zosta¢ skomercjalizowane,
a komercjalizacja oznacza proste otwarcie drzwi do prywatyzacji. A zatem musimy
dzisiaj zapyta¢ obywateli, czy oni si¢ godza na to, czy nie, gdyz kiedy glosowali na
panstwa partig, a wigkszo$¢ z nich tak glosowata, mieli prawo zaktada¢, ze panstwo
absolutnie nie beda chcieli wprowadza¢ takiej regulacji. Deklarowaliscie bowiem, ze
czegos takiego nie bedzie. Jakze mozna dzisiaj mowi¢, ze panstwo macie mandat i ten
mandat panstwu pozwala w tej sprawie decydowac¢? On panstwu nie pozwala w tej
sprawie decydowac, bo panstwo uzyskaliscie ten mandat na innych warunkach. Dekla-
rowali$cie panstwo wtedy inne warunki. Méwienie dzisiaj, ze to referendum nie po-
winno si¢ odby¢ z tej przyczyny, ze w demokracji przedstawicielskiej obywatele wcze-
$niej zdecydowali o tym, kto powinien rzadzi¢, a kto nie, jest po prostu zwyczajnym
wprowadzaniem ludzi w btad. Po raz kolejny. Nie mozna robi¢ w ten sposob.
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(Wypowiedz poza mikrofonem)

Jezeli panstwo dzisiaj rzeczywiscie chcecie by¢ przedstawicielami obywateli...
Zawsze mozna zmieni¢ zdanie. Ja nie mowig, ze tego zdania nie mozna zmieni¢. Moz-
na zmieni¢ zdanie w trakcie pracy. Mozna. Tylko pamigtajcie panstwo, ze to panstwo
jestescie dzisiaj przedstawicielami i w imieniu tych obywateli podejmiecie decyzjg.
Jezeli uchwalicie te ustawy, to za tych obywateli zadecydujecie. Pytanie jest wigc na-
stgpujace: czy pan prezydent nie miat racji, méwiac — bardzo prosze, zrébmy referen-
dum w tej sprawie? Jezeli obywatele powiedza: tak, zgadzamy si¢ na taka komercjali-
zacje, ktora umozliwia prywatyzacje, to pan prezydent wyraznie powiedzial w swoim
org¢dziu, ze ustawy podpisze 1 nie bedzie dyskutowat. Bo jezeli ludzie chca, to prosze
bardzo. Ale dajmy ludziom wybraé. Ja do panstwa o to apeluje: dajmy ludziom wy-
bra¢. Ten wybor jest wyborem uczciwym 1 nie mowcie mi panstwo, ze pytanie referen-
dum jest sformutowane nieuczciwie. Dzigkuj¢ bardzo.

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Pani Minister, bardzo proszg.

Minister Zdrowia Ewa Kopacz:

Bardzo krotko odniosg si¢ do wystapienia pana ministra, ktory z wielkimi emo-
cjami probowal udowodni¢, ze w tej chwili dajemy ludziom wybor. Nie, dzisiaj na-
szym polskim pacjentom nie dajemy zadnego wyboru. Pozostawiamy ich w tym stanie
ochrony zdrowia, ktory w tej chwili panuje. Dlaczego? Dlatego, ze panstwo nie dali-
scie im szansy, zeby mieli miedzy czym a czym wybiera¢. Maja propozycj¢ Platformy
Obywatelskiej 1 zero inicjatywy legislacyjnej ze strony prezydenta czy opcji opozycyj-
nych. To jest ten wybor, do ktorego dzisiaj namawiacie panstwo.

Druga sprawa. Prosz¢ mi powiedzie¢, Panie Ministrze, albo moze juz prosz¢ mi nie od-
powiadac, ja moze tylko stwierdzg, ze myli pan prawo publiczne z wlasnoscia publiczna. Jesli
to bedzie spotka ze stuprocentowym udzialem samorzadu, bedzie wiasnoscia publiczna. . .

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Jesli sto procent... A to jest zapisane.

(Podsekretarz Stanu w Kancelarii Prezydenta Rzeczypospolitej Polskiej Andrzej
Duda: Czy jest jaka$ blokada sprzedazy akcji lub udzialéw, Pani Minister?)

Ale bardzo prosze, Panie Ministrze, bardzo proszg...

(Przewodniczqcy Wiadystaw Sidorowicz: Dopuszczatem pana ministra do gtosu.
Teraz bym prosil, zeby pan dopuscit pania minister do glosu.)

(Wypowiedzi w tle nagrania)

Ja rozumiem, ze panstwo wszystko doktadnie wiecie. Wiecie rowniez, co mysli
blisko czterdziesci milionow Polakéw. Ale skoro panstwo tak dokladnie wiecie, jakie
sa odczucia Polakéw, jakie sa oczekiwania Polakdéw, to pytam, kto wezmie odpowie-
dzialno$¢ za to, co si¢ z nimi stanie w sytuacji, w ktorej panstwo nie dajecie im zadnej
alternatywy. My, w przeciwienstwie do panstwa, bierzemy odpowiedzialnos¢ za to.
Rzad wypowiedziat si¢ pozytywnie w sprawie tych ustaw. Rzeczywiscie, szty droga
poselska 1 to postowie byli ich autorami. Ale rzad opowiedzial si¢ popierajac te ustawy.
Nie uciekamy od odpowiedzialnosci. Pytam, kto odpowie za tych wszystkich pacjen-
tow, ktorych dzisiaj probujecie mamic tym, ze polska stuzba zdrowia jest nieodptatna,
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przyjazna, cudowna, na takim etapie, na jakim jest. Panstwo wezmiecie t¢ odpowie-
dzialnos¢, broniac tak dzisiaj tego pytania, w ktorym straszycie Polakéw prywatyzacja?
To podpiszcie si¢ panstwo pod tym. Albo uméwmy si¢ tak, niech pan prezydent zada
tyle pytan w tym referendum, zeby Polacy mieli mozliwo$¢ wybierania, ale zeby rze-
telnie wiedzieli, czy komercjalizacja skroci czas oczekiwania do specjalistow.

(Wypowiedz poza mikrofonem)

A skad to panstwo wiecie? A skad panstwo wiecie, ze to doprowadzi do pry-
watyzacji? Mozemy wigc w zwiazku z tym zadac takie pytanie.

(Wypowiedzi w tle nagrania)

Uwazam dzisiaj, ze zadawanie tak sugestywnych odpowiedzi jest réwniez nie-
zgodne z polskim prawem. I to jest rzeczywiscie nierzetelne traktowanie Polakow.
Dzickuj¢. Wigcej nie bedg zabierata glosu.

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Dzigkuje¢ bardzo.

Mysle, Szanowni Panstwo, ze stworzyliSmy mozliwo$¢ wypowiedzenia sig, re-
plik, dyskusji.

(Senator Stanistaw Karczewski: Chcg zgtosi¢ wniosek formalny.)

Jest, prosze panstwa, w tej chwili propozycja poddania pod glosowanie nastg-
pujacego stanowiska komisji.

Komisja na posiedzeniu 23 pazdziernika 2008 r., zgodnie z art. 80 ust. 2 Regu-
laminu Senatu, rozpatrzyta skierowany przez marszatka Senatu w dniu 17 pazdziernika
2008 r. projekt postanowienia Prezydenta RP o zarzadzeniu ogolnokrajowego referen-
dum w sprawie kierunku reformy stuzby zdrowia, druk nr 295, i rekomenduje Wyso-
kiej Izbie niewyrazenie zgody na przeprowadzenie referendum.

(Senator Stanistaw Karczewski: A dlaczego nie?)

W takiej kolejnosci bedziemy...

(Senator Stanistaw Karczewski: To ja mam pytanie do Biura Legislacyjnego.)

To jest wniosek przygotowany...

Bardzo proszg.

Senator Stanislaw Karczewski:

To ja pytam Biuro Legislacyjne, dlaczego pan byl uprzejmy przygotowac takiej
tresci wniosek.

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Pan przewodniczacy przed chwilka powiedziat, Zze go dostat. Przepraszam, for-
malnie zabieram glos, dlatego zZe ja nie wiem, kto przygotowat taki wniosek. Pytam sig,
kto przygotowat taki wniosek?

(Przewodniczqcy Wtadystaw Sidorowicz: Ja.)

No, ale pan przewodniczacy powiedzial przed chwila, ze Biuro Legislacyjne. No
wigc ja pytam...

(Przewodniczqcy Wiadystaw Sidorowicz: Biuro Legislacyjne nie ma zastrzezen
do takiego projektu uchwaty.)

No to ja zgtaszam wniosek formalny o postawienie wniosku o innej tresci.

(Przewodniczqcy Wiadystaw Sidorowicz: Ale to glosowanie...)
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Ale ja zgtaszam wniosek...

(Przewodniczqcy Wiadystaw Sidorowicz: Jaki?)

Ja rozumiem, ze jest w ten sposob zgtoszony pierwszy wniosek, ale...

(Przewodniczqcy Wiadystaw Sidorowicz: Zaraz bedzie glosowanie.)

Ja wiem, ze panstwo macie przewagg i ze panstwo wygracie. Pan minister uSmiecha
si¢ pod wasem, ktorego pan nie ma. Ale to nie o to chodzi, wie pan? Chodzi o zachowanie
pewnych procedur i o to, zeby opozycja miata mozliwo$¢ wypowiedzenia si¢. Wie pan?

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Tak, ale ja chcg...

(Przewodniczqcy Wiadystaw Sidorowicz: No to proszg zgtosi¢ wniosek.)

Zglaszam taki wniosek.

(Przewodniczqcy Wiadystaw Sidorowicz: Jaki wniosek?)

Podobnej tresci... (Wesolosé na sali)

Nie, to nie jest §mieszne, prosze panstwa. No, by¢ moze, $mieszne. Zgltaszam
formalnie wniosek, aby nasza komisja przyjeta propozycje pana prezydenta.

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Prosz¢ panstwa, mamy dwa wnioski. Jeden wniosek, ktory mowi o niewyraze-
niu zgody na przeprowadzenie przez pana prezydenta referendum i drugi wniosek...

(Senator Stanistaw Karczewski: O wyrazenie zgody.)

...0 wyrazenie zgody.

Senator Stanislaw Karczewski:

Whiosek, ktory powinien by¢ poddany pod gltosowanie jako pierwszy. Zgtaszam
si¢ z pytaniem...

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Pan nie pracuje w Biurze Legislacyjnym. Panie Senatorze, z pelnym szacun-
kiem. Ja si¢ pytam...

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Kierujemy wniosek do pana mecenasa.
(Senator Stanistaw Karczewski: Ktory wniosek ma by¢ poddany pod gltosowanie
jako pierwszy?)

Dyrektor Biura Legislacyjnego w Kancelarii Senatu Roman Kapelinski:

Dzigkuje bardzo.

Panie Przewodniczacy! Szanowni Panstwo!

Regulamin Senatu zawiera procedurg dotyczaca rozpatrywania wniosku prezy-
denta w sprawie referendum. Nie rozstrzyga tego, ktory z tak zgltoszonych wnioskow
powinien by¢ przeglosowany jako pierwszy, ale powiem, ze na posiedzeniu plenarnym
Senatu pan marszatek podda pod glosowanie wniosek pana prezydenta, to znaczy zada
pytanie: kto z panstwa senatorow jest za wyrazeniem zgody na zarzadzenie przez pre-
zydenta referendum.
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(Wypowiedz poza mikrofonem)

Wydaje sig, ze rowniez taki sposdb procedowania powinien obowiazywac na
posiedzeniu komisji.

Powiem jeszcze jedno. Jezeli ten wniosek nie uzyska na posiedzeniu komisji
wigkszosci, to bedzie oznaczalo, ze komisja rekomenduje...

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Nie, nie, komisja rekomenduje, aby Wysoki Senat nie wyrazit zgody na prze-
prowadzenie referendum.

Przewodniczacy Wladystaw Sidorowicz:

Proszeg panstwa, dokonuje autokorekty. Wycofuje swoj wniosek. Przystapimy do
glosowania nad wnioskiem zgloszonym przez pana senatora Karczewskiego, w ktorym
bedziemy rekomendowac... gtosowanie przesadzi o tym, czy rekomendujemy wyraze-
nie zgody na przeprowadzenie referendum.

Kto z pan i pandéw senatorow jest za wyrazeniem zgody o zarzadzenie ogdlno-
krajowego referendum w sprawie kierunku reformy stuzby zdrowia? Kto jest za? (5)

Kto jest przeciw temu wnioskowi? (8)

Dzi¢kuj¢ bardzo.

Kto si¢ wstrzymat od gtosu? (0)

Nikt nie wstrzymat si¢ od gtosu. Wniosek...

(Senator Stanistaw Karczewski: Czy ja mogg zglosi¢...)

...nie uzyskat poparcia komisji.

(Senator Stanistaw Karczewski: Czy ja mogg zglosi¢ wniosek mniejszosci?)

Prosze bardzo.

Senator Stanislaw Karczewski:

Zgtaszam wniosek mniejszosci. Dzigkuje.

Przewodniczacy Wladysltaw Sidorowicz:

Dzigkuje bardzo.

Musimy jeszcze wybra¢ referenta sprawozdawce komisji w tej sprawie. Zgla-
szam si¢ jako sprawozdawca komisji.

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Ja bede referowal wniosek o referendum.

(Senator Stanistaw Karczewski: A ja bede wnioskodawca mniejszosci.)

Czy komisja wyraza zgode? Jest zgoda. Dzigkuje bardzo.

Zamykam posiedzenie.

(Senator Stanistaw Karczewski: Ale jeszcze, jeszcze, jeszcze.)

Senator Karczewski w mniejszosci.

Prosze bardzo.

Senator Stanislaw Karczewski:

Jeszcze chciatbym, jesli pan przewodniczacy 1 pozostali cztonkowie komisji nie
wyraza sprzeciwu, zebym byt sprawozdawca wniosku mniejszosci.
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Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Tak.
Zamykam posiedzenie senackiej Komisji Zdrowia. Dzigkuj¢ bardzo panom mi-
nistrom. Jutro o godzinie 9.00 zaczynamy prace komisji.

(Koniec posiedzenia o godzinie 17 minut 07)
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