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185. posiedzenie
Komisji Polityki Spotecznej 1 Zdrowia
w dniu 16 listopada 2004 r.

V kadencja




Porzadek obrad:

1. Informacja ministra zdrowia o zamierzonych dziataniach resortu do kaca kadencji
parlamentu.
2. Informacja ministra polityki spotecznej o planie dziatania resortu w 2005r.

Zapis stenograficzny jest tekstem nieautoryzowanym.



(Poczqtek posiedzenia o godzinie 16 minut 11)

(Posiedzeniu przewodniczy przewodniczqca Krystyna Sienkiewicz)

Przewodniczacy Krystyna Sienkiewicz:

Dzien dobry wszystkim naszym go$ciom. Witam kierownictwo Ministerstwa
Zdrowia, reprezentowane przez pana ministra Marka Balickiego, jego pierwszego za-
stepce, pana doktora Zbigniewa Podrazg, 1 pania minister Wactawg Wojtale odpowia
dajaca za finanse resortu, oraz przedstawiciela Ministerstwa Finansow, glownego spe-
cjalistg, pania Bogustawe Sochg. Witam wszystkich panstwa wedlug rangi urzedu.
Witam kolezankeg 1 kolege senatoréw z innych komisji, ktorzy zechcieli przyg¢ na na-
sze sto osiemdziesiate piate posiedzenie.

W porzadku obrad przewidzielismy dwa punkty. Pierwszy punkt to informacja
ministra zdrowia o zamierzeniach resortu planowanych do kaca obecnej kadencji
parlamentu, a drugi — informacja ministra polityki spotecznej o planie dziatania resortu
w roku 2005, uzupelniona omdwieniem projektu ustawy budzetowej na rok 2005
w zakresie zabezpieczenia spotecznego.

Szlachetna zwigzto$¢ dokumentu zatytutowanego ,,Zestawienie najwazniejszych
zadan planowanych do realizacji w okresie do konca kadencji rzadu w zakresie ochro-
ny zdrowia” zostata dzisiaj przed posiedzeniem uzupeiniona materialem zatytulowa-
nym ,,Zadluzenie zakladow opieki zdrowotnej”. Otrzymal§my ten material rownolegle
z sejmowa Komisja Zdrowia. Wnoszg, iz obecnos¢ pani minister Wojtali pozwoli nam
si¢ zainteresowa¢ obydwoma dokumentami. Zderzenie informacji zawartych w tych
dokumentach z informacjami o projekcie ustawy budzetowej moze by¢, no, niemaltym
szokiem, z ktorym — mam nadziej¢ — jednak sobie poradzimy.

Zatem bardzo proszg¢, Panie Ministrze, teraz pan ma gtos.

Minister Zdrowia Marek Balicki:

Dzigkuje bardzo.

Pani Przewodniczaca! Szanowni Panstwo!

Materiat dotyczacy zadtuzenia postanowili$my panstwu przedstawic jak najszyb-
ciej, zaraz po tym, jak tylko przekazalimy go sejmowej komisji, ale rozumiem, ze nie
wszyscy zdazyli si¢ dzisiaj z nim zapoznaé na tyle wnikliwie, zeby moc zadawac pyta-
nia. JesteSmy jednak do dyspozycji i gdyby byla taka potrzeba, we&zmiemy udziat w ko-
lejnych posiedzeniach senackiej komisji, cho¢ oczywscie dzisiaj tez mozna kierowa¢ do
nas pytania. Jest tu pani minister Wojtala, ktora czuwata nad przygotowaniem tego do-
kumentu, wigc ch¢tnie udzielimy odpowiedzi na pytania, ktore dzisiaj padm.
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Jesli chodzi o zestawienie najwazniejszych zadan, to przede wszystkim trzeba
powiedzie¢, ze do konca tej kadencji parlamentu pozostalo juz stosunkowo niewiele
czasu 1 niezaleznie od tego, czy wybory odbeda si¢ zgodnie z zapowiedzia pana pre-
miera z ostatnich tygodni na przetomie mgjai czerwca, czy tez w terminie konstytucyj-
nym, ten czas nie jest wystarczajaco dlugi, zeby planowac¢ bardzo rozlegle dziatania
o charakterze legislacyjnym. Rozpoczynanie wielkich prac legislacyjnych ma sens
wtedy, kiedy jest szansa na ich zakonczenie w ramach jednej kadencji parlamentu, bo,
jak wiemy, niezakonczenie procesu legislacyjnego powoduje, ze dokumenty ida do
archiwum, a w nowej kadencji trzeba wszystko zaczyna¢ od pocztku.

Dlatego to zestawienie to nie s jedynie zadania, ktore resort prowadzi. Jest to
rowniez wyraz naszego podejScia, ktore prezentowatem przy okazji poprzednich spo-
tkan z senacka Komisja Polityki Spotecznej i Zdrowia jako etapy i zadania w porzad-
kowaniu 1 naprawie sytuacji w ochronie zdrowia, tak zeby kolejne zmiany miatly lepszy
punkt startu. W zwiazku z tym najwazniejsze zadania zostaly podzielone na pig¢ ob-
szarow, a liczba zadan w kazdym z nich jest niezwykle ambitnie zaplanowana, tak bym
powiedzial, biorac pod uwagg czas, ktory pozostal.

Pierwszy obszar to §wiadczenia opieki zdrowotnej, czyli to, co sk wiaze z nowo
uchwalona ustawa o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkow pu-
blicznych. Drugi obszar to funkcjonowanie zaktadow opieki zdrowotnej. Trzeci — to g-
spodarka lekami. Czwarty — to programy polityki zdrowotnej w takim zakresie, w jakim
jest potrzeba ustawowego uregulowania tej problematyki. Paty — inne dzialania.

Teraz moze pokrotce je omowig, a jesli beda pytania, to bardzo chetnie na nie
odpowiem.

Jesli chodzi o wykonywanie i finansowanie $wiadczen zdrowotnych, najwaz-
niejszych jest kilka spraw, 1 byly one omawiane w czasie prac nad ustawa. Pierwsza
Z nich jest podziat srodkdw na wojewodztwa. Zgodnie z tym, co ustalit parlament, obie
Wysokie Izby, do konca czerwca powinno w petni wejls¢ w zycie rozporzadzenie
0 szczegotowym trybie podzialu §rodkéw na wojewodztwa. My przyjeliSmy taki har-
monogram, zeby zasady tego podzialu opracowa¢ do konca marca, po czym poddac je
szerokim konsultacjom spotecznym. Chodzi o to, Zeby one wreszcie uzyskaty niezbed-
ny poziom legitymizacji 1 akceptacji spolecznej, zeby nie bylo tak, jak jest teraz.
Zreszta moim zdaniem w wielu, a nawet w wigkszo$ci wypadkdw jest to uzasadnione,
poniewaz dotychczasowe zasady podzialu srodkéw na wojewodztwa nie maja jasnej
i jednoznacznej podstawy, ktora mogtaby si¢ obronié.

Nowe zasady zostaly zapisane w ustawie, a szczegdly map byC okre§lone
W rozporzadzeniu ministra zdrowia i ministra finanséw. To jest bardzo dwe zadanie, po-
niewaz dotad nie bylo systematycznego, kompleksowego podegcia do tej sprawy. My
chcemy to zrobi¢. Niewykluczone, ze bedzie to wymagato jakiej$ korekty w przepisie za-
wartym w art. 1181 119 ustawy zdrowotnej, bo one to reguluja, ale to jeszcze zobaczymy.
O ile pamigtam, poprawka dotyczaca art. 118, ktdra przyjal Senat, nie zostata ostatecznie
przyjeta przez Sejm 1 to moze pociagnac za soba koniecznos¢ dokonania pewnych korekt,
ale nie chciatbym w tej chwili przesadzacé, jaki bedzie rezultat tych prac. Wazne jest, zeby
te prace zostaly zakonczone w pierwszej potowie roku, tak zeby w drugiej potowie roku
mozna bylto to realizowac. Bo dotad byto tak, ze najwigksza presja na zmiany w podziale
srodkow byla jesienia, we wrze$niu 1 w pazdzierniku, kiedy jest juz za p6zno na podziat
srodkow, bo w tym czasie musi juz nastgpowac kontraktowanie.
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Druga wazna sprawa zwigzana z wdrazaniem ustawy to jest utworzenie Agencji
Oceny Technologii Medycznych. Jak wszyscy panstwo zapewne pamigtaja, byto to
szeroko opisane w projekcie rzadowym. W trakcie prac sejmowych sprawa ta zostata
ograniczona do jednego zapisu ustawowego, ze rzad utworzy taka instytucj¢. MySmy
przyjeli harmonogram, ktory przewiduje jej utworzenie w pierwszej polowie przysze-
go roku, czyli na pewno jeszcze w czasie tej kadencji parlamentu. W przyszitaici, jesli
ta instytucja bedzie dobrze funkcjonowac, bedzie mozna, a nawet bedzie trzeba szcze-
gbétowo uregulowaé w ustawie kompetencje, zadania i inne sprawy zwhzane z jej po-
prawnym funkcjonowaniem.

Trzecia sprawa to tworzenie 1 monitorowanie list oczekupcych, czyli kolejek.
Ustawa okresla ich zasady, ale nie przewiduje, zeby wladza wykonawcza w drodze
rozporzadzen regulowala szczegdtowo, jak poszczeg6dlni §wiadczeniodawcy maja to
wykonywac¢. W zwiazku z tym oni réznie sobie z tym radza. Patrz¢ na pana profesora
Relige, bo to jeden z tych, ktorzy sobie lepiej z tym radza, maja pomysty 1 sa kreatyw-
ni. No ale nie wszyscy sa tak zaawansowani. | dlatego mySmy w zasadzie od poczatku
przyjeli zalozenie, ze wdrozenie tego nowego rozwigzania w sposob powszechny be-
dzie wymagato czasu, bo pacjenci, a przede wszystkim swiadczeniodawcy musza si¢
niejako przestawi¢. Bedzie ono rowniez wymagalo promowania dobrych praktyk, ktére
si¢ rozwing czy tez ktére juz sa w roznych miejscach kraju — bo to tez trzeba powie-
dzie¢. Dlatego przewidujemy cykl konferencji i opublikowanie do kaica czerwca wy-
tycznych do tworzeniai monitorowanialist oczekujacych.

Muszg powiedzieé, ze pierwsze odczucie, tak samo jak w przypadku algorytmu
podziatu §rodkéw na wojewodztwa, moze by¢ takie: dlaczego to nie zostato zrobione
rok temu? Ja odpowiem tak. Nie da si¢ teoretycznie stworzy¢ wytycznych. Te zasady
musza by¢ najpierw realizowane w praktyce, musz by¢ wdrozone jakies modele 1 do-
piero wtedy mozna je upowszechniaé. Nie da si¢ tego narzuci¢ centralnie. W zadnym
z krajow, wlacznie z Wielka Brytania — mySmy dokonali przegladu funkcjonowania list
oczekujacych w réznych krajach — nie narzucono centralnie wszystkich szczegdtow
tworzenia 1 monitorowania list oczekujacych. Bo sprawa nie jest taka prosta, jakby si¢
mogto wydawaé. To nie jest komitet kolejkowy przed sklepem z telewizorami, jak to
si¢ kiedys zdarzalo. Ta sprawa — 1 tego panstwu nie musz¢ wyjasnia¢ — nie poddaje si¢
tatwej 1 prostej regulacji. Dlatego chcemy przygotowaé wytyczne, a za pag miesigcy,
czyli w pierwszej polowie przysztego roku, chcemy zaczaé promowaé dobre polskie
rozwiazania, a takze zaproponowac te rozwigzania europejskie, ktore moglyby réwniez
u nas by¢ wykorzystywane. Wytyczne powinny by¢ przygotowane doczerwca

I czwarta rzecz, powiedziatbym, o charakterze okresowym, to ocena funkcjoro-
wania ustawy pod katem dokonania jej korekty czy nowelizacji. Pierwsza taka ocena
bedzie w grudniu, ale juz widzimy, ze kilku czy kilkunastu zmian trzeba bedzie doko-
na¢. Uwazamy bowiem, ze tak nalezy to robi¢. W duzych, zlozonych systematach sa
mozliwe dwa podejscia. Albo kilkuletni proces przygotowywania nowych regulacji,
w ktorym sig¢ przewiduje 1 opracowuje do ostatniego szczegdtu funkcjonowanie syse-
mu, tak jak to byto w niektérych krajach, na przyktad na Stowenii. Wtedy przeznacza
si¢ odpowiednie pieniadze, srodki 1 ludzi 1 przez kilka lat zespot wspierany przez
znaczng liczbe ekspertdéw pracuje i przygotowuje projekt ustawy. Albo jest taka syu-
acja jak nasza, ze Trybunat Konstytucyjny nakazal przygotowa¢ nowe rozwnzania
W przeciagu paru miesigcy. W zwiazku z tym jesteSmy skazani na obranie innej $ciez-
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ki. Ale to tez jest jaki$ sposob 1 nie nalezy si¢ tego ba¢. Uwazamy, ze bledy, ktore byty
nie do przewidzenia, nalezy korygowac i chcemy to robi¢ co kwartat, tak zeby etapami
czy, inaczej mowiac, okresowo doskonali¢ system opieki zdrowotnej. Chcemy unikm¢
takiej sytuacji, jaka byla w ubieglym roku, kiedy przez caty ten czas, mimo oczywiste]
potrzeby zmian niektorych regulacji, te zmiany nie byty dokonywane, co niewatpliwie
niekorzystnie odbito si¢ na funkcjonowaniu systemu.

I to tyle, jesli chodzi o ustawg zdrowotna. Przypomng jej najwazniejsze ele-
menty: podziatl srodkéw na wojewddztwa, ktory jest wazny nie tylko ze wzgledu na
przestanki merytoryczne, ale rowniez polityczne 1 spoteczne, Agencja Oceny Techno-
logii Medycznych, czyli profesjonalne wsparcie decyzji dotyczacych tego, co i jak fi-
nansowac, stworzenie i monitorowanie list oczekupcych oraz cykliczna ocena funk-
cjonowania ustawy i wprowadzanie do nigj ewentualnych zmian.

Drugi wazny obszar zagadnien to funkcjonowanie zaktadow opieki zdrowotne;.
To, co bylo do wykonania jako pierwszy punkt harmonogramu, czyli zakaiczenie prac
nad autopoprawka, jak wiemy, zostato wykonane. Teraz Sejm rozpoczat nad nig prace.
Dzisiaj wznowila pracg podkomisja sejmowa zajmujaca si¢ ta ustawa. Autopoprawka
byla szeroko omawiana, ale jesli bgda pytania, chetnie odpowiem. Teraz tylko od tem-
pa prac sejmowych zalezy, jak szybko ta ustawa bedzie mogta wejs¢ w zycie.

Przypomng, ze ta autopoprawka poza wprowadzeniem mazliwosci korzystania
Z pozyczki budzetowej wprowadza odejscie od zasady obligatoryjnosci przeksztatcania
SPZ0Z w spoéiki uzytecznosci publicznej, co oznacza, ze wszystkie samodzielne pu-
bliczne zaktady opieki zdrowotnej moga prowadzi¢ restrukturyzacje finansowa, ale ona
nie musi si¢ zakonczy¢ przeksztatceniem zaktadu w spotke. W projekcie rzadowym,
ktory zostal skierowany do Sejmu w listopadzie ubiegtego roku, byta zasada obligaD-
ryjnosci takiego przeksztatcenia, czyli restrukturyzacja finansowa, a wgc restruktury-
zacja rozumiana inaczej niz kiedys, musiala si¢ zakonczy¢ przeksztatceniem w spotke.
A poniewaz warunkiem uzyskania pomocy publicznej jest wegcie w restrukturyzacje
finansowa, wigc odejscie od zasady obligatoryjno$ci jest waznym elementem. | to jest
ustawa o pomocy publicznej. Bytoby dobrze — takie jest nasze oczekiwanie 1 w tym
kierunku pracuja przedstawiciele rzadu w komisjach sejmowych — zeby na poczatku
przysztego roku ta ustawa mogla wejs¢ w zycie.

Drugi punkt w tym obszarze to jest nowelizacja ustawy o zaktadach opieki
zdrowotnej. Jest to jakby nastgpny etap po ustawie o pomocy publicznej, ktdéra w pew-
nym zakresie rdwniez nowelizuje ustawg o zaktadach opieki zdrowotnej. Chodzi tu
o uregulowanie kwestii koordynacji opieki zdrowotnej w wojewodztwach. A wec jak-
by o przywrdcenie tego zadania, ktore wypadto w wyniku reformy w 1999r., kiedy
samorzady przejety szpitale, kasy chorych przejgty pieniadze, ale nikt nie przejal od
dawnych urzedow wojewddzkich funkcji bezposredniego nadzoru nad udzielaniem
swiadczen zdrowotnych 1 ich koordynowania. W wielu wypadkach objawito sg to
W sposéb bardzo dotkliwy, chociazby zamykaniem oddziatow jednoimiennych na tere-
nie niektorych miast, co mialo miejsce rowniez w tym roku, czy tez innymi problema-
mi, ktore wynikaja z tego, ze zadania na poziomie wojewddzkim nie sa doprecyzowar
ne. | to powinno by¢ zadaniem administracji rzadowej. My zreszta otrzymujemy od
niektorych wojewoddw zapytania, jak oni si¢ maja porusza¢ w tym obszarze, skoro ich
uprawnienia poza sama rejestracja zaktadow opieki zdrowotnej sa niedookreslone. I to
jest pierwsza sprawa.
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Druga sprawa to krajowa sie¢ szpitali. W projekcie ustawy o pomocy publicznej
byt projekt sieci sktadajacej sie z niektorych szpitali, ktorych miato w niej by¢ sto kil-
kadziesiat, majacej im zapewniaC lepsze warunki funkcjonowania. To zostalo wyke-
Slone poprzez autopoprawke. My — w ramach tego drugiego etapu — chcemy ustawowo
okresli¢ sie¢ jako nadanie prawa do korzystania ze sSrodkéw publicznych. Czyli w sieci
majq si¢ znalez¢ wszystkie szpitale. W zwiazku z tym uzyskaja one prawo do otrzy-
mywania srodkoOw publicznych 1 beda traktowane na jednakowych zasadach. Sie¢ po-
winna takze uwzglednia¢ ich szczeble czy poziomy referencyjne. I to sa dwa najwaz-
nigjsze elementy tgl nowelizacji.

Trzeci element wiaze si¢ z tym, jak panstwo zapewne zauwazyli, ze my$Smy
przedtuzyli do konca czerwca przysztego roku obowigzywanie tego stynnego rozpo-
rzadzenia o warunkach fachowych i sanitarnych, ktére o dziesg¢ lat przesungto ko-
niecznos$¢ spetnienia tych wymogoéw. To jeszcze nie jest podpisane. Jest&dsmy w trakcie
uzgodnien migdzyresortowych i konsultacji spotecznych. Chodzi tu jedynie o przedu-
zenie dotychczasowych przepisow do konca czerwca przysztego roku po to, zeby no-
we, zliberalizowane rozporzadzenie, ktore jest przygotowane i ktére byto poddane kon-
sultacjom migdzyresortowym 1 spolecznym, nie weszto w zycie na takich samych za-
sadach jak to stare, czyli na kolejnych dziesig¢ lat. Bo wtedy odtozylibySmy ad calen-
das graecas sprawe¢ dostosowania warunkéw fachowych i sanitarnych do wymogow
rozporzadzenia

Naszym zamiarem bylo przygotowanie takiej zmiany przepiséw, ktora nakaz/-
watlaby dostosowanie si¢ do warunkow tego rozporzadzenia w krotkim czasie, oczywi-
scie w rozsadny sposob, czyli w ciagu trzech — czterech lat. W stosunku do tych jedno-
stek, o ktorych wiadomo z pewnoscia, ze nigdy nie spetnia okreslonych wymogow —
amamy pelny obraz tego, jak to jest w kraju — powinna by¢ podgta decyzja, ze trzeba je
zlikwidowa¢, jesli ich funkcja moze by¢ przejeta przez inne publiczne zaktady opieki
zdrowotnej. A jesli nie ma takiej mozliwos$ci, to powinny one funkcjonowac do czasu, &
taka mozliwo$¢ zostanie stworzona. W kazdym razie niekorzystna jest taka sytuacja,
zaro6wno z punktu widzenia porzadku prawnego, jak i1 oczekiwanego odpowiedniego
poziomu jako$ci $wiadczen opieki zdrowotnej, ze rozporzadzenie o warunkach udziela-
nia tych §wiadczen nie jest realizowane, tak jak to bylo dotad, a odpowiednie regulacje
wciaz przesuwaja to w przysztos¢, tak ze mozna powiedziec, ze to moze nigdy nie zostac
zrealizowane. W takiej sytuacji lepiej w ogdle nie wydawaé rozporadzenia. Bo jesli
takowe wydawac, to w jakim$ celu, po to, zeby porzadkowa¢ sytuacje w ochronie zdro-
wia. [ to bedzie trzeci element, ktéry tutaj w tym materiale nie jest opisany.

Jest zatem etap pierwszy dotyczacy funkcjonowania zaktadéw opieki zdrowot-
nej, czyli ustawa o pomocy publicznej 1 restrukturyzacji publicznych zaktadow opieki
zdrowotnel oraz 0 zmianie niektérych innych ustaw, i etap drugi, czyli nowelizacja
ustawy o ZOZ.

Trzeci obszar to gospodarka lekami. RozpoczliSmy prace nad zmianami
W systemie refundacji lekow. W potowie grudnia powinny by¢ gotowe zatozenia, ktore
chcemy podda¢ konsultacjom spotecznym, i p&zniej na podstawie wynikow... Tak ze
konsultacje spoteczne jednak beda, cho¢ nie wielotygodniowe. Na ich podstawie
chcemy przygotowaé — wowczas juz w krotkim czasie — odpowiednia nowelizacje.

Kierunek prac to przeniesienie do jedng ustawy tego, co obecnie jest uregulowane
w dwoch ustawach, w ustawie o cenach 1 w ustawie zdrowotnej. Aby byla przejrzystac,
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powinno to by¢ w jednej ustawie, w ustawie zdrowotnej. Liczba rozporadzen tez powin-
na by¢ ograniczona, bo teraz wykaz lekow, ich ceny, limity, leki w chorobach przewk-
ktych sa w odrebnych rozporzadzeniach. To wszystko ma by¢ zawarte wmnigjszg liczbie
rozporzadzen, bo dzigki temu bedzie wigksza przejrzystos¢ tychze zasad.

Kolejny kierunek dziatan to wprowadzenie nowej Sciezki lekow refundowanych
dotyczacej drogich nowych czasteczek, jesli chodzi o listy lekow podstawowych 1 uzu-
petniajacych. Leki bylyby dostgpne na innych zasadach niz to jest obecnie, kiedy kazdy
lekarz kazdemu pacjentowi moze przepisa¢ praktycznie kazdy lek, ktory znajduje si¢ na
tej czy innej liscie. To jest jedna z barier, ktora utrudnia wprowadzanie nowych drogich
lekow, z uwagi na konieczno$¢ ponoszenia od razu wielkich kosztéw. Chodzi tez o to,
zeby w przypadku niektorych lekow byla mozliwos¢ szerszego ich stosowania niz to si¢
zdarzato w ostatnich latach, a wigc takze poza grupami pacjentow, ktdrzy powinni mie¢
zagwarantowany dostgp do danego leku. I rowniez nad tym trwaja prace. To znaczy,
zeby w przypadku tej innej §ciezki okresli¢ kryteria probleméw medycznych pacjentow
I warunki, w jakich te leki moga by¢ stosowane. To by zastapilo te nieszczesne indywi-
duane decyzje czy programy polityki lekowsj, ktore kasy chorych czy Narodowy Fun-
dusz Zdrowia stosuja od poczatku swojego istnienia, 1 zapewniloby rozszerzenie dosgpu
do nowych lekéw, ktorych dzisigj nie manalistach lekow refundowanych.

Pani przewodniczaca ma kserokopie artykutu ,,.Lekowy rozwdj”. W tym arty-
kule nie jest zawarta informacja, ze w tym roku po raz pierwszy zahamowano wzrost
naktadéw na refundacj¢ lekow, czyli ze plan, ktory przewidywat refundacje mniejsza
niz w ubieglym roku, jest mniej wigcej realizowany, odstgpstwa sa tu niewielkie. I to
powoduje, ze ten artykut jest troszke taki...

(Gtos z sali: Pasywny.)

O, wtasnie, o wiasnie. Ten rok jest pierwszy, a udzial pacjenta w cenie lekow -
fundowanych — na podstawie danych za pierwsze pdirocze — czyli to, co pacjent dopb-
ca, optata ryczattowa czy udzial procentowy, nie zmienit sg w stosunku do ubiegtego
roku. A wigc nie jest tak, ze to, iz udato si¢ zahamowac¢ warto$¢ refundacji, a moze
nawet ja obnizy¢, wiaze si¢ z uderzeniem po kieszeni pacjenta, bo tego si¢ obawiano.
Proporcja jest utrzymana. Pacjenci ponosza koszty w wysoko$ci mniej wigcej 35%
wartosci lekow, ktore sa objete refundacja.

Mysle, ze to jest istotna rzecz, bowiem pozwala ona rozpoczaé wprowadzanie
nowych czasteczek na liste lekow refundowanych. Od listopada bgdziemy wprowadzac
nowe listy refundacyjne. Pierwsza zmieniona lista bedzie skierowana do uzgodnien
migdzyresortowych wilasnie w listopadzie. To roéwniez bgdzie taka zmiana, ktdra po-
zwoli osiagna¢ lepsze rezultaty, jesli chodzi o warto$¢ refundacji, a na pewno nie po-
gorszy sytuacji pacjenta. I co dwa — trzy miesiace od teraz bedziemy kierowac do
uzgodnien kolejne listy, jednocze$nie pracujac nad zmianami w systemie refundacji.

Drugi element w tym obszarze to rejestracja produktow leczniczych. Jak pan-
stwo wiedza, zostala zakonczona kontrola w urzedzie rejestracji produktéw leczni-
czych 1 zostal zmieniony jego prezes. Profesor Pirozyhski ztozyt rezygnacjg. Obecnie
jest opracowywany plan naprawczy, ktory ma powsta¢ do kaica listopada, a na po-
czatku grudnia ma on by¢ przyjety przez kierownictwo urzgdu. Jednocze$nie bgdzie
trwata praca nad zmiang usytuowania urzedu rejestracji — ja wiem, ze jest rowniez taka
inicjatywa sejmowej Komisji Zdrowia — tak zeby jego prezes byl organem dopuszcza-
jacym leki do obrotu, nadzorowanym przez ministra zdrowia.
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Chodzi o to, zeby nie bylo takiej sytuacji jak teraz, troche dziwacznej, ze urzad
rejestracji produktow leczniczych jest jednostka budzetowa podlegta ministrowi zdro-
wia, bo to jest takie trochg... MySmy to uchwalili dwa lata temu, tak? No 1 niestety jest
to dziwny system, ktéry w praktyce powoduje przedhwanie i komplikowanie procesu
rejestracji. To wszystko, co zostaje przygotowane w urzdzie rejestracji, jedzie do mi-
nistra zdrowia, pdzniej wraca, bo trzeba to wpisaé, pdzniej znowu jedzie, bo musi by¢
wydane. Czyli niektore czynno$ci o charakterze technicznym niepotrzebnie przedhraja
czy komplikuja ten proces.

Pokazuje to, ze takie rozwiazanie systemowe nie jest dobre. I dlatego je zmie-
nimy ze wzgledu na interes publiczny, a gtdwnie ze wzgledu interes polskich produ-
centow. Bo przypomng, ze do 2008 r. mamy okres przejSciowy 1 ze jesli w tym okresie
nie bedzie naprawione zte funkcjonowanie naszego systemu rejestracji produktow ne-
dycznych, odbije si¢ to niekorzystnie na tanich lekach i1 na polskich producentach. To
byt trzeci obszar, czyli gospodarka lekami.

Programy polityki zdrowotnej — o nich powiem krotko, bo wysoki Senat sg tym
zajmowatl. Pracujemy juz nad ustawa, ktora wprowadzi program zwalczania chordb
nowotworowych, 1 mam nadziejg, ze zdazymy ja uchwali¢ w tej kadencji. Uzasadnie-
nia nie musz¢ podawac, bo Senat przyjal odpowiednia uchwalg chyba dwa lata temu.

Ustawa o ochronie zdrowia psychicznego — jej nowelizacja wlaciwie jest przy-
gotowana. Prace zakoncza si¢ w przeciagu tygodnia czy dwoéch tygodni i bedziemy
mogli skierowac ja do uzgodnien migdzyresortowych. Jednym z elementow — premier
zapowiadal to w czasie ostatniego exposé przy okazji glosowania nad wotum zaufania
— jest ustawowe umocowanie programu ochrony zdrowia psychicznego.

Chcemy tez wymieni¢ $miglowce ratownictwa medycznego. Odpowiednia
ustawa rowniez jest gotowa. Przypomng, ze one musza by¢ wymienione do 2009 r., bo
po tym okresie nie begda spelnialy wymogdéw bezpieczenstwa wynikajacych z prawa
lotniczego. To wymaga zaangazowania znacznych srodkéw budzetowych, bo chodzi
0 to, zeby te zakupy nie byly robione na raty, tylko zeby one byty korzystne z uwagi na
serwis, na obstuge w przysztosci itd.

Najwazniejsza rzecza w piatym obszarze, o ktorej chcg powiedzie¢ — to jest
pkt 2 — jest raport pod tytutem ,,Finansowanie ochrony zdrowia w Polsce — Zielona
Ksigga”. Bedzie to raport liczacy prawie dwiescie stron. Prace nad nim troszeczke si¢
przedluzaja, ale wykonuja je eksperci z roznych osrodkdéw, a nie urzednicy Minister-
stwa Zdrowia. Szefem zespotu jest pani profesor Golinowska. Te prace trwaja od kon-
casierpnia. Ja muszg powiedzie¢, ze to bedzie pierwsze tego typu opracowanie w ciagu
ostatnich pigtnastu lat. No, moze na poczatku lat dziewiecdziesiatych byly podejmo-
wane jakie$§ proby w tym kierunku, ale wtedy byla zupetnie inna sytuacja. Bedzie to
pierwsza proba tak szerokiego spojrzenia na finansowanie opieki zdrowotnej, rowno-
waga kosztow 1 potrzeb, koszty wynagrodzen itd.

Celem tego raportu ma by¢ nie tylko pokazanie problemu finansowania opieki
zdrowotnej jako weztowego problemu, ale roOwniez zainicjowanie debaty publicznej na
ten temat, bo to finansowanie nie zalezy tylko od Ministerstwa Zdrowia. Dzisiaj mamy
taki klimat, ze cokolwiek robi rzad... Ze cokolwiek, to moze przesadzitem, ale jak rzad
robi rzeczy, ktore pot roku temu byly uwazane za stuszne, to teraz to jest niedobrze.
W sprawie pobierania optat od osdb ubezpieczonych p6t roku temu czy rok temu, we-
dy kiedy dyskusje zainicjowaly media czy rzecznik praw obywatelskich, stanowisko
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bylo jednoznaczne. A teraz, kiedy sytuacja jest inna 1 kiedy minister jako pierwszy &
reagowal na pewne sygnaly, jest takie kibicowanie nieprzestrzeganiu prawa. Ale te
rézne sytuacje nie wynikaja z tego, ze kto$ chce Zle. One si¢ pojawiaja dlatego, ze pod-
stawowym, weztowym problemem jest problem finansowania ochrony zdrowia. Zeby
rekomendacje byty dobre 1 zeby one mogly by¢ zaakceptowane przez opink publiczna,
potrzebny jest material — i wlasnie temu ma stuzyc¢ ten raport — i krotka dyskugja przy
podniesionej kurtynie. Dopiero wtedy bedzie mozna podja¢ decyzjg, czy zwigkszyc
sktadke, czy ograniczy¢ dostep, czy wprowadzi¢ wspotplacenie, czy tez przywrocic to,
co bylo w projekcie rzadowym, ze kazdy moze zrezygnowac¢ z prawa do bycia ubez-
pieczonym i ptaci¢ 100% kosztow w placowkach publicznych. R&ne mozliwosci mo-
ga by¢ dyskutowane, ale najpierw musimy wiedzie¢, nad czym mamy debatowac.

Obecnie mamy do czynienia jedynie z fragmentarycznymi, iluzorycznymi dysku-
sjami pod wptywem jaki§ doraznych czy marketingowych zachowan. Pobieranie optat
przez publiczne placowki od 0sob, ktére rezygnuja z prawa do $wiadczen ze Srodkow
publicznych, nie rozwiaze zadnego problemu finansowania opieki zdrowotnej. Przykl-
dy, ktore byty opisywane, az nadto wyraznie pokazuja, ze to w zaden sposob nie rozwia-
ze finansowania opieki zdrowotnej, bo to sa incydentalne, pojedyncze przypadki. Pro-
blem jest duzo powazniejszy. I dlatego zdecydowaliSmy si¢ w sierpniu na sporzadzenie
tego raportu. Pani minister Wojtala to nadzoruje. Patrzac na informacje o zadtuzeniu i na
ich jako$¢, juz wida¢, ze ten duzy materiat bedzie bardzo interesujacy 1 wartoSciowy.
A potem opracujemy raport dotyczacy migracji personelu medycznego, jako swego 10-
dzaju konsekwencje czy wynik raportu dotyczacego finansowania

Jesli chodzi o dzialania antykorupcyjne, skonczyliSmy pracg nad dwiema usta-
wami nowelizujacymi i skierowaliémy je do uzgodnien migdzyresortowych. Dotycza
one inspekcji sanitarnej oraz urzedu rejestracji produktéw leczniczych 1 ograniczaja
mozliwo$ci prowadzenia dziatalnoSci gospodarczej czy podejmowania zatrudnienia, k-
re byloby w konflikcie z podstawowym miejscem pracy. Przypomr, ze raport NIK wy-
kazal, iz rzeczoznawcy Panstwowe] Inspekcji Sanitarnej pracowali jednoczeSnie
W inspekcji sprawujacej nadzor i kontrolg nad jednostkami, ktore zamawiaty u tychze
pracownikow odpowiednie ustugi. Wige trzeba to uregulowac ustawowo. I takie projekty
zostaly przygotowane. Jeden z nich zostat przekazany do uzgodniah migdzyresortowych
juz wezesniej, a drugi chyba bedzie przekazany dzisiaj, tak ze to jest w trakcie realizacji.

Chcg jeszcze krotko powiedzie¢ o Narodowym Planie Rozwoju. Je&sli Pani
Przewodniczaca wyrazi takie zyczenie, to powiemy, w jakim sensie ten dokument do-
tyczacy ochrony zdrowia w ramach Narodowego Planu Rozwoju — pamgtamy, ze jest
ustawa — jest elementem strategii w ochronie zdrowia. Pocatkowo ochrona zdrowia
nie byta ujeta w Narodowym Planie Rozwoju, ale na skutek staran 1 dziatan Minister-
stwa Zdrowia w lipcu ta sprawa zostala tam whczona. I mySmy przygotowali, ze tak
powiem, wsad dotyczacy ochrony zdrowia. Wczoraj zostat on skierowany do ministd-
stwa gospodarki, ktére koordynuje prace nad narodowym planem. To jest materiat,
ktory liczy okoto stu stron Bedzie on dostgpny rowniez na stronach internetowych. Na
razie jest to projekt, czyli ten material moze jeszcze ulec zmianie, wciaz podlega dys-
kusji itd. Ale poniewaz on juz zostal uzewngtrzniony, ze tak powiem, wigc jesli pani
przewodniczaca wyrazi takie zyczenie i bedzie takie zapotrzebowanie, to oczywiscie
Z przyjemnoscia go dostarczymy. To jest cos, co bgdzie dzialato juz po tej kadencji
parlamentu, bo w zasadzie wszystko to, co my robimy teraz w tych miesacach i co
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bedziemy robili w pierwszym potroczu przysztego roku, da korzystne efekty w nasgp-
nej kadencji. Ale poniewaz to ma shuzy¢ pacjentom, wigc my bedziemy zadowoleni,
jesli te efekty beda korzystne.

Dzigkuj¢ bardzo. Jestem gotoéw do odpowiedzi na pytania, jak rOwniez wszyscy
moi wspotpracownicy, ktOrzy sa razem ze mna.

Przewodniczaca Krystyna Sienkiewicz:

Dzigkuje bardzo, Panie Ministrze.

Material rzeczywiscie jest zwigzly, ale obejmuje tyle obszaréw, ze trudno zna-
lez¢ niszg, ktorej by nie dotyczyt ten plan dziatan resortu do konca kadencji, niezalez-
nie od tego, ile ona potrwa.

Czy zechca panstwo zadac teraz pytania albo wypowiedzie¢ sk w dyskusji?

Bardzo proszg, pan senator Pawtowski.

Senator Wojciech Pawlowski:

Dzigkuje bardzo, Pani Przewodniczaca.

Panie Ministrze, ja zostalem zobowiazany przez kolegow z SP ZOZ do przeka-
zania panu ich pro$by. Mianowicie z koncem tego roku pomieszczenia ZOZ, 1 zespo-
tow, 1 indywidualnych praktyk lekarskich, miaty zaca¢ odpowiada¢ wymaganiom
ustawowym. To zostato przedluzone do czerwca przysztego roku. Jednak stan prawny
pomieszczen jest rozny, bo sa one albo wilasnoscia gmin, albo wihasnoscia SP ZOZ.
W kazdym razie lekarze w to inwestuja, a te przepisy si¢ zmieniaja, bo na przyktad
drzwi maja mie¢ szeroko$¢ 80 cm, za chwile 90 cm, a podjazdy pigé¢, siedem, osiem
stopni nachylenia. Prosba kolegow jest taka, zeby pan minister si¢ zastanowit, czy nie
mozna by tego terminu przedluzy¢ o trzy lata, bo teraz ich nie sta¢ na wykladanie tak
wielkich pienigdzy. To jest jedna rzecz.

Druga rzecz. Uczestniczylem w Sejmiku Wojewodztwa Podkarpackiego, na k-
ry byli zaproszeni wszyscy starostowie, dyrektorzy ZOZ, i bylem zdziwiony negatyw-
nym nastawieniem samorzadowcdéw do brania kredytow zaproponowanych w autopo-
prawce. Nie wiem, z czego to sig¢ bierze. Moze z tego, ze zapadly dwa wyroki sadu,
ktore obarczaja sejmiki konsekwencjami finansowymi. No bo 53 to dziwne wyroki.
W kazdym razie samorzadowcy, a to sa przelozeni dyrektorow SP ZOZ, sa negatywnie
nastawieni do brania kredytéw. Dzigkuje bardzo.

Przewodniczaca Krystyna Sienkiewicz:

Dzigkuje.
(Minister Zdrowia Marek Balicki: Moge?)
Prosze¢ bardzo, tak.

Minister Zdrowia Marek Balicki:

Dzigkuje bardzo.
Ja musz¢ powiedzie¢, ze mnie to nie dziwi. Jak pan senator Pawtowski spojrzy
na ten material, ktory przygotowato ministerstwo, a p&niej spokojnie go zglebi, to na
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stronie 6 znajdzie informacje o zobowiazaniach wymagalnych i pokazana dynamike
tych zobowiazan w poszczegdlnych wojewodztwach w latach 2003-2004. To pokazu-
je, ze podkarpackie to jest jedno z dwdch wojewodztw, w ktérych nastpit spadek zo-
bowiazan wymagalnych w stosunku do poprzedniego okresu. Drugim z nich jest mab-
polskie — 95%. W wojewodztwie podkarpackim jest to 90%. Czyli mazna powie-
dzie¢... Oczywiscie ciekawe jest, jakie sa tego przyczyny, bo jednocze$nie podkarpac-
kie nie nalezy do tych wojewodztw, gdzie wskazniki per capita sa wysokie. W zesta
wieniach ono jest raczej na dolnych miejscach, juz nie chcg mowi¢ na ktorych. Ale to
zestawienie pokazuje, ze poziom zobowiazan wymagalnych w wojewddztwie podkar-
packim od 31 sierpnia 2003 r. do 31 sierpnia 2004 r. si¢ zmniejszyt. I to moze by¢ jed-
nym z elementow wskazujacych, ze w zwiazku z tym sytuacja nie jest tu tak drama-
tyczna, jak na terenie wigkszo$ci wojewodztw w kraju.

Drugi element, ktory ja obserwuje, jest taki typowo polski. To jest to, co si
Unas przyjeto. Nie tak dawno w Polsacie byta dyskusja o pewnych cechach, nie cheg
powiedzie¢, ze o narodowych, ale o takich, jakie coraz czs$ciej si¢ obserwuje. Niby
wyglada na to, Ze juz na pewno mamy autopoprawke, no bo rzad ja przyjal, a koalicja
ma wigkszos¢ w parlamencie, inaczej mowiac, poniewaz autopoprawka wydaje si¢ ko-
rzystna, to pewno 1 w parlamencie ja przyjma, skoro rzad si¢ na nig zdecydowal. Ale
sytuacja polityczna jest taka, na przyktad na Podkarpaciu,ze wtadze réznie si¢ uktadaja
i juz mysla o wydarzeniach politycznych w przysztym roku. W zwazku z tym mowi-
my: nie ma dramatu, bo sytuacja trochg si¢ poprawia, a to 1 tak kiedys$ bedzie, no i za-
chowujemy si¢ politycznie. Takie sa reguty zycia, a do zycia nie mozna mie¢ pretensji.
Warto jednak moéwi¢ o tych mechanizmach.

I trzeci element. Ta pozyczka z budzetu to sa stosunkowo tatwe do zdobycia
pieniadze, cho¢ oczywiscie nie bez zadnych warunkoéw, no ale na tym to polega. Do
czasu tej autopoprawki nie bylo nic, a tu jest pazyczka z budzetu, ktéra moze by¢ spta-
cona za dziesig¢¢ lat. Inne ugrupowania polityczne, kiedy maja wtadze, rozwiazuja to
doktadnie na takich samych zasadach. Na przyktad PiS dat najbardziej zadtuzonym
szpitalom w Warszawie pozyczke¢ na pewien okres czasu, ktora beda musiaty oddac,
mimo ze sa to szpitale prowadzone przez samorzd warszawski. A wigc to nie jest do-
tacja. SP Z0OZ maja wybor, czy chca wyegzekwowac roszczenie droga sadowa, czy
nie. Jednak wyroki sadowe nie przyznaja zwrotu w takiej wysokosci jak wysokos¢
roszczenia, tylko bardzo roznie. No ale to jest kwestia wyboru. Bo mozna tez wejs¢
W restrukturyzacje finansowa 1 skorzysta¢ z dobrodziejstw tej ustawy. Wejscie w re-
strukturyzacjg¢ wstrzymuje egzekucje komornicza. No ale moze akurat na Podkarpaciu
to nie jest taki problem jak w innych regionach, skoro tam zobownzania si¢ zmniej-
szaja. I by¢ moze dlatego nie ma... Mozna korzysta¢ z umorzen zobowiazan publicz-
noprawnych i1 innych dobrodziejstw wynikajacych z ustawy, przy czym nie ma obo-
wiazku brania tej pozyczki. Mozna tez dochodzi¢ tych kwot od Skarbu Panstwa droga
sadowa. To jest kwestia wyboru. A zZe s takie... No, ja tez bym powiedzial, zreszta tak
jak kazdy z nas, gdyby zamienit si¢ w $§wiadczeniodwce, ze jak mozna mie¢ latwiej-
sze... To jest zrozumiate.

Jednak ta autopoprawka to jest niebywaly postp w stosunku do tego, co byto
chociazby w czerwcu, to znaczy w stosunku do kredytow pomostowych, ktore byty
udzielane, nie pamigtam, na dwa czy na trzy lata, chyba na dwa lata i oprocentowane
na zasadach rynkowych w bankach komercyjnych. To, co jest teraz, to jest zupetnie
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inna jako$¢. To nie jest dotacja, ale nikt nie mowit, ze to ma by¢ dotacja. I to tyle, jesh
chodzi o nasz stosunek do tej sprawy.

Ja w ogoble obserwuje — no ale musimy z tym zy¢, pokochac to, i tyle — ze upo-
litycznia si¢ wszystko. A jak si¢ podchodzi politycznie, to trudniej rozwiazywac pro-
blemy. No ale musimy z tym zy¢.

Jesli chodzi o warunki fachowe i sanitarne, to my przedhwamy obecny stan, co
powoduje, ze nie ma zadnego zagrozenia czy niebezpieczenstwa. Porozumienie zielono-
gorskie... MySmy wszystko wyjasnili i nic teraz nie zmieniamy. Ja jestem przeciwni-
kiem takich zmian na pét roku bez bezwzglednej koniecznosci — to odnosnie do tego, co
pan senator powiedzial. Rozporzadzenie, ktore ma wejs¢ w zycie po 30 czerwca, ma
mie¢ charakter docelowy. I ono jest przygotowane. Ono istotnie liberalizuje to, co jest
dzisiaj, ale w sposdb rozsadny. To znaczy, ze jezeli pewne wymogi byly niezasadne, to
one zostaly zmienione, ale nie po to, zeby pogorszy¢ jakos$¢ czy bezpieczenstwo udziela-
nia $wiadczen zdrowotnych, bo te zostaty zachowane. Jednocze$nie s one przykrojone
do... Ale moze podam jeden przyklad w zwiazku z tym rozporzadzeniem. To przygoto-
wywatl chyba Halat, jak byt gldownym inspektorem sanitarnym. Chodzi o szyby nieszkla-
ne w zakladach psychiatrycznej opieki zdrowotnej. Wtedy w Instytucie Psychiatrii
I Neurologii w Warszawie doszto do tragedii. Dwoch chorych udusito sk czy sptongto
Z tego powodu, ze drzwi si¢ zakleszczyty 1 nie mozna byto wybi¢ okna. Trzeba wigc roz-
sadnie podchodzi¢ do niektérych wymogéw, ale nie tak, zeby je bez przerwy zmieniad.
To rozporzadzenie bedzie docelowe, a termin w nim zapisany nie bedzie dziesigcioletni,
tylko krotszy. Wstepny okres, ktory bedziemy rozwazad, to trzy lata. Program bedzie
zatwierdzany przez inspekcje sanitarng na okres trzyletni. 1 koniec, 1 musimy dzialac.
Weszlismy do Unii Europejskiej, wigc rowniez stamtad przyjezdzaja si¢ u nas leczy¢, tak
ze standardy musza by¢ wykonane, i to przez wszystkich.

Z tych jednostek, gdzie wymogi nie beda mogly by¢ spetnione, trzeba zrezy-
gnowac, oczywiscie z tych, ktorych funkcje da si¢ zastapi¢. Nie mozemy bezterminO-
wo akceptowac takich sytuacji, ze nie sa spetniane warunki. A jest wiele takich przy-
padkéw, ze zostal uruchomiony nowy szpital, ktéry odpowiada wymogom, podczas
gdy obok funkcjonuje stary szpital, bo cho¢ jest zadhwony i nie spetnia warunkow, nikt
nie podejmuje decyzji o jego zamknigciu. My utatwimy podjecie decyzji w tych spra-
wach migdzy innymi tym rozporzadzeniem. Oczywiscie bedzie okres dostosowawczy.
Nie bedzie tak, ze od razu 1 lipca 0ostro z tym ruszymy, bo przeciez wszyscy jestesmy
rozsadni. Ale to nie bedzie tez odtozone ad calendas graecas, bo byloby to nieporozu-
mienie, poniewaz wtedy nie byloby szacunku dla prawa, nie bytoby szacunku dla pa-
stwai dla pewnych regulacji, tak jak to ma miejsce obecnie.

Ja musze¢ powiedzie¢ — bo to wszystko si¢ ze soba wiaze — ze jeszcze nie tak
dawno tyle méwiono o korupcji w ochronie zdrowia, o r&nych nieprawidlowosciach
itd. Teraz sa rozmaite lokalne inicjatywy pobierania optat w publicznych placowkach,
wbrew prawu, a to przeciez sprzyja zachowaniom korupcyjnym, bo tak wykazaty r&ne
analizy, wtedy kiedy art. 167 dotyczacy mozliwosci pobierania takiej optaty byt
W projekcie rzadowym, na przyktad fundacji Batorego, ktorej bylem cztonkiem
| zktora teraz wspolpracujemy. Wtedy sygnalizowano, ze jest to niebezpieczne, po-
niewaz uregulowanie jest niezbyt szczegdtowe. A dzisiaj co? I w obiegu publicznym 1i
w tych wszystkich dyskusjach jest takie kibicowanie, czy wygra nieprzestrzeganie
prawa, czy przestrzeganie prawa.
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My bedziemy konsekwentnie dazy¢ do tego, zeby prawo byto najlepsze, jakie
moze by¢, zeby bylo rozsadne i zeby byto przestrzegane, a jak jest zte, zeby byto zmie-
niane, ale zmieniane we wtaSciwej kolejnosci, a nie incydentalnie, ze to tu co$ zmieni-
my, to tam, tak jak chcieliby niektorzy kibice. Jak jest problem finansowania, to po-
trzebne sa zmiany systemowe, a nie tylko w jednym punkcie. I to samo dotyczy wa-
runkéw fachowych i sanitarnych. Bo powaznie trzeba podchodzi¢ do powaznych
spraw, a taka jest ochrona zdrowia.

Przewodniczaca Krystyna Sienkiewicz:

Dzigkuje bardzo.

Mam dwa zgloszenia, pana senatora Jarmwka 1 pana senatora Bielawskiego.
| jeszcze jedno, pani senator Krzyzanowskie;j.

Proszg bardzo, pan senator Jarmuzek.

Senator Zdzislaw Jarmuzek:

Dzigkuje bardzo, Pani Przewodniczaca.

Panie Ministrze, moze ja rozpoczng od tego problemu, od ktorego zaczatl pan
senator. Ot6z mnie trochg¢ niepokoi mozliwos¢ przedtuzenia dochodzenia do wtasci-
wych warunkow udzielania §wiadczen zdrowotnych. Przeciez my doskonale wiemy, ze
juz obecnie szpitali jest niestety za duzo, a nie za mato. Jestem wigc przekonany, ze
jezeli jakis szpital nie bgdzie w stanie dotrzymac tego terminu, to na pewno znajdzie
si¢ niejeden inny, ktory bedzie mogt przejaé jego obowiazki. A jesli sig bedzie to prze-
dluza¢ w nieskonczonos$¢, to nie bedzie poprawy.

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Tak, ale jest powiedziane, ze jezeli inny szpital nie bgdzie mogl przejac tych
swiadczen. Ja nie sadzg, zeby gdziekolwiek w Polsce nie byto takiej mozliwosci.
A jezeli my to zapiszemy, to zawsze znajdzie si¢ jakie§ wyjscie, prawda. I bedzie tak,
ze nikt nie chce przejac ich obowiazkéw, w zwiazku z czym oni jednak musza istniec,
bo przemawiaja za tym wzgledy spoteczno-polityczne. Ale to nie jest najwazniejsza
sprawa, o ktorej chcg mowic.

Ot6z, Panie Ministrze, moim zdaniem teraz jest cisza przed burz, przed duza
burza. Ta cisza jest tylko dzigki panu, dzigki pana profesjonalizmowi 1 umiejgtnosci
rozwiazywania konfliktogennych sytuacji. Ale boj si¢, ze po wejSciu w nowy okres
rozliczeniowy, kiedy bedzie nowy budzet, sprawy si¢ potocza bardzo zle. My tu mo-
wimy o roznych rzeczach, ktore sa czy byly, ale one maja w zasadzie tylko jakie§ zna-
czenie studyjne, na przyklad ten raport o finansowaniu. To jest na pewno dobra rzecz,
ale to jest rzecz bardziej studyjna 1 nie wiem, czy ona nam cc tutaj da, bo my wiemy,
ze mamy za mato pieni¢dzy.

(Minister Zdrowia Marek Balicki: Ale to trzeba pokazacé.)

No tak, pokazemy, tylko ze my nie mamy czasu na pokazywanie. Jest takie
przystowie: kon jaki jest, kazdy widzi. Panie Ministrze, ja si¢ naprawdg bojg, ze sytu-
acja finansowa w opiece zdrowotnej wcale s nie poprawi, a to jest podstawowa spra-
wa. Wie pan doskonale, Ze si¢ nie poprawi.

Bardzo mnie martwi to samo co pana ministra, to znaczy zupeine rozbicie opieki
zdrowotnej pod wzgledem metodyczno-organizacyjnym 1 specjalistycznym. Nadzor
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specjalistyczny w ogdle nie dziala, 1 nie ma na to szans, mimo ze on istnieje na papie-
rze. Co do kadry, ja chcialbym, Zeby pan minister polecit swoim stuzbom opracowanie
raportu o przydatnos$ci kadry kierowniczej do pelnienia tych obownzkow, bytbym
wtedy bardzo rad. Mam na mysli gtéwnie dyrektorow szpitali i ich przygotowanie, bo
moim zdaniem ono nijak si¢ ma do przygotowania w zakresie kierowania, jakie my
otrzymali$my kiedys, pan sam to pamigta. Ja wiem, ze pediatra byt kiedys czy jeszcze
jest dyrektorem jakie§ fabryki samochoddéw czy czegos, ale ja sobie nie wyobrazam,
zeby dyrektorem szpitala, 1 to psychiatrycznego, Panie Ministrze, mogt zosta¢ inzynier
mechanik.

(Minister Zdrowia Marek Balicki: O!)

A tak si¢ stato. Bedzie pan we czwartek w Lubuskiem, niech pan ich zagadnie
W tej sprawie i niech pan im powie, ze ja to panu powiedziatem. Te sprawy bardzo
mnie martwia.

Kolejna rzecz to koszty leczenia. Ja tu juz méwitem kolezance o tym, co usly-
szalem od mojej zony wczoraj wieczorem, ze jednak optaty za leki znacznie wzrosty.
Refundacje rzeczywiscie si¢ zmniejszyly, ale koszty ponoszone przez pacjentow wzio-
sty. Nie wiem, by¢ moze tak jest akurat w aptece mojej zony, ale takie sygnaty sa.

Jesli chodzi o kadry, Panie Ministrze, to bardzo jestem ciekaw rowniez tego, ja-
ki jest sktad rad oddziatow wojewodzkich funduszu. Wiemy, ze rola tych rad jest
znacznie wigksza niz byto to w projekcie, bo przeciez moga one kontrolowaé poszcze-
gblne dziaty, a wigc takze dziaty $cisle medyczne. Boje sig, ze w tych radach nie ma
lekarzy, ba, nie tylko lekarzy, w ogdle ludzi o wyksztatceniu medycznym.

Nie wiem, czy pan minister ma mozliwo$¢ zbadania w ramach nadzoru rowniez
tego? Chybatak.

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Ja wiem, ja wiem, ale chociazby w celu poinformowania i pokazania tej sprawy.
Ja nie twierdzg, ze... Ale boj¢ sig, ze w wielu wojewodztwach tak to si¢ moze skon-
czy¢. No i moze na tym zakonczg, nie bedeg zabieral wigcej czasu panu miniStrowi.

Przewodniczaca Krystyna Sienkiewicz:

Nastgpne pytanie, czy od razu odpowiedz?

(Minister Zdrowia Marek Balicki: Nie, prosze o pytania.)
Bardzo proszg.

Pan senator Bielawski, prosz¢ bardzo.

Senator Zdzislaw Jarmuzek:

Aha, jeszcze jedno, Panie Ministrze. Wie pan chyba, ze w wojewodztwie wiel-
kopolskim rozpoczyna si¢ straszna awantura. Dzisiejsza prasa donosi — czytatem o tym
w samolocie — jacy oni w Poznaniu s3 strasznie pokrzywdzeni, bo maja o 190 zt mnie;j
niz w wojewodztwie warminsko-mazurskim. Ale proszg popatrze¢, Wielkopolska ma
przeciez niewielkie zadtuzenie, w wojewodztwie poznanskim na internie jest 1500 zi,
aw szpitalu w moim miescie, w wojewddztwie lubuskim jest 1100 zt czy nawet mnie;j.
Ale oni sig czuja strasznie pokrzywdzeni. Wszystkie gazety, ktore wychodz w Pozna-
niu, dzisiaj o tym pisza. Chca robic¢ jakie$ demonstracje. Wszyscy si¢ zmowili, i prawi-
ca, i lewica, wszyscy.
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(Przewodniczqca Krystyna Sienkiewicz: To jest wolny kraj, wszystko wolno, to
jest wolny kraj.)
Dzigkuje bardzo.

Przewodniczaca Krystyna Sienkiewicz:

Dzigkuje bardzo.
Pan senator Bielawski.

Senator Janusz Bielawski:

Dzickuje, Pani Przewodniczaca.

Panie Ministrze, do glosu kolegi Jarmuzka w sprawie nadzoru specjalistycznego
ja dotacze swoj glos. Ten nadzér autentycznie nie istnieje. I to jest bardzo niedobre,
dlatego ze w moim przekonaniu to powoduje szastanie lekami. Pan minister tutaj
wspominal, ze szykuje si¢ taka zmiana, iz wysoko specjalistycznych i drogich lekow
nie bedzie mogl przepisywac¢ kazdy lekarz. Uwazam, zZe to jest bardzo cenna inicjaty-
wa, bo jak pamigtam z mojego dlugiego zycia zawodowego, kiedy na pocztku lat
piecdziesiatych pojawity si¢ antybiotyki, gléwnie penicylina 1 streptomycyna, to k-
czylo si¢ nimi wszystko, paradoksalnie nawet odcisk na palcu u nogi. I jest taki efekt,
jak widzimy, prawda, ze skuteczno$¢ antybiotykéw w obecnych czasach jest dalece
inna, ze takich efektow leczenia antybiotykami, jakie byly wtedy, teraz nie da st zaob-
serwowac.

Prosze¢ mi taskawie wybaczy¢, ze powiem ad casum, ale w poniedziatek, w dniu
wczorajszym, zjawil si¢ u mnie obywatel po przebytej zoéttaczce typu C, u ktorego
wstepnie rozpoznano postepujaca marskos¢ watroby. I pojawita si¢ kwestia interfero-
nu. Ja uwazam, ze tego leku nie powinien zapisywac¢ kazdy lekarz, tylko wysokiej kla-
sy specjalista. A wigc tutaj roOwniez klania si¢ nadzor specjalistyczny, komu mozna na
to pozwoli¢. Ale zeby spraweg interferonu mie¢ juz z glowy, Panie Ministrze, ja panu
przekazg pismo, ktore mi wreczyt ten obywatel, gdy byl u mnie. Ono poszto droga
urzedowa, ale ja si¢ zobowiazalem skorzysta¢ z okazji, ze bed¢ pana ministra widzial,
I wreezy¢ je panu osobiscie. Tego typu pomyst, Ze nie kazdy lekarz moze wszystko
zapisa¢, uwazam za wyjatkowo stuszny.

I jeszcze kwestia pozyczek. Wprawdzie w projekcie znowelizowanej ustawy
0 pomocy spolecznej to inaczej wyglada anizeli to, o czym zesSmy si¢ dowiedzieli na po-
czatku biezacego roku, niemniej jednak kazda pozyczka ma jedna nieprzyjemna cechg —
trzeba ja splacac. I tu jest taka kwestia. Publiczne zaklady opieki zdrowotnej nie s
obecnie w stanie planowa¢ swoich dochodéw, po prostu nie s§ w stanie. Te rzeczy sa
bardzo ptynne, przynajmniej na Dolnym Slasku. Dochody sa ograniczane z roku na rok,
praktycznie rzecz biorac. Powstaty limity, w zwiazku z ktérymi trzeba si¢ w rozny spo-
sob gimnastykowac, wigc nie wiadomo, czy zesp6t bedzie w stanie sptacic¢ taka pozycz-
ke, bo przeciez planowanie na dany rok odbywa si¢ na jego poczatku. Dzigkuje bardzo.

Przewodniczaca Krystyna Sienkiewicz:

Pani senator Krzyzanowska, prosze¢ bardzo.
Pd6zZniej pani senator Koszada.
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Senator Olga Krzyzanowska:

Dzigkuje, Pani Przewodniczaca.

Panie Ministrze, ja chcg zada¢ kilka pytan takich moze dos¢ ogolnych. Pierwsze
z nich jest w sprawie ratownictwa medycznego, bo opierapc si¢ na tym materiale, ktO-
ry zesSmy dostali, rozumiem, ze o t¢ wtasnie sprawg chodzi. Jakie plany ma minister-
stwo wobec reszty ratownictwa? Co z ustawa? Czy dalej bedziemy ja wstrzymywac?
Bo jednak jest to dziedzina, ktoéra budzi dwy niepokd; stuzby zdrowia, a przede
wszystkim pacjentow, rzecz jasna.

I nastgpna bardzo istotna wedlug mnie sprawa, ktéra pan minister poruszyt — ja
dzisiaj stuchatam pana wypowiedzi na konferencji prasowej — sprawa mazliwos$ci ptace-
nia za ustugi pod koniec roku. Rozumiem stanowisko pana ministra, rzeczywscie jest to
niezgodne z ustawa, ale wchodzimy tu jakby w nastgpny absurd. Sa, uzywajac wyrazenia
niemedycznego, moce przerobowe, s szpitale, ktore stoja puste, sa Swietnie wyszkoleni
lekarze, ktorzy nie moga operowaé pod koniec roku, bo juz nie ma pienigdzy.

Czy ministerstwo nie mogloby znalez¢ jakiej$ drogi prawnej, zeby jednak za-
pewni¢ na to $rodki wtedy, gdy limity sa juz wyczerpane? Ja rozumiem, ze to jest
W jaki$ sposob niezgodne z ogodlna idea 1 ze zgodnie z konstytucja wszystko powinno
by¢ za darmo. Ale jednocze$nie czgsto sprzeciwia si¢ to zdrowemu rozsadkowi, no bo
przepraszam, jest lekarz, jest szpital, jest aparatura, pacjent chce zaptaci¢, a nie mae
by¢ leczony.

To sig¢ wiaze z nastgpnym problemem, wedlug mnie szalenie istotnym, czyli ka-
dra lekarska, szczegolnie w klinikach wysoko specjalistycznych. Tam jest naprawd;
swietnie wyszkolony, doskonaty personel medyczny. Méwe o tych mlodszych stazem
pracownikach. Oni beda cze$ciej uciekac, nawet jesli beda brali pieniadze pod koniec
roku. Dlatego ze nie beda mogli pracowaé, a to lekarza bardzo szybko pozbawia
wprawy i, powiedziatabym, wyrzuca poza nawias pod wzgkdem zawodowym. Ja nie
opowiadam si¢ za placeniem, ale uwazam, ze nie mozna ucieka¢ od tego tematu, bo
cho¢ pienigdzy bedzie troszke wigcej, pod koniec roku staniemy w tej samej sytuacji,
w jakiej jesteSmy teraz. Bowiem jest moze spokojniej, ale nie wydaje mi sig, zeby to
bylo rozwiazane.

I ostatnia sprawa, sprawa specjalizacji. To tez jest problem, o ktorym... No bo
owszem bedziemy ksztalcili nowych ludzi, tutaj jest mowa o tym, zeby zwigkszy¢ na-
bor, gldéwnie pielgegniarski, prawda. Ale mtodzi lekarze kofncza studia 1 wpierw maja
problemy z rezydentura, a potem z rozpoczgciem specjalizacji. Ja naprawdg si¢ boje, ze
beda uciekad, 1 to nie tylko ze wzgleddéw finansowych, bo jeszcze dtugie lata zarobki
U nas beda nizsze, ale rowniez ze wzgledoéw czysto zawodowych.

Czy w zwiazku z tym ministerstwo ma moze nie tyle szybkie srodki zaradcze,
ile jaki$ plan? Bo jak odejdzie ta §rednia i starsza kadra lekarska, to my si¢ mozemy za
kilka lat znalez¢ w takiej sytuacji, ze bedziemy mieli instytuty, bedziemy mieli wigcej
pieniedzy, ale nie bedziemy mieli lekarzy. Dzigkujg bardzo.

Przewodniczaca Krystyna Sienkiewicz:

Dzigkuje bardzo.
Czy mozna w tej turze poprosi¢ o wypowiedz jeszcze pania senator Koszadg?
Bardzo proszg.
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Senator Aleksandra K oszada:

Dzigkuje bardzo, Pani Przewodniczaca.

Ja rowniez zgadzam si¢ z tym, co powiedziata pani senator Krzyzanowska, ale
chcg zwrdci¢ uwage na jeszcze jedna rzecz, na nierdéwno$¢ traktowania podmiotow.
Juz pobieznie analizujac stan zadtuzenia stuzby zdrowia, wida¢, ze na liScie zadtuzo-
nych jednostek nie ma placowek zatrudniajcych do pigédziesigciu 0sob, czyli NZOZ,
I ze praktycznie wszystkie szpitale publiczne sa zadtuzone.

Niepubliczne zaktady opieki zdrowotnej zawierap kontrakty z Narodowym
Funduszem Zdrowia, a w momencie kiedy konczy im si¢ limit, moga zarabia¢ pienia-
dze prywatnie. Szpitale nie moga tego robié. I to jest ten dosy¢ duzy problem, ktory
powoduje migdzy innymi taka sytuacjg, ze gdy koncza si¢ limity, praktycznie nie moz-
na wykonywac okreslonych procedur, personel jest niewykorzystany, a koszty state s
w dalszym ciagu ponoszone. Wojewodztwo 16dzkie jest na drugim miejscu, jesli cho-
dzi o zadluzenie szpitali, bo to przede wszystkim one s3 zadtuzone.

Ja chciatabym zwroci¢ uwagg na jedna rzecz. Jak obserwujg, powstaje duzo no-
wych placowek, przede wszystkim niepublicznych. Zadawatam poprzedniemu min-
strowi pytanie, czy zwigkszyla si¢ liczba placowek, a jesli tak, to o ile. I ona rzeczywi-
Scie si¢ zwigkszyla. Czy nie istnieje takie niebezpieczenstwo, ze wciaz beda powstar
waly nowe placowki, ktore beda wyciagaty pieniadze, a co za tym idzie w generalnym
bilansie na jedna jednostke tych pienigedzy bedzie coraz mniej? Czy rzeczywiscie nie
nalezatoby zacza¢ to wszystko kontrolowac?

Jedno zdanie, jesli chodzi o dyrektoréw 1 kadrg zarzadzajaca szpitalami. Uwa-
zam, ze bezwzglednie powinny by¢ wprowadzone konkursy na te stanowiska, ale ze
niekoniecznie musza to by¢ lekarze, to musza by¢ osoby, ktore beda potrafity rze-
czywiscie dobrze zorganizowac te placowki. Chodzi tu takze o czystos¢ sprawy. Ze
wzgledu na to, ze praktycznie co i1 rusz zmieniaja si¢ uktady polityczne, najlepiej by-
toby, zeby takie osoby byly wytaniane w konkursie. Zwlaszcza ze sytuacja stuzby
zdrowia jest obecnie wykorzystywana politycznie, i to niesamowicie. Ten temat jw
byt tu poruszany. I to jest tak. W zalezno$ci od tego, kto jest starosta, bo na og6t
wigkszos$¢ szpitali jest w gestii samorzadu powiatowego... Wigc jezeli starosta jest
lewicowy, to cala prawica go atakuje, a jezeli starosta jest prawicowy, to z kolei ata-
kuje go lewica, no, moze troche¢ mniej, bo minister akurat nie jest z opcji prawicowe;j.
W kazdym razie taka sytuacja jest praktycznie nagminna i to zaczyna by¢ chore, -
prawdeg chore, podpuszczanie pracownikoéw szpitali, by zachowali sk tak czy inaczej.
Gdyby to nie byto tak tragiczne, toby zaczynalo by¢ Smieszne. Mysle, ze jak najszyb-
ciej nalezy to przeciaé.

Ja mam nadziej¢, ze ustawa o restrukturyzacji zadhizenia placowek stuzby
zdrowia wejdzie w zycie jak najszybciej. Zatuje bardzo, ze te 2 miliardy 200 milio-
NOW zt zapisane w przysziorocznym budzecie na realizacje tak zwanej ustawy 203
maja by¢ wyplacone w formie pozyczki. W moim odczuciu, poniewaz przyjgto ustawe,
nalezato t¢ sprawg zalatwi€ inaczej niz za pomoca pozyczki. Oczywiscie mozna pO-
wiedzie¢, ze oprocz ustawy 203 jest jeszcze ponad 5 miliardow 500 miliondw zt zobo-
wigzan wymagalnych, a wigc jeszcze bardzo duzo nam brakuje. Bardzo duze sa koszty
obstugi zadtuzenia, ktore powoduja jego wzrost praktycznie co miesiac. Zreszta popa-
trzmy na dynamik¢ zadluzenia w latach 2003-2004. Wtedy jego wzrost byl najwick-
szy, a wynikalo to migdzy innymi rowniez z tego.
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Chcg powiedzie¢ jeszcze jedna rzecz. Pan senator Jarmuzek powiedziatl, ze
W oddziatach Narodowego Funduszu Zdrowia nie bedzie lekarzy. No nie begdzie. Na-
sza poprawka nie zostata przyjeta 1 prawdopodobnie wszyscy lekarze, ktorzy tam
pracuja, beda musieli si¢ zdecydowa¢, czy by¢ urzednikami, czy lekarzami. Bo obec-
nie jest taka sytuacja, ze lekarz albo ma zajmowac si¢ lecznictwem, albo pracowac
W oddziale Narodowego Funduszu Zdrowia, i to nawet w przypadku — zgtaszano mi
taki problem — jezeli dany lekarz, prowadzac praktyke, nie korzysta ze srodkéw naro-
dowego funduszu.

I ostatnie pytanie, Panie Ministrze. W ostatnim czasie media bardzo mocno sg
zajmowaly egzaminem, zwanym w skrocie LEP. Ja akurat mialam w poniedziatek spo-
tkanie 1 ten temat tez byl tam poruszany. Studia lekarskie sa jednymi z najtrudniejszych
studiow, trwaja bardzo dtugo, oprocz tego jest staz, egzaminy specjalizacyjne itd., itd.
Taka sytuacja, jaka byta przedstawiona na spotkaniu, ze osoby, ktore nie zdaja egzami-
nu, staja si¢ praktycznie bezrobotne, jest troch¢ dziwna. Myslg, ze nalezatoby si¢ zasta-
nowi¢ nad ta sprawa. Ja rozumiem stanowisko osob z ministerstwa, ktore s wypowia
daly, Zze zalezy im na podnoszeniu kwalifikacji lekarzy, na tym,zeby oni byli jak najlepsi
itd., itd. No ale to mozna zapewni¢ rOwniez w ciagu szesciu lat nauki 1 rocznego stazu.

Jesli chodzi o specjalizacje, to tu roOwniez zgadzam si¢ z pania senator Krzyza-
nowska. Rzeczywiscie sytuacja jest taka, ze poniewaz u nas 1 warunki ptacowe, 1 wa-
runki pracy sa bardzo trudne, wigc coraz wigcej osob, szczegdlnie miodych, bedzie
opuszczac teren naszego kraju, aby pracowac za granica.

Ja mam nadziejg, ze te wszystkie sprawy zostang w koncu uporzadkowane.

Jeszcze sprawa konkurencyjnoéci i przeptywu srodkéw migdzy NZOZ i SP ZOZ.
To tylko takie hasto, aby zaznaczy¢, ze tu rzeczywiscie nie jest najlepiej. Mysle, ze albo
kto$ pracuje w zaktadzie niepublicznym, albo w SPZOZ. Myslg, Ze jest tu wiele patologii.

I juz naprawde ostatnia kwestia. Czy pan minister zastanawial s nad taka
sprawa, ze funkcjonowanie wielu szpitali jest uniemozliwione z uwagi na to, ze ko-
mornik... Bo w ustawie jest ograniczenie, jesli chodzi o innych wierzycieli, ale nie ma
ograniczenia, jesli chodzi o §wiadczenia na rzecz pracownikéw. I sytuacja jest taka, ze
niektdre szpitale praktycznie nie moga funkcjonowacé. Starostowie 1 dyrektorzy szpitali
zwracali uwagg, ze art. 831 81 pkt 4 kodeksu postgpowania cywilnego umozliwia ko-
mornikowi zajecie calo$ci $rodkow finansowych. Czy nie nalezaloby si¢ zastanowi¢
nad wprowadzeniem tutaj pewnego ograniczenia, tak jak to jest w ustawie w stosunku
do innych wierzytelno$ci. To moze by¢ bardzo trudne, zdaj¢ sobie z tego sprawe. Ale
chodzi o to, zeby nie byto tak, ze komornik zajmuje konto szpitala 1, Sciagajac roszcze-
nia z tytutlu ustawy 203, $ciaga rowniez zalegle pensje — bo szpitale, bedac w takiej
sytuacji, w jakiej byly, oczywiscie ich nie wyplacaty — 1 tym samym powstaje kwad@-
tura kota. I jeszcze jedno. Wielu dyrektorow zwolnito duwzo 0sob ze szpitali. Pracowni-
cy nie poszli do komornika, ale zglosily si¢ do niego wszystkie osoby zwolnione, no
| sytuacjajest praktycznie taka sama. Dzigkuje bardzo.

Przewodniczaca Krystyna Sienkiewicz:

Dzigkuje bardzo.

Pana senatora Pawlowskiego prosz o cierpliwos¢, my w drugiej turze, pan i ja.
A teraz poproszg pana ministra.

(Gtos z sali: Ja tez w drugiej turze.)
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Dobrze.
Bardzo proszg.

Minister Zdrowia Marek Balicki:

Tak patrzg, od ktorego pytania zacza¢. Moze od sprawy konkursow, bo ja o tym
nie powiedzialem. W autopoprawce przywracamy konkursy na stanowiska kierowri-
kow samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej 1 jednoosobowe zarady
spotek uzytecznos$ci publicznej. A wige wprowadzamy zasade konkursu zgodnie z ar-
gumentacja, ktora podala pani senator, zeby troch¢ — bo to si¢ oczywiscie nie uda
w 100% — odpolityczni¢ obsadzanie stanowisk, no i kadencyjnos¢, tak jak to bylo
wczesniej. Wejdzie to w zycie pozniej, wigc nikt nie bgdzie wyrzucany z pracy, ale
nowe obsadzanie tych stanowisk bedzie si¢ odbywatlo juz wedtug nowych przepisow.
To jest pierwsza sprawa.

Druga sprawa — nowe placéwki w ramach tych samych pienidzy. No, to jest
wlasnie kwestia przejrzystosci debaty publicznej. W debacie publicznej nie mowi s
0 tym, ze ro$nie liczba $wiadczeniodwcdw. Mnie na przyklad koledzy z Krakowa po-
wiedzieli — ale prosze traktowac to jako anegdote, a nie jako oficjalne stanowisko mini-
stra zdrowia — Ze tylko niedorajdy nie zatatwily sobie jakiego§ dodatkowego kontraktu
na prywatny gabinet czy specjalistyke, a wszyscy inni, trochg bardziej zaradni zycio-
Wwo, sobie to pozalatwiali.

To jest jakis problem. Z roku na rok tworzy si¢ coraz wigcej podmiotéw, ktore
podpisuja umowy, 1 wszyscy oczekuja, ze umowy z nimi bgda podpisane. A pdzniej
pan senator Bielawski powie, ze szpitale otrzymuja coraz mniej srodkow, mimo ze
bylo... No, wczesniej jeszcze leki konsumowaly troche tych srodkow, ale w tym roku
juz przestaly. Nowi swiadczeniodawcy to sa podmioty niepubliczne réznej wielkosci,
najczesciej mate. Czgsto byly tez przypadki, kiedy publicznie gltoszono: céz, cena po-
rad specjalistycznych jest tak mata, ze musimy sprawozdawac, ze byto ich troche wig-
cej niz ich faktycznie udzieliliémy.

Muszg tez powiedzie€, ze beda ogloszone wyniki kontroli stacji dializ. W duzej
czesci tych stacji nieprawidtowo wystawiano rachunki. To jw nie jest taki problem jak
w Kutnie, ktory polegal na niepodawaniu erytropoetyny. Tu chodzi o wystawianie ra-
chunkow na ten lek dla pacjentow, ktérym nie byt on podawany, bo nie bylo takiej po-
trzeby, no bo nie wszyscy musza go otrzymywac, ale byto to rachowane tak, jakby on
byl podawany. Wigc to réwniez si¢ sklada na to, ze w przysztym roku beda
0 2 miliardy zt wigcej, chyba ze to zjawiSKo nie zostanie zahamowane.

My$my rozmawiali o tym, ze liczba §wiadczeniodawcow powinna by¢ plano-
wana. Jesli planowane sa $rodki, to liczba Swiadczeniodawcow rowniez musi by¢ pla-
nowana, poza POZ, bo tam jest konkurencja. Tak ze w niektérych miejscach nie ma
takiej potrzeby. Ale jesli chodzi o szpitale, to musi by¢ planowanie, bo inaczej liczba
tych podmiotoéw bedzie rosta i coraz wigcej z nich bedzie pustych. I co wtedy? Trzeba
jakos catosciowo spojrzec¢ na to wszystko.

Podobnie jak na to, co teraz tak bardzo jest podnoszone, cho¢ musz powie-
dzie¢, ze zwazywszy na jakos¢ debaty publicznej, przygnebiajaco to wyglada. Chodzi
0 oplaty pobierane od pacjentdw. One naprawde nie maja zwiazku z sytuacja finanso-
wa szpitali publicznych, bo to bytby zaledwie utamek, procent czy promil, tych srod-
kéw: mozliwos$¢ pobrania od co tysigcznego czy co dwutysigcznego pacjenta 2000 zt,
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bo w takich kategoriach nalezy to widzie¢. Ale liczba — nie chcg nikogo urazi¢ — takich
nieprzemyslanych do konca pomystéw, projektow itd., ktéra si¢ przy tym przewingta,
jedynie wprowadza w blad opini¢ publiczna.

W przysztym tygodniu — i to panstwu rowniez przekazemy — przedstawimy opi-
nii publicznej badania, ktére sa prowadzone od 1999r., bo one nadal trwaja. Jest wy-
drukowany raport dotyczacy tego, jak wygladata dostgpnos¢ $wiadczen zdrowotnych
w kraju do konca 2003 r. Ona si¢ nie pogorszyla.

Jesli chodzi o doptaty do lekéw, to juz w ubieglym roku CBOS na zlecenie
Centrum Systemow Informacyjnych Ochrony Zdrowia, czyli jednostki podlegtej mir-
strowi zdrowia, robit ankiete 1 okazato sig, ze liczba tych respondentéw sposrod repre-
zentatywnej proby, ktorzy moéwili, ze z powodu braku pieniedzy odeszli od okienka
W aptece, si¢ zmniejszyla.

Co do liczby procedur wysoko specjalistycznych, to oghdamy czasem na ekra-
nach telewizoréw, ze na przyklad angiokardiograf stoi nieuzywany i styszymy: dajcie
nam pieniadze, bo on nie moze si¢ marnowac. Przeciez mySmy juz wyprzedzili Wegry,
jesli chodzi o liczbe zabiegow z zakresu kardiologii inwazyjnej w stosunku do liczby
mieszkancow, a dochod narodowy mamy nizszy. Tak wigc to rosnie. Przeszczepow
szpiku od dawcy obcego bedzie w tym roku o 30% wigcej niz w ubieglym roku, a byty
one przedmiotem enuncjacji medialnych dwa miesnce temu. Liczba zabiegdw usunig-
cia za¢my — pokazywat to profesor Szaflik — zwigkszyta si¢ dwukrotnie od 2000 r. Ten
przypadek, o ktérym mowimy, opisata dzisiaj ,,Gazeta Wyborcza”...

Powiedziatem co$ niemadrego?

(Przewodniczqca Krystyna Sienkiewicz: Nie, nie, pan senator troszke zastabt.)

Chodzi o to, ze jeden ze szpitali okulistycznych na Dolnym Slasku pobierat
oplaty. W tej dziedzinie liczba zabiegéw finansowanych ze $rodkéw publicznych
zwigkszyta si¢ dwukrotnie. Wigc to jest bardziej kwestia systemowa.

A co do wprowadzenia optat — bo pani senator Krzyzanowska mowila, ze moze
by je wprowadzi¢ — to byl art. 167 w projekcie rzadowym ustawy, ale on zostat wykre-
$lony. Zaden parlamentarzysta w komisji sejmowej nie glosowal za przygciem tego
artykutu, zaden. Ale to bylo, to znaczy, ze ubezpieczony moze zrezygnowac i1 wtedy
ptaci 100%, to byto.

Ja rozumiem, ze nalezy powtarza¢ pewne propozycje i na pewno bedziemy po-
nownie zglasza¢ na przyktad kwestig srodkow antykoncepcyjnych, bo, jak pokazuja
badania, wigkszo$¢ Polakéw sig za tym opowiada, a poszto tu wiasciwie tylko o pewna
kwesti¢ techniczng. Tak ze do tej sprawy tez mozna by wrdcié, tylko ze my znamy po-
glady Polakéw na te kwestig, bo badano to w tym samym czasie co sprawe Srodkow
antykoncepcyjnych. I podano, ze jedynie kilkanascie procent Polakow opowiada si¢ za
tego rodzaju oplatami, a wigkszo$¢ mowi, ze Swiadczenia maja by¢ optacane ze skia-
dek. Ale nie ma zadnych ograniczen, jesli chodzi o inicjatywg parlamentarng w tym
zakresie. Inicjatywa rzadowa byta, ale parlament ja odrzucit. Dla inicjatywy parla-
mentarnej nie ma ograniczen i ona moze wprowadzi¢ te oplaty.

Ja rozumiem, Ze to nie jest taka sprawa, ot, wezmiemy i zrobimy, bo to ograni-
czy dostepnos¢... Chodzi o to, co byto w wypowiedzi Katarzyny Tymowskiej, ze takie
nie do konca przygotowane wprowadzenie optat, bo nie funkcjonuje u nas system ko-
lejek, musialoby spowodowac zmniejszenie liczby swiadczen udzielanych bezptatnie,
poniewaz wtedy wytwarzaja si¢ inne mechanizmy.
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Teraz co do tego rownego traktowania, to jest pytanie. No bo przeciez szkoty
tak samo dziataja, a w szkotach publicznych nie pobiera si¢ optat. Nie pamigtam, czy
jest subwencja, czy dotacja, ale tam jest tak samo, prawda.

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Obecny system prawny reguluje to w ten sposob, ze dziatalnos¢ komercyjna
prowadza podmioty niepubliczne, a podmioty publiczne nie prowadz takiej dziatalno-
sci. Dzisiaj jest taki stan prawny. To mozna zmienié, tyle ze ta zmiana bedzie pdzniej
nie do odwrécenia. Trzeba wigc mie¢ §wiadomos¢ skutkow. Polska nie jest Wielka
Brytania. Bo to jedyny kraj europejski, jaki znam, gdzie nie ma korupcji, szczeg6lnie
W ochronie zdrowia, 1 zawsze podaje si¢ go jako przyktad. Styszymy od czasu do czasu
o aferach sprzgtowych w Niemczech, ale w Wielkiej Brytanii tego nie ma. Tam s inne
zasady, inna tradycja, inny etos, stowem inny sposéb funkcjonowania systemu opieki
zdrowotnej, a 1 tam wprowadzenie optat w systemie publicznym 1 omijanie kolejek hi-
dzito wielkie kontrowersje. Tak wigc to nie jest... A juz na pewno nie w taki sposob,
ze si¢ kibicuje nieprzestrzeganiu prawa.

Ja muszeg powiedzie¢, ze to zgroza, po prostu zgroza, co si¢ dzieje na forum pu-
blicznym w Polsce. Mamy komisje sledcze, jedna, druga, trzecia, a jednoczesSnie trwa
kibicowanie, ktory ze swiadczeniodawcow przechytrzy prawo i bedzie pobieral optaty.
Zmienmy zasady, to wtedy prosz¢ bardzo. Ja akurat nigdy nie bylem zwolennikiem...
Ja i pani senator uczestniczyliémy w pracach zespotu marszatka Borowskiego i wtedy
bylem zwolennikiem wprowadzenia w niektérych miejscach powszechnych optat. Ale
dopdki one nie sa wprowadzone, to nie moze by¢ anarchii, bo wtedy wprowadziliby-
smy obyczaje, jak w niektérych bylych republikach Zwnzku Radzieckiego, gdzie trze-
ba przyj$¢ do szpitala ze wszystkim, w jednej siatce jedzenie, w drugiej leki, a w ke-
szeni pieniadze, zeby optaci¢ lekarza, 1 dopiero wtedy si¢ idzie do szpitala. Takiego
systemu wprowadzi¢ w Polsce nie mozemy. I to jest ten problem.

Muszg powiedzie¢, ze skoro rok temu rzecznik praw obywatelskich zapt jedno-
znaczne stanowisko 1 stan prawny w tym zakresie nie ulegt zmianie, to teraz czekam na
nowe stanowisko rzecznika, i mam nadzieg, ze ono begdzie zaprezentowane publicznie.
Ta sprawa bowiem pokazuje, jak bardzo interesy polityczne potrafa wptywaé na de-
batowanie o sprawach, ktore sa wazne dla zycia milionéw ludzi stabo wyksztalconych,
bez uktadéw, znajomosci i pienigdzy, bo o tych ludziach si¢ zapomina. I to jest najbar-
dziej niepokojace. Bo ci, ktorzy maja pieniadze... Na przyktad w Tczewie maja pigtna-
$cie kilometrow dalej duzo lepszy, niepubliczny, komercyjny szpital Swissmed, ktory
tylko czeka, zeby lekarze wynajmowali tam sale operacyjne izeby ludzie kupowali tam
ushugi. Ten szpital potrzebuje wigkszych przychodéw, bo zdaje sig, ze ma jakie$ zobo-
wiazania do pokrycia. Wigc z punktu widzenia ludzi zamoznych nie ma problemu.
Problem jest w odniesieniu do tych, co nie majp pienigdzy. O nich trzeba mysle¢ i pa-
migtac, 1 rozwiazywac rzeczywiste problemy. W przypadku naszego kraju omijanie
kolejek nie rozwiaze problemu finansowania szpitali publicznych, z tego trzeba sobie
zdawac sprawg. Niewiele osob na to sta¢. Jak bedzie ich sta¢, to beda wybiera¢ praw-
dziwe mercedesy, anie to.

Jesli chodzi o LEP — co mnie zaskoczyto, bo to juz stara sprawa — ja muszg po-
wiedzie¢, ze jak zobaczytem... To znaczy kazdy ma jakie$ umiejetnosci. Ale jesli cho-
dzi o te informacje, ze przeciez oni szes¢ lat si¢ uczyli 1 Zze po rocznym stazu to sa juz
w petni wykwalifikowani lekarze, to ja musz powiedzie¢, ze pierwszy raz ustyszatem
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co$ takiego wlasnie teraz. W pelni wykwalifikowany lekarz to taki, ktory ma specjal-
zacj¢ — to moze by¢ specjalizacja ogdlna, czyli medycyna rodzinna, albo specjalizacja
szczegotowa w ktorejs z dziedzin medycyny — a takze dodatkowe umiejetnosci 1 do-
Swiadczenie. Proces edukacji lekarza nie konczy si¢ po stazu. To jest batamuctwo, po-
wiedzenie, ze po stazu konczy si¢ proces edukacji lekarza. Nie, jeszcze nie. Tak wic,
jak mowimy o kosztach wyksztatcenia lekarza, to musimy bra¢ pod uwag specjaliza-
cje, czyli od trzech do pigciu lat w zaleznosci od tego, ile ona trwa. Dopiero wtedy
mamy w petni wyedukowanego lekarza, ktory powinien mie¢ dobre wynagrodzenie
| powinien by¢ obdarzony pelnym zaufaniem. I tak wyglada sprawa LEP.

Jesli chodzi o bezrobocie, to z trybuny sejmowej byta informacja, jako odpo-
wiedZ na zapytanie, Zze mozna uzyska¢ ograniczone prawo wykonywania zawodu.
Wigc to nie jest problem niemoznos$ci pracowania. Problem jest tylko taki — tak ja zto-
zumiatem te informacje medialne — ze ci, ktoérzy organizowali si¢ jako przeciwnicy
LEP, podchodzac pod urzedy pracy, pokazywali, ze tak nie musi by¢. Problem pracy
lub jej braku jest ulokowany w innym miejscu. My sk martwimy raczej o migracje
personelu medycznego, anie o bezrobocie, bo ono nam teraz nie grozi.

Jesli chodzi o migracjg, co pani senator Krzyzanowska rowniez poruszyta, to jest
to sprawa, za ktora nikt si¢ wczesniej nie wzial. A teraz my si¢ mamy bra¢ za wszystko
na raz, za specjalistow, za specjalizacjg, za migracj¢. No, postaramy sig, ale nie wiem,
czy bedziemy w stanie wszystko nadrobi¢, bo nie da sk w trzy kwartaty nadrobi¢ tego,
co powinno by¢ zrobione w ciagu pigciu lat. Sprawa migracji personelu medycznego to
jest zaszto$¢ z poprzedniej kadencji, wowczas powinno by¢ to przygotowane.

Ja moge powiedzie¢ tak. Pod koniec 2001 albo na poczatku 2002 r. byta u mnie
w Senacie Brytyjka — zreszta o tym kilkakrotnie mowilem — ktdra zbierala materiaty do
raportu, jaki Brytyjczycy opracowywali pod katem migracji z nowych krajéw unijnych,
czyli w odwrotnym kierunku. Oni sig¢ przygotowywali do tego, jak to zrobi¢, no i teraz
realizuja swoj plan, a w Polsce tego nie byto. Ja wielokrotnie méwitem, jeszcze zanim
Polska weszta do Unii, ze do tego trzeba si¢ przygotowaé. Poza tym, jak Polska wcho-
dzita do Unii, to sSrodowiska walczyty o to, zeby Unia uznawata nasze kwalifikacje za-
wodowe, zreszta stusznie, no i takie sa tego konsekwencje.

My zrobimy to, co jest mozliwe, ale podstawowym problemem jest poziom wy-
nagrodzen w sektorze publicznym, zwlaszcza pielggniarek i potoznych. A skoro wyna-
grodzenia stanowia mniej wigcej potowe wydawanych pienigdzy, no to, zeby je pod-
nies$¢ o 50%, sktadke trzeba zwigkszy¢ o 25%. To jest proste. Co do doptat do lekow,
to jest to zahamowane. W kazdym razie nie ma cudéw, wprowadzenie optat za omip-
nie kolejek nie da takich przychodéw, zeby w sposob znaczacy podwyzszy¢ wynagro-
dzenie wszystkim lekarzom, musimy by¢ tego $wiadomi. I ten raport jest po to, by to
pokazac.

Jesli chodzi o specjalizacje, to w przysztym roku zwgkszamy liczbe rezydentéw
o tysiac pigcset 0sob, czyli bedzie ich duzo wigcej niz w tym roku. JesteSmy wigc coraz
blizej tego, zeby kazdy lekarz, kazdy absolwent, mdgt si¢ specjalizowa¢ w ramach re-
zydentury. Chyba juz w przysztym roku bgdzie wchodzenie w opuszczone miejsca,
czyli mysle, ze za dwa — trzy lata system zostanie domknity 1 wtedy mozliwos¢ spe-
cjalizowania si¢ bedzie taka, jak to bylo modelowo zatozone.

Jesli chodzi o ratownictwo medyczne... Bo co do nadzoru specjalistycznego, to
ja si¢ zgadzam, ze potrzebne jest dluzsze dziatanie, i mamy tutaj pewne plany. Wraca-
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jac do ratownictwa, byt rozwijany program ratownictwa medycznego w Polsce nie&-
leznie od ustawy. Ustawa zostata bowiem przyjta w lipcu 2001 r., czyli byt to niejako
prezent dla parlamentu nastgpnej kadencji. Niestety — ale tak to bywa z prezentami —
bylo to kukulcze jajo. Tak wigc pierwszym ruchem nowego parlamentu musiato by¢
przedtuzenie terminu wejScia w zycie tej ustawy.

Ja jestem przeciwnikiem takiej samej gry, jaka prowadzono w 2001 r., ze po-
niewaz to jest szczyt kampanii wyborczej, wigc przyjmujemy dobrze widziane ustawy,
a nastepcy niech si¢ martwia o mozliwosci ich realizowania. Co ciekawe, ta ustawa
byla przyjmowana w momencie, kiedy zostala ogloszona dziura budzetowa Bauca,
jedno i drugie byto doktadnie w tym samym okresie. Ja powiedziatem w Sejmie, ze
jestem przeciwnikiem tego, zeby teraz znowu tak zrobi¢. Bo bytoby tatwo przygotowac
do marca taka ustawe, za ktora wszyscy zaglosowaliby obiema rgkami na raz, a perso-
nel medyczny bylby zadowolony. Ale pierwsze, co zrobitby nowy parlament, to by
powiedzial: my musimy przedhizy¢ termin wejScia w Zycie tej ustawy, bo ona jest nie-
wykonalna. A wigc jesli ta ustawa nie bedzie znowelizowana, to bedzie kolejne prze-
dluzenie terminu jej wejscia w zycie, z tym ze teraz trafiloby to na ten parlament, ktéry
ja uchwalil, wigc jesli chodzi o proporcje polityczne, to moze byloby to sprawiedliwe.

Mys$my te sprawe omawiali 1 ustaliliimy, Ze nie bedziemy tak robi¢. W pierw-
szym kwartale przysztego roku sprobujemy doprowadzi¢ do spotkania z gtownymi
ugrupowaniami opozycyjnymi i jesli ze strony Platformy Obywatelskiej oraz Prawa
I Sprawiedliwosci bedzie wola opracowania w krotkim czasie takiej nowelizacji tej
ustawy, ktdéra bedzie do zaakceptowania przez wszystkich, zaréwno przez kluby pope-
rajace rzad, jak 1 przez ugrupowania opozycyjne, to my jesteSmy gotowi szybko jej
dokona¢. Jesli nie, to nie bedziemy tego robi¢, bo i tak kto inny bedzie realizowat te
ustawe. Sprawa w najwigkszej czesci dotyczy pieniedzy, bo poza pienigdzmi z roku na
rok jest lepiej. To nie jest tak, ze program ratownictwa medycznego nie byt realizowa-
ny. Szpitale, ktére maja SOR, wygladaja inaczej niz przedtem. Nie jest tak, jak byto
zanim ten program zaczat by¢ realizowany, bardzo duzo si¢ zmienilo, ale tez trzeba
jeszcze wiele zrobié. Jednak do tego musi by¢ consensus, nie bgdziemy tego robi¢ na
sile. Sposdb, w jaki poprzednio zostato to zrobione, jest przyktadem ztego poradku
W stanowieniu prawa. | wilasnie na przykladzie ustawy o ratownictwie medycznym
chcemy pokazac, ze jesli uchwala¢ ustawg, to tak, zeby po wyborach ona mogta by¢
realizowana, a nie zeby znowu trzeba byto przedtuzac termin jej wejscia w zycie. Jesli
nie bedzie zgody, to po prostu ta ustawa wejdzie w zycie 1 stycznia i, patrzac na to od
strony politycznej, poniewaz taki teraz jest obyczaj, ta strona sceny politycznej, ktora
uchwalita t¢ ustawe, bedzie miata szanse ja realizowac. ..

(Przewodniczqca Krystyna Sienkiewicz: Tak jest.)

...tyle ze w duzo lepszej sytuacji, jesli chodzi o finanse publiczne.

I to chyba wigkszos¢ pytan, ktore byty zadane. Skitad rad to...

(Senator Aleksandra Koszada: Panie ministrze, komornicy i mozliwo$¢ ograni-
czenia pobierania tych wszystkich pienigdzy.)

(Wypowiedz poza mikrofonem)

To znaczy jedna rzecz zostala zrobiona dzgki... Nie ma go teraz.

(Przewodniczqca Krystyna Sienkiewicz: Senator Lubinski Zle si¢ poczut.)

...dyrektorowi Szetemejowi z Watbrzycha. My mozemy dziata¢ systemowo po
to, zeby nie bylo konieczno$ci zaje¢ komorniczych. Ustawa o pomocy publicznej mowi,
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ze wejscie w proces restrukturyzacji wstrzymuje egzekucje komornicze z wyptkiem eg-
zekucji na rzecz roszczen pracowniczych. Ale dzigki ustawie jest mozliwos$¢ uzyskania
pozyczki, tak zeby pracownik otrzymat te pieniadze, ktore powinien otrzymac.

Moge powiedzie¢, ze w najblizszych dniach, moze za kilkanascie dni, mamy
odby¢ spotkanie z szefowa Panstwowej Inspekcji Pracy oraz przedstawicielstwem Mi-
nisterstwa Gospodarki i Pracy w sprawie niewyptacania pracownikom wynagrodzen
W terminie. Bo to jest wigkszy problem. Nie chodzi tu tylko o ustawe 203. To jest pro-
blem powazniejszy. To jest problem nieprzestrzegania prawa, tak samo jak w wypadku
tych optat. A poza problemami zwiazanymi z sytuacja finansowa sa tez inne. Sa sytu-
acje, w ktorych prawo nie tylko powinno, ale mogto by¢ przestrzegane, a nie jest pr&-
strzegane, mamy takie sygnaty od zwiazkéw zawodowych. Sprobujemy wigc na to
spojrze¢ nie od strony lepszej egzekucji roszczen, tylko bardziej systemowo.

Przewodniczaca Krystyna Sienkiewicz:

Dzigkuje bardzo.

Koledzy beda mogli teraz zada¢ pytania w drugiej turze. Ja zabior glos jeszcze
w pierwszeg turze, i to tylko w formie komunikatu.

Ot6z do komisji trafilo bardzo wiele pism sygnowanych przez r&ne oddzialy
stowarzyszen alzheimerowskich z catej Polski, a pisma te sprowadzap si¢ do przed-
stawienia uwag krytycznych o projekcie rozporzdzenia ministra zdrowia w sprawie
kryteriow kwalifikacji lekow o réznych nazwach migdzynarodowych, ale o podobnym
dziataniu terapeutycznym do grupy objetej wspdlnym limitem ceny. Stowarzyszenia te
pisza pisma niemal jednej treSci. Do komisji trafiajg ich kopie, czyli sa one kierowane
pod wlasciwy adres. Pisma te dotycza znacznego pogorszenia sytuacji chorych na cho-
rob¢ Alzheimera. To jest jedna sprawa.

Minister Zdrowia Marek Balicki:

To ja od razu wyjasnie.

(Przewodniczqca Krystyna Sienkiewicz: Tak.)

Ja pytam, skad to pogorszenie, bo nic si¢ nie zmienito i nie ma zadnego... Pro-
jekty wszystkich aktéw wykonawczych sa kierowane do uzgodnien zewngtrznych.
W momencie ich kierowania do uzgodnien zewngtrznych sa one publikowane czy
umieszczane na stronie internetowe] Ministerstwa Zdrowia wraz z podaniem odpo-
wiednich terminow. Zareczam, ze jesli chodzi o limity cen lekéw refundowanych,
W listopadzie bedzie skierowana do uzgodnien migdzyresortowych pierwsza noweliza-
cja tej listy, ale to jeszcze nie zostalo zrobione. Mogg tez zapewnic, ze ona nie obejmie
tej grupy lekow, o ktérej mowa w tym piSmie. Mozna wigc wnosi¢, ze to jest antycypar
cja jaki§ wydarzen i1 ze najprawdopodobniej ci, ktoérzy zajmuja si¢ obrotem lekami,
W ten sposob antycypuja 1 przekazuja to stowarzyszeniom po to, zeby jakie§ dziatania
byly podejmowane, no ale zawsze tak bylo.

Przewodniczaca Krystyna Sienkiewicz:

To sa dos¢ $wieze pisma, a ich tre$¢ sprowadza si¢ mniej wigcej do tego, ze roz-
porzadzenie wydaje si¢ dopuszczaé utworzenie grup lekéw zawierajacych rozne sub-
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stancje lecznicze 1 udostgpnienie pacjentom do leczenia lekow zawierapcych najtansza
substancje, a...

Minister Zdrowia Marek Balicki:

Ale to jest zasada. Ona w Polsce jest realizowana 1 tak w mniejszym stopniu n¥.
w innych krajach, ale to jest zasada. A jeSli chodzi o sytuacj¢ chorych na chorobg
Alzheimera, nic si¢ nie zmienito, to znaczy zadne limity nie zostalty zmienione...

(Przewodniczqca Krystyna Sienkiewicz: Dobrze.)

...ani zaden projekt rozporzadzenia nie zostal nigdzie umieszczony. To jest po
prostu, jesli chodzi o dostgp... Bo szacuje sig, ze choroba Alzheimera moze by¢ do-
tknigtych dwiescie tysigcy osob w populacji polskiej, z czego zdiagnozowanych jest
kilkanascie procent przypadkéw. Gdyby wigc chodzito o zapewnienie tej grupie cho-
rych dostgpu do drozszych lekéw w ramach nowej $ciezki refundacyjnej, to nie stano-
wiloby to zadnego problemu dla finanséw publicznych 1 zasadniczo mazna by to po-
prawic.

Ale przyjecie sugestii, ktore pltyna z tych listéw, nie bytoby dbaniem o interesy
chorych na chorob¢ Alzheimera czy o poprawe ich sytuacji. Choroba Alzheimerajest po-
waznym problemem, wykraczajacym poza same leki, leki nie s tu najistotniejsza sprawa.
Uwzglednienie wnioskéw zawartych w tych pismach 1 przygcie takich regut doprowa-
dzitoby do tego, Zze zabraktoby pienigdzy na leczenie chorych z choroba Alzheimera, ale
Z pewnoscia zapewnitoby wysokie przychody tym, ktorzy sg staraja, zeby ich produkty
byty lepiej sprzedawane. No bo ich dziatalncé¢ jest motywowana po prostu tak jak w kaz-
dej fabryce, im wigkszy zysk, tym lepsza ocena ze strony akcjorariuszy.

Przewodniczaca Krystyna Sienkiewicz:

I jeszcze dwa sygnaty. Otéz Stowarzyszenie Przyjacidt i Rodzin Dzieci Chorych
na Mukopolisacharydoze zwraca si¢ z prosba o poparcie ich starah w sprawie kom-
pleksowe] opieki lekarskig, umieszczenia mukopolisacharydozy w wykazie chorob
przewlektych 1 objecia tych os6b rzadowym programem wczesnej interwencji na rzecz
dzieci niepetnosprawnych 1 ich rodzin. Problem dotyczy niewielkiej liczby pacjentéw.

Teraz trzecia sprawa, bedaca jakby poparciem dla utworzenia Agencji Oceny
Technologii Medycznych, ktoéra dotyczy wyceny bardzo waznego, aczkolwiek nie-
skomplikowanego badania, biopgi mammotomicznej. Mam tu obszerna koresponden-
cje Stowarzyszenia ,,Dziennikarze dla zdrowia” — jest jej mniej wicej tyle — moéwiaca
o tym, ze roznie to bylo stosowane, wyceniane, wigc istnienie takiej agencji pewnie
bardzo upro$ci sprawe.

I ostatnia prosba o interwencj¢ u ministra zdrowia. Prosbe te skierowano do
premiera Marki Belki. Podpisata ja Krajowa Izba Diagnostéw Laboratoryjnych nie-
ukontentowana tym, ze diagnosci nie moga zawiera¢ umoéw bezposrednio z Narodo-
wym Funduszem Zdrowia, Ze pacjent nie ma mozliwo$ci wyboru laboratorium diagno-
stycznego, w ktorym zostanie od niego pobrany materiat do diagnozy. W kazdym razie
chodzi o swobode dostepu do diagnostyki laboratoryjnej, a takze o odpowiedz na pi-
smo, bo jest tu skarga, ze pan minister nie odpowiada na pismo.

I to jest to, co zobowiazatam si¢ przekazaé podczas dzisiejszego posiedzenia.
Tyle co do korespondencji.
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Czy panowie senatorowie jeszcze zdaza zadac pytania?

(Minister Zdrowia Marek Balicki: Jak krétkie, to tak.)

Proszg bardzo, pan senator Bielawski 1 pan senator Pawtowski, krotko. Prosz
bardzo, Panowie.

Senator Janusz Bielawski:

Dzigkuje bardzo.

Panie Ministrze, ja cheg zasygnalizowa¢ pewien problem. W szpitalach odbywa
si¢ restrukturyzacja, ktora polega przede wszystkim na zmniejszaniu liczby zatrudnD-
nych, a poniewaz bezbolesnie si¢ przechodzi na roézne pomostowe emerytury,
W zwigzku z tym odchodza z pracy... Dotyczy to zwtaszcza wysoko kwalifikowanych
pielegniarek. Na przyklad w ostatnim czasie z personelu bloku operacyjnego szpitala
W Lublinie odeszto w ten sposob szes¢ albo osiem pielegniarek, ktére nie byty schoro-
wane 1 ktore bylty w petni sprawne zawodowo. Jest to niedobre zjawisko. Ono sg wiaze
rowniez z ucieczkami poza granice kraju. To niedobrze, ze tak si¢ dzieje.

Teraz wysoko$¢ sktadki na ubezpieczenie zdrowotne. Wydaje mi sk, ze nie
rozwiaze sprawy powigkszenie wysokosci sktadki, ktora ptacimy my wszyscy, wszy-
scy zatrudnieni. Jest jednak cala rzesza beneficjentéw opieki zdrowotnej finansowana
ze Srodkow publicznych. Sa to bezrobotni, duchowni itd., itd., itd. Sktadka, ktora jest
za nich ptacona de facto z budzetu panstwa, jest bardzo niska, taka jaka by byta, gdyby
te osoby pobieraly minimalng ptace, bo od tego to si¢ oblicza. Wydaje mi sig, ze jezeli
nie unormuje si¢ tych wtasnie rzeczy, to pienigdzy zawsze bedzie brakowac.

Jeszcze dwa stowa na temat lekow generycznych, ktore sa produkowane najczg-
Sciej przez polski przemyst. Ja jako konsument soli sodowej diklofenaku, ze tak si¢
wyraze, ktory usuwa pewne moje dolegliwosci, absolutnie nie widzg réznicy mig-
dzy majamilem a voltarenem, z tym ze voltaren odpowiednio drozej kosztuje, pie¢ —
sze$¢ razy drozej anizeli majamil, 1 tyle doptaca konsument. Ale informacje na temat
lekow generycznych praktycznie nie docieraja do lekarzy, zwlaszcza lekarzy pierwsze-
go kontaktu. Oni spotykaja jedynie przedstawicieli bogatych firm, ktérzy ich zachecaja
do stosowania takich §rodkow, ktore rujnuja budzet Narodowego Funduszu Zdrowia,
aprzede wszystkim budzety pacjentow.

Przewodniczaca Krystyna Sienkiewicz:

Dzigkuje.
Pan senator Pawtowski, prosze bardzo.

Senator Wojciech Pawlowski:

Dzigkuje, Pani Przewodniczaca.

Przedtem zadawatem pytania w imieniu kolegdw, a teraz ja chciatbym zasygra-
lizowac¢ pewne sprawy.

Panie Ministrze, wybral pan bardzo stuszny kierunek i sadzg, ze trzeba temu tylko
przyklasna¢, chociaz ja jestem pesymista, jesli chodzi o nastgpny parlament. Stuchajac
dyskusji na temat ustawy zdrowotnej, a szczegolnie dwoch osob z dwoch ugrupowan, kto-
re pan minister wymienit, Platformy Obywatelskiej 1 PiS, jestem pesymista 1sadzg, ze
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wywrdoca wszystko do gory nogami, krytykujac, ile wlezie. Takie jest moje odczucie, ale
to nie zwalnia od obowiazku postgpowania dobrze, tym bardziej ze jestedmy lekarzami.

Ja mam dwie uwagi. Po pierwsze, trzeba by si nareszcie zastanowi¢ nad rola
ordynatora w Polsce i nad konkursami na te stanowiska. Niemiecki system sg nie
sprawdza, on jest korupcjogenny. Panie Ministrze, sa ordynatorzy, ktorzy zostali po-
wolani pie¢ lat temu, w migdzyczasie kadra si¢ doksztalcita i czasem asystenci sa
0 wiele madrzejsi od ordynatora, ale jest wywieszka na oddziale, ze informacji udziela
ordynator od tej do tej godziny. Malo tego, nie zawsze najlepszy kandydat zostaje d-
dynatorem, bo sa uklady w izbach lekarskich. Trzeba by si¢ nad tym zastanowi¢, bo
my powinni§my mie¢ system. Ja si¢ pytalem w Szwecji, jakie sa u nich dowody
wdzigcznosci. Oni nie wiedzieli, o czym ja mowig, naprawdg nie wiedzieli.

I nastgpna sprawa, ktora chcg poruszy¢. ZUS wymaga od nas bardzo wielu
oplat. Zespoty opieki zdrowotnej sa zadluzone. Spdjrzmy w druga strong. Ille ZUS po-
winien placi¢ lekarzom za badania wykonane w celu uzyskania renty? Panie Ministrze,
to sa miliony. Przeciez lekarz kierujacy pacjenta na rent¢ musi udokumentowac jego
schorzenie: zdjgcia, badania laboratoryjne, badania specjalistyczne, czasem KT, rezo-
nans tudziez inne, 1 za to nikt nie ptaci.

(Glos z sali: Uregulowane.)

Proszg?

(Minister Zdrowia Marek Balicki: Nowa ustawa to wprowadza.)

No, nowa ustawa, trzeba dopilnowac tej sprawy.

Kolejna sprawa to jest to, co niektérzy koledzy jw tutaj mowili — restrukturyza-
cja. Ja sadzg, zZe to jest jedna z przyczyn niesamowitego zadhzenia stuzby zdrowia, bo
zwalniajac pielggniarki, lekarzy tudziez innych, trzeba im byto wyplaci¢ wszystkie za-
legtosci, a byly to zaleglosci rzedu dziesigciu niewyptaconych trzynastek tudziez od-
praw. Im wigcej ZOZ zwolnit pracownikéw, tym bardziej jest dzisiaj zadhwony. Po-
zytywne efekty moga by¢ dopiero za rok czy za dwa lata, prawda, ale teraz jest tak, jak
jest, arestrukturyzacja nie zawsze pomaga.

I ostatni problem, ktory cheg skrotowo omowic, to specjalizacja. Pan minister md-
wit o rezydentach. Panie Ministrze, taki lekarz zarabia 150071, a ile kurséw musi zaliczy¢,
1 wszystkie na wlasny koszt. MySmy jezdzili do Domu Lekarza 1 za pobyt tam ja wtedy nic
nie placilem, a teraz wszystko jest ptatne, nawet kursy, prawda. Nad tym te trzeba by si¢
zastanowi¢, czy tych lekarzy, mtodych adeptow sztuki medycznej, na to stac.

Aha, jeszcze jedno. Trzeba wprowadzi¢ pewne standardy posgpowania me-
dycznego w roznych specjalizacjach, ale powinni je wprowadza¢ ludzie o bardzo wy-
sokiej etyce. Bo przeciez my wiemy, ze niektére firmy funduja profesorom czy innym
osobom szkolenia na przyktad na Karaibach 1 oni wprowadz takie standardy, ktore
beda bardzo drogie. Dlatego mowig, najpierw standardy, bo dopiero wtedy moze by¢
nadzor specjalistyczny, to znaczy, czy dany lekarz posgpuje w danym schorzeniu
zgodnie z obowiazujacymi standardami. Dzigkuj¢ bardzo.

Przewodniczaca Krystyna Sienkiewicz:

Dzigkuje bardzo.

Bardzo prosz¢ pana ministra o krotka odpowiedz, poniewaz drugi konstytucyjny
minister juz czeka. Przepraszam 1 z zalem musz¢ panstwa poinformowac, ze zaplano-
wali$my za mato czasu na to spotkanie.
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Minister Zdrowia Marek Balicki:

To prosze nas zaprosic jeszcze raz.

(Przewodniczqca Krystyna Sienkiewicz: Tak, zaprosimy jeszcze raz.)

Dobrze, wigc krotko, zreszta o wielu sprawach juz mowiliSmy. Z ta restruktury-
zacja 1 zwolnieniami jest tak, ze wladza centralna nie ma na nie dzisiaj zadnego wply-
wu. Moglaby jedynie — ale do tego trzeba by zmieni¢ podstawg ustawowa — ustali¢ mi-
nimalne standardy zatrudnienia, tak samo jak teraz, kiedy usitujemy wyegzekwowac
wedtug tych troche innych regut warunki fachowe 1 sanitarne, jakie powinny spetniaé
zaktady opieki zdrowotnej. Ale jeszcze tego nie ma, my mowimy, ze one beda zlibera-
lizowane, a juz podniost si¢ bunt: nie bedziemy inwestowac. No 1 z tym pewnie byloby
tak samo: nie bedziemy zatrudnia¢. Ale ja si¢ zgadzam, ze musimy do tego dazyc¢, bo
nie uciekniemy od standardéw jakoSciowych w opiece zdrowotnej. Nalezy to wprowa-
dza¢ 1 egzekwowac, a zaczniemy od warunkow fachowych 1 sanitarnych.

Teraz generyki. Jest przygotowany harmonogram, ae takiego formulary czy
przewodnika terapeutycznego niestety nie zdazymy w tej kadencji zrobi¢. Zdazymy
jednak przygotowac informator o cenach wszystkich lekéw refundowanych, po to,ze-
by przynajmniej ten problem, o ktérym pan profesor mowit, zostal rozwnzany. I co do
tego decyzja zapadta. My mamy rézne harmonogramy i w jednym z nich jest ten in-
formator. Czyli to bedzie. I zrobimy to w sposob bezkosztowy, to znaczy informator
bedzie umieszczony w formacie PDF na stronach internetowych. Bo gdybymy chcieli
go drukowac 1 rozprowadzac, to cata logistyka z tym zwnzana bylaby zbyt duzym za-
daniem, jak na $rodki budzetowe, ktore mamy. Ale przygotujemy to w taki sposob, ze
kazdy lekarz w Polsce bedzie mogt sobie wydrukowaé gotowa broszurg, 1 wtedy bedzie
miat doktadne informacje o wszystkich generykach odnoszacych si¢ do danej substan-
cji, o cenach urzegdowych 1 o tym, jakie sa doptaty.

Rola ordynatora to jest wiasnie jeden z weztowych punktow, ale tego tez w tej
kadencji... No cdz, che¢tnie bySmy si¢ wzigli za wszystko, ale 1 tak wzigliSmy si¢ juz za
zbyt duza liczbg spraw.

Co do orzeczen, to odpowiednie rozporzadzenie, ktore reguluje wszystkie kwe-
stie z tym zwiazane, poszto do uzgodnien migdzyresortowych, ale chyba jeszcze nie
wrocito. Wydajemy je wspolnie z ministrem Paterem.

Ja musze powiedzie¢ — tak juz niejako poza konkursem — & propos tego, ze sa
rezydentury i ze trzeba ptaci¢ za kursy, ze jest ksiazka amerykanskiego chirurga Nolle-
na ,,Jak zostatem chirurgiem”, wydana dawno temu, chyba ze dwadzi&cia czy trzy-
dziesci lat temu. On opisuje swoja droge zawodowa, poprzez rezydenture wlasnie, 1 to,
jak miat strasznie, strasznie cigzko, bo pracowat caty dzien, od rana do wieczora.
Zreszta teraz Anglicy przy okazji dopetniania obowiazku dostosowania si¢ do regulacji
unijnych, jesli chodzi o czas pracy lekarzy — w grudniu urzadzimy konferencje, na kto-
rej zaprezentujemy to, co oni robia w tym zakresie — chca przekazaé czg$¢ ich obo-
wiazkoéw na mtodych, dopiero ksztatcacych si¢ lekarzy albo na inny personel medycz-
ny. Wigc ten Nollen byt tak wtasnie obciazony: wszystko robit za zadne pieniadze, do-
poki nie uzyskat specjalizacji.

Ja mysle, ze skoro dzisiaj w warunkach gospodarki wolnorynkowej mtodym
wyksztatconym ludziom jest stosunkowo tatwo znalez¢ prace w duzych miastach za
niezte wynagrodzenie, bo pokazuja to ro6zne badania, a mimo to s oni tak bardzo zo-
rientowani na to, zeby by¢ lekarzami, cho¢ tak trudno jest si¢ specjalizowaé, wynika
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rowniez z jakiej$s innej motywacji niz pigkno tego zawodu, a mianowicie takiej, ze
W przyszto$ci da si¢ utrzymaé z pracy w tym zawodzie. My bedziemy robi¢ wszystko,
zeby po zakonczeniu specjalizacji mozna bylo wreszcie godziwiej zarabia¢, migdzy
innymi temu bedzie stuzyt raport o finansowaniu. Ale decyzje podejma Polacy. Dzisiaj
w pewnym sensie podejmuja ja indywidualnie. I ci lekarze, ktorzy dodatkowo pracuj
prywatnie itd., maja lepsza sytuacj¢ finansowa, a ci, ktérzy pracuja w POZ, maja nie-
poréwnanie lepsza sytuacje w porownaniu do tej, jaka mySmy mieli, kiedy si¢ specjali-
zowali$my, bo wtedy w POZ bylo marnie. Teraz jest jeszcze kwestia kolejnych grup
lekarzy, zeby 1 ich sytuacja si¢ poprawita. To jednak bedzie zaleze¢ od sytuacji finan-
sowej catej ochrony zdrowia, a zwlaszcza piekgniarek, ktorych sytuacja finansowa
musi si¢ poprawic¢, bo inaczej zabraknie pielggniarek w szpitalach, 1 to dopiero bedzie
problem dla systemu opieki zdrowotnej, do tego nie wolno nam dopwscic.

I to chyba wszystkie uwagi. Aha, sama wysoko§¢ sktadki nie rozwiaze sprawy
I ja si¢ zgadzam z panem profesorem, ze ona musi by¢ jeszcze wilasciwie roztozona.
Poza tym pewne oplaty trzeba bedzie jednak wprowadzi¢. Bo swiadczenia w szpitalach
musza by¢ planowane. Ale jak nie bedzie jakich§ niewielkich optat w lecznictwie spe-
cjalistycznym pozaszpitalnym, to my w ogole nigdy nie bedziemy wiedzie¢, czy po-
trzeba wlasnie tyle Swiadczen, czy nie. Zatem tutaj chyba jest taka potrzeba. Profesor
Religa, ktory wyszedl, niestety jest temu przeciwny. Jakby profesor Religa to popart,
mogliby$my szybko to wprowadzi¢ 1 wtedy nie bytoby bariery dla nikogo w dostpie
do lekarzy, do szpitali, a POZ bylby na takich samych zasadach jak dzisiaj. Gdyby
w szpitalach byta optata hotelowa, moze by rozsadniej korzystano z konsultacji specja-
listycznych, i to na pewno tez by poprawilo planowanie. Zeby jednak mozna bylo to
zrobi¢, musi tego chcie¢ wigkszos$¢, bo ja rozumiem, ze niektorzy tylko czekaja, zeby
rzad zglosit propozycje optat, wtedy mieliby wreszcie tadny cel do atakowania.

Przewodniczaca Krystyna Sienkiewicz:

Dzigkuje bardzo.

Z bardzo duzym niedosytem si¢ rozstaniemy, co §wiadczy o tym, ze nalezatoby
zwigkszy¢ czgstotliwos$¢ naszych spotkan.

Pani minister Wojtali dzigkuj¢ bardzo za ten materiat, nad ktorym nie zdazyli-
$my sig¢ pochyli¢, ale podczas rozpatrywania projektu ustawy budzetowej nieuchronnie
pojawi si¢ problem zadtuzenia placéwek 1 bgdzie on przedmiotem dyskusji. Tym bar-
dziej ze jest tu pewne zadziwiajace zjawisko. Co prawda ja tez nie zdazylam wiele
Z tego przeczytad, ale... Mianowicie, jak to si¢ dzieje, ze 80% zobowiazan wymagal-
nych pochodzi z 15% zaktadow. Sa tu tez inne bardzo interesujace sprawy, o ktore na
pewno bedziemy pania pytac, 1 bedziemy oczekiwa¢ odpowiedzi, ale dzisiejsze spotka-
nie niestety muszg zakonczy¢.

Dzigkuj¢ panu ministrowi 1 pani minister. Wszystkim panstwu bardzo dzigkujg.
Dzigkujg rzecznikowi prasowemu.

A my pozostgemy na spotkaniu z drugim ministrem.

Dzickuje.

(Rozmowy na sali)

Teraz przechodzimy do drugiej czgséci posiedzenia, w ktérej wystuchamy infor-
macji ministra polityki spotecznej o planie dziatania resortu w 2005r. oraz informagji
o projekcie ustawy budzetowej na rok 2005 w zakresie zabezpieczenia spotecznego.
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Rozpoczng od goracych przeprosin skierowanych do pana, Panie Ministrze,
| towarzyszacego panu zespol osob, lacznie z zastepcami, za to, ze tak sie¢ przeciagnela
pierwsza czgs¢ dzisiejszego posiedzenia, a stato si¢ tak dlatego, ze spotkanie z innym
konstytucyjnym ministrem bylo niezwykle interesupce. Mysle jednak, ze nie mniej
interesujaca bedzie 1 obecna debata.

Bardzo prosz¢ pana ministra o prezentacje planu dziatania resortu.

Minister Polityki Spolecznej Krzysztof Pater:

Dzien dobry.

Ja postaram si¢ zrobi¢ dosy¢ syntetyczne wprowadzenie, jakby poruszapc sig
w ramach struktury dokumentu, ktory przekazalismy szanownej komisji, czyli planu
dziatania resortu. Pdzniej, jezeli bedzie taka potrzeba, przedstawiciele ministerstwa
oczywiscie udziela dodatkowych wyjasnien, informacji, co tylko bedzie trzeba.

Na wstepie musze powiedzieé, ze po raz pierwszy w dziejach administracji tre-
nujemy wyodrebnienie malego ministerstwa z innego wielkiego ministerstwa. Min-
sterstwo Polityki Spotecznej powstato 2maja, zgodnie z regula, ktéra obowiazuje od
dobrych kilku lat, Ze premier moze taczy¢ ze soba dziaty administracji w sposéb mniej
wigcej dowolny, a do obstugi kazdego ministra jest jedno ministerstwo.

Z punktu widzenia budzetowego oznacza to oczywiscie konieczno$¢ innego bu-
dowania planu wydatkoéw. My nie mozemy opierac si¢ wytacznie na tym, co byto pla-
nowane w czgsci 44, a wigc na jakim$ utamku wydatkéw wielkiego ministerstwa. Dla-
tego tez, kiedy projekt budzetu trafi do komisji, bardzo prosz o patrzenie na to, jakby
zestawiajac cato$¢ zadan, ktore staja przed tym nowym ministerstwem.

Ministerstwo liczy niewiele ponad dwiescie pigédziesiat osob, a wigc w skali
administracji jest stosunkowo nieduzym ministerstwem. Jest tak migdzy innymi dlate-
go, ze staramy si¢ bardzo racjonalnie ksztalttowaé polityke zatrudnieniowa i nie two-
rzy¢ przerostow administracyjnych.

Zadania, ktore nas czekaja w najblizszym czasie, zostaty podzielone na kilka
grup. Trzeba wskazac¢, ze zadaniem resortu w zakresie pewnych dzialah o charakterze
horyzontalnym, zwiazanych przede wszystkim z koordynacja polityki integracji spo-
tecznej, jest koordynacja realizacji Krajowego Planu Dziatah na rzecz Integracji Spo-
tecznej na lata 2004-2006. Po raz pierwszy w tym roku zostat stworzony plan dziatah
panstwa na rzecz integracji spotecznej. Ma on oczywicie zdecydowanie ponadresor-
towy charakter, ale przy tego typu przedsigwzigciach, zreszta wypracowywanych
W $cistej wspotpracy z organizacjami pozarzadowymi, ze Swiatem nauki 1 z organami
samorzadu, konieczna jest koordynacja. I ta koordynacja, zgodnie z decyzja, zajmowaé
si¢ bedzie urzad ministra polityki spoteczne;.

W ramach tego dziatania mamy takze przygotowac ustawg, ktéra ureguluje
zasady tworzenia polityki integracji spotecznej w Polsce, jej ewaluacg oraz mo-
nitoring w tym zakresie. Z grubsza rzecz biorac, chodzi o to, abysémy mieli me-
chanizm zapewniajacy obiektywna oceng polityki spotecznej i celéw spotecznych,
jakie realizuje panstwo, a przeciez podstawowe cele polityki spotecznej wynikaja
wprost z konstytucji. Chodzi wigc o to, aby informacje o tym, gdzie jesteSmy
I dokad zmierzamy w ramach polityki spolecznej, nie pochodzity jedynie od radu,
tylko zeby byl stworzony mechanizm monitoringu akceptowalny zaréwno pol-
tycznie, jak i spotecznie.
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Kolejnym naszym zadaniem jest wspieranie samorzadéw w tworzeniu lokalnych
strategii 1 w rozwigzywaniu problemow spolecznych. Jest to dzialanie o charakterze
ciaglym, poniewaz w Polsce jest tak, ze wiele zadan w zakresie polityki spotecznej jest
konstytucyjnie czy ustawowo przypisanych do samorzdu, ale jak przychodzi co do
czego, to wiele samorzadow w ogdle nie poczuwa si¢ do realizacji tej polityki, a opinia
publiczna i tak za wszystko wini rzad. Czg$¢ samorzadow nie robi tego tylko dlatego,
ze nie wie jak, nie ma pojgcia o instrumentach, o mechanizmach, a nawet o tym, ze
inne samorzady robia to juz od dawna i ze bardzo dobrze im to wychodzi. Stad nasze
zadanie wspierania samorzadow w tym zakresie.

W Unii Europejskiej zostata wdrozona swoista otwarta metoda koordynacji, kt0-
rej istotg jest przeplyw doswiadczen 1 wymiana pomystow na temat réznych elemen-
tow polityki spotecznej. W ramach tego programu dzialah wiodacym tematem w przy-
sztym roku bgdzie system emerytalno-rentowy. Naszym zadaniem bedzie przygotowar
nie kompleksowego raportu w tej sprawie, wiadnie w ramach uczestnictwa w unijnej
otwartg metodzie koordynacji.

Ministerstwo odpowiada takze za koordynowanie udzialu Polski w procesie de-
cyzyjnym odnoszacym si¢ do kwestii spotecznych, a wigc jesteSmy resortem wioda-
cym, jesli chodzi o rad¢ ministrow do spraw pracy i polityki spotecznej, komitet poli-
tyki spotecznej oraz grupy robocze, ktore funkcjonuja w ramach struktur operacyjnych.

Kolejna sprawa to unijna koordynacja systeméw zabezpieczenia spotecznego,
awigc mechanizm, ktory zapewnienia obywatelom krajéw Unii wiadciwa ochrong so-
cjalng bez wzgledu na to, w ktérym kraju wykonuja oni aktualnie pracg. To si¢ spro-
wadza, z punktu widzenia urzedu, do czgsci tatwiejszej 1 czesci trudniejszej. Czgs$¢ tar
twiejsza to koordynowanie dziatan instytucji ubezpieczenia spotecznego, a wigc ZUS
i KRUS, na ktore my jako urzad mamy bezposredni wptyw. Cze$¢ trudniejsza to jest
udzielanie pomocy tym instytucjom o charakterze samorzadowym, ktore odpowiadaja
za inne elementy polityki spotecznej, a wigc za Swiadczenia rodzinne czy za Swiadcze-
nia w zwiazku z bezrobociem. W tym zakresie w ciagu najblizszych dwdéch — trzech lat
musimy jako kraj doj$¢ do pelnej perfekcji, zwazywszy na wzrost liczby pracownikow
migrujacych, czyli obcokrajowcow, ktorzy sa w Polsce objeci ochrona socjalna, i Pola-
kow, ktorzy wyjezdzaja 1 chca uzyska¢ odpowiednie informacje o regulacjach unijnych
dotyczacych tego, jakie maja uprawnienia w zwiazku z podjeciem pracy w innych
kragjach Unii Europejskig.

Podstawowym celem naszych dzialan jest zapewnienie sprawnej obstugi. Bez
wzgladu na to, czy odpowiedzialnos¢ za dany element ponosi administracja rzadowa,
czy samorzadowa, obywatel musi o nim uzyska¢ pelng informacje. W pewnym obsza-
rze dotyczy to takze bezposrednio ministerstwa, wtedy kiedy obywatela interesup in-
formacje kompleksowe.

Elementem dziatan programowych jest takze edukacja s¢dziow, bo przeciez jest
caty watek zwiazany z orzecznictwem Europejskiego Trybunatu Sprawiedliwdéci.

Bedziemy takze podejmowac dziatania majace na celu doprowadzenie do zawarcia
kolejnych umow o zabezpieczeniu spotecznym, poniewaz te regulacje, ktore mamy, obej-
muja caly uklad panstw Unii Europejskiej, ale niejako na placu boju pozostap inne kraje,
przede wszystkim Stany Zjednoczone, Kanada, Australia — to bgdzie wymagato bardzo
powaznych analiz finansowych — a takze nasi sasiedzi, zwlaszcza Rosja, oraz kraje, ktére
nie maja perspektyw na wejscie do Unii Europejskiej albo nie jest to ich celem.
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W ramach dziatah zwiazanych z rozwojem spoleczenstwa obywatelskiego
chcemy w $cistej wspdipracy z organizacjami pozarmadowymi opracowaé narodowa
strategi¢ rozwoju trzeciego sektora. Chcemy — zreszta pdzniej bedg¢ o tym mowit —
niejako wesprze¢ finansowo inicjatywy obywatelskie poprzez program ,,Fundusz in-
cjatyw obywatelskich”, a wigc przedsigwzigcie rzadowe, ktore ma na celu wspieranie
roéznego rodzaju przedsigwzie¢ lokalnych czy czasami ogoélnopolskich, ktorych pod-
stawowym celem jest budowanie spoteczenstwa obywatelskiego, aktywnosci obywa-
telskiej. Obecnie — we wspolpracy z Rada Dzialalnosci Pozytku Publicznego — trwa
proces ustalania priorytetow, czyli podstawowych celow, na ktore bgda przeznaczane
srodki finansowe z funduszu.

Resort otrzymat bardzo wazne zadanie zwiazane z koordynowaniem catego ob-
szaru zwigzanego z integracja cudzoziemcodw w Polsce. Do tej pory dziatania narodo-
we koncentrowaty si¢ przede wszystkim na adaptacji uchodzcéw. Unia Europejska,
dostrzegajac problem migrantow, w coraz wigkszym stopniu zamierza prowadzié
W tym zakresie wspolna, skoordynowana polityke 1 wydaje sig, ze Polska ze wzgledu
na swoje usytuowanie geograficzne bedzie miata tutaj istotng role do odegrania. Przez
kilka lat nasza administracja miata problemy ze zdefiniowaniem, kto wiaciwie powi-
nien by¢ koordynatorem tych dziatan. Rada Ministréw podjeta ostatnio decyzjg, ze
powinien to by¢ minister polityki spoteczne;.

W zakresie ubezpieczen spotecznych czeka nas w czasie tej kadencji jeszcze
wypracowanie kilku rozwiazan legislacyjnych, przede wszystkim zasad wyptat eme-
rytur ze §rodkdw zgromadzonych w otwartych funduszach emerytalnych oraz niejako
zgranie czy skorelowanie mechanizmu ustalania wysokasci rent dla os6b objetych no-
wym systemem emerytalnym z koncepcja ustalania dla tych os6b emerytur. Bo co jest
obecnie? Emerytury ustala si¢, umownie mowiac, po nowemu, natomiast renty — we-
dhug starej zasady, obowiazujacej juz od wielu lat. Jesli tak to zostawimy, to istnieje
powazne ryzyko, ze osoby objgte nowym systemem emerytalnym przed osignigciem
wieku emerytalnego beda podejmowaty decyzje o przejsSciu na rente, kierujac si¢ prze-
stankami ekonomicznymi, a to nie jest najlepsze rozwazanie. Stad to nasze zadanie.

Zadanie nastgpne to opracowanie projektu ustawy o emeryturach pomostowych.
Bylo to zapowiedziane w ustawie z 1998r., ale poprzedni rzad tego nie zrealizowat.
My chcemy to zrobi¢ w grudniu 1 mam nadzie, ze Rada Ministrow przyjmie projekt
tg ustawy.

Czeka nas tez wdrazanie zmodyfikowanego systemu ubezpieczen rolniczych.
Projekt nowej ustawy jest juz w Sejmie, a my mamy nadziejg, ze po zakonczeniu prac
parlamentarnych spadnie na nas konieczno$¢ jej wdrazania.

Be¢dziemy zmienia¢ mechanizmy zwiazane z polityka panstwa wobec osob nie-
pelnosprawnych. Projekt odpowiedniej ustawy tez znajduje si¢ w Sejmie. Glowna
sprawa, ktora spowoduje wzrost zadan resortu to przesunigcie decyzji o koncepcjach
merytorycznych programow finansowanych ze srodkow PFRON z PFRON na rzad,
awigc na ministra 1 na Rad¢ Ministrow. PFRON ma by¢ instytucja finansowa odpo-
wiedzialng za wyplate, za konkursy, za monitorowanie realizacji, a nie za podejmowa-
nie decyzji o kierunkach programowych. Od podejmowania decyzji o kierunkach pro-
gramowych ma by¢ rzad, on bedzie ponosit odpowiedzialnos¢. Chcemy, aby ta sprawa
zostata uporzadkowana przed wyborami, aby kolejny rzad miat sytuacje juz jakby
0CZySZCzZOona.
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I kolejna sprawa, czyli przesunigcie srodkoéw finansowych na przedsigwzigeia ad-
resowane do niepetnosprawnych dzieci i mtodziezy, gdyz nie mozna czeka¢ az niepetno-
sprawni ludzie w wieku osiemnastu, dziewitnastu lat, de facto bez wyksztatcenia, bo
taka jest niestety rzeczywistos¢ wielu oséb niepetnosprawnych w Polsce, beda potrze-
bowali wsparcia w zatrudnieniu, to znaczy ptacenia pracodawcom za to,zeby ich zatrud-
niali. Srodki finansowe, ktore reformowany system juz teraz generuje — a mamy nadzie-
j&, ze bedzie je generowatl w jeszcze wigkszym stopniu — powinny by¢ przesunigte na
wspieranie integracji, edukacji i aktywizacji niepetnosprawnych dzieci i mtodziezy. A to
oczywiscie powoduje konieczno$¢ podejmowania wobec 0sdb niepetnosprawnych cale-
go szeregu dziatan, ktore sa bardzo szczegdtowo w tym planie przedstawione.

W zakresie swiadczen rodzinnych chcg wskaza¢ przede wszystkim cos, co juz
znalazto odzwierciedlenie w projekcie ustawy — jutro odbgdzie si¢ jej pierwsze czytanie
w Sejmie — czyli dazenie do tego, aby rodziny wielodzietne byty traktowane jednakowo,
bez wzgledu na to, czy sa to rodziny pelne, czy niepetne. Ustawa przewiduje tez szereg
instrumentow, ktore maja zdecydowanie zwigksza¢ sktonnos¢ niefrasobliwych rodzicow
do ptacenia alimentdéw, czyli méwiac inaczej, wspierac proces $ciagalno$ci alimentow.

W zakresie pomocy spolecznej chcg wskazac szereg programow. Jesli chodzi
0 program ,,Posilek dla potrzebujacych”, przyszty rok przyniesie zmiang jakosciowa,
poniewaz rzad przewidzial na wsparcie dozywiania Srodki duzo wigksze niz kiedykol-
wiek wydano na ten cel w Polsce, bo 300 miliondw zt w skali rocznej. Jest to kwota
pozwalajaca podja¢ dziatania w zupelnie innym wymiarze nz podejmowano je w prze-
ciaggu minionych co najmniej kilkunastu lat. Oczywiicie jest przewidziane finansowa-
nie z budzetu resortu takich tradycyjnych juz programow, jak ,,Bezdomnos¢”, ,,Opieka
nad dzieckiem i rodzina”, ,,Wspieranie 0s0b z zaburzeniami psychicznymi”. Chcemy
przygotowac¢ ustawe o domach socjalnych. Chcemy wreszcie wspiera¢ rozwdj shwb
spolecznych 1 migdzy innymi przygotowaé ustawe o pracownikach socjalnych, gdyz
trzeba t¢ grupg pracownikow samorzadowych zdecydowanie wzmacniac, stabilizowac,
wspiera¢ w podnoszeniu kwalifikacji, bo dla wielu oso6b s to przedstawiciele panstwa
w terenie. Warto w t¢ grupg inwestowac, po to, aby kreowa¢ wizerunek stabilnego,
arownoczesnie skutecznego w swoich dzialaniach panstwa.

Fundusz inicjatyw obywatelskich, o ktorym mowitem, to kwota 30 miliondw zt.
Chcemy, aby byt to, ze tak powiem, zaczyn do dziatan podejmowanych przez panstwo
na rzecz wspierania, takze finansowego, wszelkiego rodzaju inicjatyw obywatelskich.
Ja mysle, ze wtedy kiedy projekt budzetu bedzie rozpatrywany w Senacie, to my bg-
dziemy juz mowili nie tylko o konstrukcji samego przedsiwzigcia, o tym, czym jest
fundusz inicjatyw, ale takze o konkretach, o tym, na co te pieniadze powinny by¢
W przyszlym roku wydane, a wigc jakie sa priorytety.

Przyszty rok przyniesie takze raport o wdrazaniu ustawy o dziatalnos$ci pozytku
publicznego i wolontariacie, albowiem Rada Ministréw musi go przedstawi¢ Sejmowi
do konca czerwca 2005r. A ten raport to przeciez wielki proces zbierania danych, in-
formacji, konsultacji z administracja terenowa, z instytucjami samorzadowymi i z of-
ganizacjami pozarzadowymi no i wreszcie finalne wnioski.

Staratem si¢ pokrotce przedstawic plan dziatan resortu, ale jest ich bardzo duzo,
wiec gdybySmy mieli szczegdtowo... No, nie chciatbym juz na starcie naduzywaé pan-
stwa goscinnosci. Jednak kazdy z tych watkoéw jesteSmy gotowi rozwinac 1 precyzyjnie
przedstawi¢. Dzigkuj¢ bardzo.
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Przewodniczaca Krystyna Sienkiewicz:

Dzigkuje bardzo.

Kiedy pan minister przedstawiat plan dziatania tego nowego, waznego minister-
stwa, byto to w miarg spojne, logiczne i sensowne. Ale kiedy czyta si¢ ten dokument,
to ja mam wrazenie dusznos$ci, wstecznos$ci, urzedniczego zaduchu 1 bezdusznosci. Za-
raz powiem, dlaczego tak twierdzg, zaraz to wszystko uzasadni¢ i obroni¢ swoja tezg.

Otoz ten dokument jest jakby obok zycia, zycie jest gdzie indziej. Ja muszg
stwierdzi¢, ze my w naszych biurach, senatorowie w terenie, jestSmy w samym cen-
trum zycia, a panstwo, piszac ten dokument, zastosowali i jezyk, i technike europej-
skich biurokratéw, zimny jezyk biurokratow.

Rozpoczne od strony 7: ,,Uruchamianie specjalnych programéw adresowanych
do grup szczegdlnie zagrozonych wykluczeniem spotecznym”. To czyni s w pierw-
szym roku po wyborach, tego nie robi rzad schodzacy z parlamentarnej sceny. Tego si¢
nie robi w roku wyborczym, bo ma to walor tak zwanegj ustawy 203, ktora uchwalit
poprzedni parlament, ma to walor ustawy o ratownictwie medycznym, ktoéra od pgciu
lat nie moze wejs¢ w zycie, ma to walor wszystkich inicjatyw, ktére podejmuje sg
w roku wyborczym.

,Integracja spoteczna i zawodowa osdb niepetnosprawnych, zwgkszenie za-
trudnienia osob niepelnosprawnych oraz utrzymanie istniepcych dla nich miejsc pra-
cy”. No, przeciez projekt ustawy o rehabilitacji zawodowej zawarty w druku nr3339
absolutnie przeczy temu, co tutaj jest napisane. To byl projekt oprotestowany przez
wszystkie mozliwe sity polityczne, i nie tylko, i on absolutnie przeczy tym zamierz-
niom. Wigc nie wiem, czy to jest zaklinanie rzeczywistosci, jakie$s szamanstwo, czy co.

Najwigksza liczba protestow, jakie trafiaja do Komisji Polityki Spoteczne;j
| Zdrowia — to juz jest drugi segregator — dotyczy wiasnie ustawy o rehabilitacji,
w ktorej nawet nie ma nazwy ,,zaklad pracy chronionej”, onaznikngla. Nie ma w niej
mechanizméw zatrudniania os6b niepetnosprawnych w warunkach wolnego rynku.
Jest tam za to wszystko, co stuzy likwidacji zatrudnienia tych oséb. Najwigeksza licz-
ba protestow dotyczy wiasnie tej ustawy 1 ustawy o rejestrowanych zwiazkach part-
nerskich. Prosze zauwazy¢, jaka jest temperatura konfliktu, jezeli sa to poréwnywal-
ne stosy papieru.

Nastgpna sprawa. Ja przeczytam zdanie, ktére dla mnie jest czyst tautologia:
,Opis strategii zmierzajacych do ograniczenia zjawiska wykluczenia spotecznego oraz
ochrony os6b najbardziej potrzebujacych... potaczenie zestawem dziatan przewidzia-
nych w latach 2004-2006, ktoére maja stuzy¢ realizacji okreslonych celow strategicz-
nych”, czyli opis strategii do celow strategicznych. Zycie jest obok, Zycie jest obok.
Ktos, kto to pisal, wziat pensje 1 poszedt do domu, ale w ogdle si¢ nad tym nie zasta-
nowil. I nie wiem, czemu minister to podpisat.

Ja zaraz skonczg, bo tego nawet nie warto omawiac, to jest najgorszy dokument,
jaki z tego ministerstwa kiedykolwiek do nas trafit.

Strona 9, dziatanie pierwsze, czyli koordynacja realizacji Krajowego Planu
Dziatan na rzecz Integracji Spotecznej: ,,Powodzenie jego realizacji zalezy od stwo-
rzenia systemu biezace] koordynacji dziatah w obszarze poszczegodlnych polityk
publicznych oraz promocji tych dziatan, zmierzajacych do zwigkszenia zaintereso-
wania $§rodowisk politycznych 1 spotecznych problematyka zintegrowanej polityki
spotecznej”.

1516/V 33



185. posiedzenie Komisji Polityki Spotecznej i Zdrowia

Ludzie, co to znaczy? Napiszcie to po ludzku. To jest myslenie zyczeniowe, to
sq zaklecia. Robcie to, ale nie piszcie takich rzeczy, jakie si dawniej pisato w poradni-
ku agitatora partyjnego, moje pokolenie to pamita.

Albo nastgpna sprawa — w roku wyborczym: ,,Wprowadzenie zasad $cistego
monitoringu 1 ewaluacji programow integracji spotecznej, w tym powotanie Krajowego
Obserwatorium Ubostwa 1 Wykluczenia Spolecznego”. Te rzeczy nalezy ograniczac,
anie tworzy¢ obserwatoria, no, naprawdg az co§ w srodku boli. Moze panstwu nie zde-
rzy sig taka sytuacja, ze wpadnie do was petent z siekiera, bo sa straznicy, ale nam tak.
Do nas przychodza zdesperowani ludzie, ktorzy nie maja, gdzie spgdzi¢ nocy, ktorzy
nie maja, z czego zy¢, a tu — obserwatorium ubostwa. Nieopodal mojego domu jest do-
serwatorium astronomiczne 1 ja rozumiem sens jego istnienia: ludzie patra w gwiazdy.
Ale obserwatorium ubdstwa? To jest wstyd 1 hanba, ze w naszym kraju na poczatku
XXI w. pod lewicowymi rzadami w ogoéle jest ubostwo, a my jeszcze bedziemy two-
rzy¢ obserwatoria.

Nastepne: ,,Opracowanie podrecznika tworzenia 1 korzystania z lokalnych analiz
spotecznych”. Pani dyrektor osrodka polityki spotecznej w moim regionie, znakomita
pani dyrektor Wroblewska, poczuje si¢ obrazona, jak ja jej to pokaze. Potrzebne sa pie-
niadze, a nie podreczniki. Tam sa ludzie, ktorzy od wielu lat pracuja w tym zawodzie
I znaja si¢ na tym, a niecbawem beda obchodzili swoje $wigto pracownika socjalnego. Im
brakuje pienigdzy, a nie podregcznikdw. W gminach, w powiatach nie siedz cymbaty
I nie musza zaczyna¢ od edukacji. Im potrzebne sa pieniadze, a nie podrgczniki.

Ja juz konczg, nie chcg monopolizowac debaty, bo bardzo mozliwe, ze kolezan-
ki 1 koledzy tez zechca si¢ wypowiedziec.

Ale prosze mi jeszcze wytlumaczy¢, co to jest: ,realizacja zadah wynikajacych
Z pelnienia przez ministra polityki spotecznej roli wladzy wiasciwej”. Co to jest wladza
wlasciwa? Wtadza to jest parlament. Co to jest wladza wla&ciwa, do tego jeszcze pel-
niona przez ministra polityki spotecznej? Wiadza to jest pan policjant, ktory mnie &-
trzyma, jak przekroczg szybkos¢. Jakie wladztwo sprawuje minister? Ja sadzitam, ze to
jest stuzba spoteczna, dobrze optacana, a nie wladztwo.

I teraz dalej: ,,Wdrozenie przepiséw ustawy o wspieraniu zatrudnienia oraz 1e-
habilitacji zawodowej 1 spotecznej 0séb niepetnosprawnych, w tym aktéw wykonav-
czych”. Proszg panstwa, wycofajcie si¢ z tej ustawy. Nic tu nie pomoze podpisane pod
stotem, za stolem czy w zacisznym kacie porozumienie pana ministra z Krajowa Izba
Gospodarczo-Rehabilitacyjna. Nic tu nie pomoze ani to, ani sktadane sobie nawzajem
obietnice. Opinie o tej ustawie sa wylacznie negatywne. Komisja Nadzwyczajna do
Racjonalizacji Wydatkéw Publicznych w Sejmie nie podgta pracy, bo oszczednoS$ci
ma przynie$¢ ta ustawa, ona ma zracjonalizowa¢ wydatki. Lepiej sk z tego wycofac,
naprawdg lepiej si¢ wycofac, jezeli nie chcecie, zeby to byto epitafium na grobie rzadu
I lewicy na koniec kadencji, a ku temu to zmierza.

Ja juz poming wiele, wiele innych stron. Cheg jeszcze tylko zapytaé. Ile wybu-
dowano lokali socjalnych? Tyle byto nadziei, kiedy tworzyl§my ustawg o finansowym
wsparciu tworzenia w latach 2004-2005 lokali socjalnych, noclegowni i doméw dla
bezdomnych. Oczywiscie ze celem jest ograniczenie zjawiska bezdomncsci, bo dla
bogatych czy zamoznych te domy nie sa budowane. Po co nowa ustawa o domach so-
cjalnych, jezeli nie wiemy, jak funkcjonuje ta poprzednia, i jaki bedzie los tej nowej,
bo przeciez nie nam przyjdzie ja realizowac.

34 1516/V



w dniu 16 listopada 2004 r.

I naprawdg juz koniec, dziatanie trzydzieste: ,,Monitorowanie sytuacji w zakie-
sie kierowania przez gming os6b do doméw pomocy spoteczng”.

Czy wiecie, ze w moim powiecie brakuje 2 milionow zt i dwa najlepsze, naj-
nowsze domy pomocy spotecznej zostana zlikwidowane? Czy wiecie o tym, ze dyrek-
torzy wydzwaniaja 1 prosza, zeby kierowa¢ do nich ludzi, bo bgda musieli zwalniaé
pracownikow? Czy wiecie, ze domy pomocy spolecznej zaczynaja popada¢ w dtugi
I $wieci¢ pustkami? A ludzie beda umiera¢ za zamkni¢tymi drzwiami swoich domow,
czesto bolesng glodowa $miercia, bo opieke zdominowat Caritas, $wiety Caritas, bo ten
rzad ma pieniadze tylko na fundusz koscielny badz na Caritas. Wszelkie inne formy
pomocy niemal zanikty, a domy pomocy spotecznej 1 likwidowane. Wigc co tutaj robi
takie stwierdzenie: ,,wychwytywanie przypadkéw, ktorym gminy odmawiap umiesz-
czenia w domu pomocy spotecznej”. Z Ciechocinka bylo tylko jedno skierowanie, je-
no jedyne, 1 to tylko dlatego, ze chodzilo o mieszkanie komunalne przy gtownej ulicy
Ciechocinka, ktére burmistrzowi optacato si¢ odzyska¢. W innych gminach czy po-
wiatach jest podobna sytuacja.

I juz kompletne horrendum, dzialanie trzydzieste 6sme: ,,W planie pracy resortu
na rok... administracyjno-biurowa obstuga Rady Dziatalncsci Pozytku Publicznego™.
No, to chyba zart. Kto$§ bedzie kserowal, kto§ zaparzy kawe, kto§ wysle zawiadomienia
o posiedzeniu, tego juz naprawde nawet nie godzi si¢ wpisywa¢ w plan pracy.

Przepraszam, ja jestem typem emocjonalnym i musiatam to powiedzie¢, dlatego
ze jezeli my jesteSmy powazna komisja i mamy opiniowaé powazny plan dzialania mi-
nisterstwa, to panstwo powinni roOwnie powaznie nas potraktowaé, piszac ten plan
dziatania, naprawdg. Tym bardziej Ze to jest nowe ministerstwo i1 zapewne spodziewa-
cie si¢ naszego wsparcia w sprawie cig¢ budzetowych, ktore dla nowego tworu — no-
wotworu zaproponowata sejmowa Komisja Zdrowia, dotyczacych funduszu inicjatyw
obywatelskich. Wigc moze nie nalezalo rozpoczyna¢ od takiego falstartu, jakim
W mojej indywidualnej ocenie jest ten plan dziatania Ministerstwa Polityki Spoteczne;.

A teraz prosze panie i panow senatoréw: jezeli macie wiasne opinie, wypO-
wiedzcie sig, tak zeby panstwo mogli si¢ do nich ustosunkowaé. A jezeli nie bgdzie
innych uwag, to proszg o ustosunkowanie si¢ przynajmniej do mojego monologu.

Pan senator Pawtowski, prosze bardzo.

Senator Wojciech Pawlowski:

Dzigkuje, Pani Przewodniczaca.

Moze najpierw sprawa z tego roku. Wystalem monity do ministerstwa w spia-
wie rodzin zast¢pczych, bowiem drzwi w moim biurze si¢ nie zamykaja, tylu przy-
chodzi tam zainteresowanych, ktérzy udowadniaj — zreszta nie musza mi tego udo-
wadnia¢ — ze 150 zt miesigcznie na jedno dziecko to nie jest wystarczajca kwota.
Wstyd, zeby taka kwota byla przyznawana rodzinom zastgpczym, prosze panstwa, bo
za 150 zt naprawde trudno jest dziecko wyzywié¢, juz nie méwiac o jego ubraniu
| ksztatceniu.

A teraz jesli chodzi o przyszly rok, to wprawdzie ja si¢ tego nie doczytatem, ale
jak mowia jaskotki, podobno szykuje si¢ reforma ZUS, w sensie likwidacji niektorych
oddziatow. Chciatbym wiedzie¢, czy to tylko plotka, czy to prawda, i1 jezeli mozna, to
ktore oddziaty bgda zlikwidowane. Bo to tez si¢ wiaze z rynkiem pracy, poniewaz
znowu wytworzymy pewna grupg bezrobotnych. Dzigkuje bardzo.
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Przewodniczaca Krystyna Sienkiewicz:

Dzickuje.

Kto jeszcze z panstwa chciatby zabra¢ glos?

Pani senator Janowska i pani senator Krzyzanowska, bo spostrzegtam rece pod-
noszone w takiej kolejnosci.

Proszeg bardzo.

Senator Zdzislawa Janowska:

Pani Przewodniczaca! Panie Ministrze! Szanowni Panstwo!

Niewatpliwie ten dokument jest dokumentem zyczeniowym, rzeczywiscie nad-
miernie zyczeniowym. Jak dtugo zyje, tak wciaz ubolewam nad tym, ze sa minister-
stwa, ktore co§ projektuja, 1 sa ministerstwa, ktore zbieraja skutki Zle zaprojektowa-
nych reform. Wy jeste$cie ministerstwem zbierajacym skutki.

Pamigtam, ze jak nastal pan premier Hausner, to si¢ méwito, ze nareszcie beda
w jednym reku trzy rzeczy: praca, polityka spoteczna i zabezpieczenie spoteczne, wgc
juz nie bedzie si¢ leczy¢ skutkow, tylko programowacé pracg. I jeden cztowiek, wow-
czas w randze wicepremiera, miat to wszystko obp¢. A do tego powinna by¢ dolaczo-
na jeszcze gospodarka, edukacja i infrastruktura. Bardzo bym chciata — ale tego chyba
juz nie doczekam — zobaczy¢ kiedys w Polsce autentyczna wspotpracg wszystkich re-
sortow, ktore w konsekwencji daja zatrudnienie cztowiekowi. Bo jedni robia wszystko,
zeby tego zatrudnienia nie byto, przez nieudolnos¢, brak koordynacji, zta prywatyzacje,
nieuczciwe praktyki, a drudzy usituja leczy¢ tego skutki.

Panstwo przedstawili program leczenia skutkow, do ktérych ktos doprowadzit.
Doprowadzity do tego nieudolne rzady i oczywiscie parlamentarzysci poprzez ustawy,
ktore byty bez sensu projektowane. No bo, co z tego, ze projektuja panstwo programy
ograniczenia bezdomnosci, budowania doméw socjalnych, wspierania os6b niepetno-
sprawnych? Przeciez ci ludzie z jakiego$ powodu zostali bez niczego. Ci ludzie zostali
spatologizowani, ci ludzie sa chorzy, ci ludzie musza od nowa si¢ ksztalci¢, ci ludzie
od nowa musza si¢ nauczy¢ mysle¢. Cho¢ rzeczywiscie oni przez iles lat okresu trans-
formacji wpadli w taki stan, ze trzeba im pomoc.

Ale my bedziemy wydawaé kolejne pieniadze z budzetu tego resortu na to, co
w dalszym ciagu robi inny resort, czyli na przyktad resort skarbu, ktéry wcaz prywatyzuje
1 nie patrzy na to, czy pociaga to za soba ograniczenie miejsc pracy. Owszem podpisuje s
pakiety socjalne, ale tylko na rok albo na jeszcze krdcej, i koniec. I wiadomo,ze potem ci
ludzie nie beda pracowac 1 ze zndw beda w tej straszliwej Polsce B, bo ci1, ktorzy odpo-
wiadaja za gospodarke, nie zaplanowali inwestordéw, ktorzy by tam przyszli 1 wykorzystali
mtodziez, ktora jeszcze nigdy nie miata pracy, a takze ich rodzicow, tak zeby oni mogli si¢
nauczy¢ nowych rzeczy i zeby mogli si¢ jako$ odnalez¢. Dlatego wedlug mnie jest kary-
godne, Ze nie umiemy ze soba wspotdziata¢, nie umiemy ze soba wspdtpracowac.

Pamigtam entuzjazm naszej kolezanki, wowczas pani minister, Jolanty Banach,
ktora powiedziata, ze zawiera deal z panem ministrem Polem. Jaki to mial by¢ deal?
Ano ze beda razem pracowac nad programem wychodzenia z bezdomndsci, urzadza
noclegownie 1 domy socjalne. Potem si¢ okazato, ze rzad przeznaczyl na to raptem
40 miliondw zt czy cos$ koto tego. Jaki procent ludzi mogl tam znalez¢ miejsce? A to
byl wielki hit naszego rzadu, ze usituje si¢ budowa¢ domy socjalne.
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Nie tak dawno, zndw nie myslac calosciowo, postanowilismy przekazaé szereg
zadan gminom. Teraz jest mowa o tym, ze domy opieki spolecznej stoja puste. Oczy-
wiscie. No bo projekt przewidywal, ze gminy bgda partycypowaé w utrzymywaniu
domoéw opieki spotecznej, tylko nikt wtedy nie pomyslat, Ze gminy gonia w pigtke.
Jedynie czgs¢ gmin w naszym kraju jest bogata, niektore sa moze zle zarzadzane, ale
duzo gmin jest bardzo biednych, one ledwo wiaza koniec z koncem i1 maja straszne
dhugi. A wigc, jak one maja wykonywa¢ zadania z zakresu pomocy spotecznej? Jak
maja tozy¢ na edukacje? Bo to zadanie tez przeszto na gminy. Przeciez one beda raczej
likwidowac¢ szkoty. No 1 likwiduja je, poniewaz jest niz demograficzny, chociaz lepiej
byloby utrzyma¢ mniejsze klasy, zeby byl lepszy proces edukacyjny. Ale to im si¢ nie
optaca, bo nie maja pienigdzy. Jak wigc one maja utrzymac¢ domy opieki spoteczne;j?

Rzeczywiscie jest tragedia, bo czlowiek ma tylko swoja emeryture czy rentg
w wysokosci 700—-800 zt. Resztg powinna doptaci¢ rodzina, ale rodzina nie ma, z czego
doptaci¢, wigc staruszkowie umieraja samotni w swoich domach. Gmina do tego mi-
nimum... Bo mySmy wymyslili — jesli si¢ mylg, to prosz¢ mnie poprawi¢ — ze Srednia
na gtowg¢ w domu opieki spolecznej to 1400 zt. Gdzie znalez¢ te brakujace 600 zl, tak
zeby dana osoba znalazta si¢ w domu opieki spolecznej? One sig nie znajda, nie znajda
si¢ 1 ci ludzie rzeczywiscie beda umierali samotnie, nie méwiac o tym, ze nie beda
mieli mozliwosci kupowania sobie niezbednych lekow.

Dalej. Ja wiem, ze panstwo zrobili ten program, majac na karku dyrektywy
Unii Europejskiej, programy Europejskiego Funduszu Spotecznego, EQUAL itd., itd.
To one nas zmuszaja, zeby$Smy po raz pierwszy w tej trudnej sytuacji gospodarki ryn-
kowej, nieuwzgledniajacej cztowieka, ktora zeSmy sobie zafundowali, na nowo spoj-
rzeli na ludzi biednych, wykluczonych spotecznie. Oczywgcie to my$Smy do tego do-
prowadzili.

Pieniadze Europejskiego Funduszu Spotecznego trzeba wykorzysta¢. Bylby
wstyd, gdybySmy ich nie wykorzystali. Bytby wstyd, gdyby gminy nie budowaty swo-
ich programoéw regionalnych. Bylby wstyd, gdybySmy nie pogonili organizacji poza-
rzadowych, zeby nareszcie sobie u§wiadomity, ze moga sciagna¢ pieniadze z tego fun-
duszu. Niestety to znow jest leczenie skutkow. Dobrze, Ze jest ten europejski fundusz.
Dobrze, ze weszliSmy do Unii Europejskiej. Ale mnie jako uczestniczce zycia publicz-
nego jest bardzo przykro, ze kto§ nam teraz daje jalmuzng po to, zebySmy si¢ nareszcie
zajeli ludzmi, ktorzy zyja na ulicach. Mamy ponad trzy miliony bezrobotnych, wcinz
ilu$ ludzi traci mieszkania, a my spokojnie patrzymy na te eksmisje. W 2005r. zostang
uwolnione czynsze 1 lokatorzy prywatnych kamienic wyjda na ulicg, bo nie bgda miel,
z czego ich optaca¢, a my dla nich nic nie stworzymy, tylko znéw powiemy,ze gmina
ma budowac¢ lokale socjalne, a gmina ich nie zbuduje. Spokojnie patrzymy na to
wszystko 1 tym samym skazujemy na gehenn¢ miliony ludzi w Polsce.

To, co tutaj jest, tak jak powiedziatam, jest czym$ dobrym dzigki europejskim
pieniadzom, ktore ptyna i ktore obySmy umieli wykorzysta¢. Ale przykry jest fakt, ze
taki wspaniaty resort, a takze inne resorty czy, krotko moéwiac, rzad, nie potrafia usias¢
przy jednym stole i ustali¢ hierarchii okreslonych priorytetéw, i powiedzie¢: musimy to
zrobi¢ wspolnie. W tym momencie budzet juz jest, wigc prawdopodobnie juz nie ma
czasu, zeby usias¢ przy takim stole. My bedziemy usitowali tata¢ i1 poprawiaé, ale go-
rycz, ktorej ja pozwolitam sobie da¢ wyraz, wynika z tego, ze brakuje nam koordyna-
cji. Jedni Zle pracuja i1 robia tak, zeby nie bylto pracy, a drudzy, majac wielkie pienia-
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dze, usiluja nas wszystkich naméwic, zebySmy zaleczyli te rany, ktore ktos gdzies in-
dziej w sposob nieskoordynowany spowodowatl. Dzgkuje bardzo.

Przewodniczaca Krystyna Sienkiewicz:

Dzigkuje.
Pani senator Krzyzanowska, proszg¢ bardzo.

Senator Olga Krzyzanowska:

Ja chcg poruszy¢ jeden temat zwiazany z tym planem, sprawg ustawodawstwa.
Odnosze bowiem wrazenie, ze w ostatnich latach... Nie, niekoniecznie w ostatnich
latach. My w ogole bardzo czgsto si¢ spieszymy z jaka$ ustawa, robimy ja szybko. Wi-
na jest czgsciowo po stronie rzadu, czgSciowo po stronie parlamentu. Nie chodzi jednak
o to, zeby szuka¢ winnych. Chodzi o to, ze za skutki tych niedopracowanych, prowa-
dzonych w biegu ustaw ptaca ludzie. I akurat tutaj w tej dziedzinie jest to dramatyczne,
bo placa za to ludzie, ktorzy sa w wyjatkowej 1 trudnej sytuacji.

Chcg tutaj zapyta¢. Maja panstwo kilka projektow dotyczacych ustaw emerytal-
nych. Jeden z punktéw, chyba pkt 11, méwi o przedstawieniu projektu ustawy doty-
czacej itd. 1 jest tam napisane: ,,pelna realizacja reformy emerytalnej poprzez wypd-
nienie brakujacego ostatniego ogniwa”. To bardzo dobrze brzmi. Ale nasgpnie sa eme-
rytury pomostowe itd. Czy nie lepiej poczeka¢ i spokojnie zalatwi¢ te wszystkie po-
blemy w jakiej$ jednej porzadnej ustawie emerytalnej? My bez przerwy co§ nowelizu-
jemy i gubia si¢ w tym pracownicy socjalni, a przede wszystkim ci nieszc&$ni ludzie.

Ja tutaj widzeg kilka takich rzeczy. Mnie nie chodzi o wytykanie tego panstwu,
tylko o pewien zasadniczy problem. Czy naprawd az tyle pracy musza panstwo wy-
kona¢ juz teraz? Czy wszystkie te zmiany musz by¢ zrobione w tym roku przedwy-
borczym? Ja nie chcg mowic o polityce, ale wiedza panstwo, jak si¢ opracowuje usta-
wy w okresie przedwyborczym. Szybko obiecuje sk gruszki na wierzbie czy inne
owoce, a ptaca za to ludzie.

Chcg zapytad, juz tak konkretnie, co z tym nieszczgsnym funduszem alimenta-
cyjnym. Tutaj panstwo napisali: ,,wprowadzenie rozwigzan umozliwiajacych poprawe
egzekucji zasadzonych alimentow”. Czy to jest ustawa, czy kodeks karny? O co tu
konkretnie chodzi? Czy jednak wracamy do funduszu alimentacyjnego? Bo nie muszx
przypomina¢, panstwo sami wiedza, ile bylo gorzkich tez 1 wscieklosci ludzi, ktorych
to dotyczyto.

Jest tutaj kilka takich rzeczy, prosz¢ panstwa, na przyktad w pkcie 12: ,, zasada
zmiany rent i emerytur”, ,,harmonizacja zasad ustalania wymiaru rent”. Ja nie bkgdg te-
go czyta¢, bo panstwo maja przed soba ten material. Czy to rzeczywiscie jest koniecz-
ne? Czegos si¢ nauczyli ci ludzie, czego$ si¢ nauczyli urzegdnicy. Czy musimy znowuz
robi¢ jaka$ rewolucje? Co z tego jest naprawde konieczne, chciatabym ustysze¢. To
znaczy nie w tej chwili, bo rozumiem, ze trudno na to odpowiedzie¢. Ale czy my na-
prawde musimy bez przerwy co$ zmienia¢? Czasami zmiana jest gorsza nie dlatego, ze
sama w sobie jest zta, tylko ze ludzie juz maja dos$¢, nie wiedza, na jakich zasadach
dostaja renty, dlaczego ich nie dostaja i co si¢ nagle stato.

Muszg powiedzie¢, ze w tym sprawozdaniu niepokoja mnie liczne zapowiedzi
legislacyjne. Niektore brzmia bardzo powaznie: trzeba to zrobi¢, to jest czas itd. Tym-
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czasem beda wybory, nie wiemy kiedy, rozgrzebiemy to, zaczniemy ccs, uchwalimy na
wariata. Chciatabym, aby panstwo jako przedstawiciele rzadu wzigli to pod uwage, bo
my jako Senat dostaniemy ustawe 1 mozemy probowac ja poprawic, ale nic wigcej zro-
bi¢ nie mozemy. Dzigkuje bardzo.

Przewodniczaca Krystyna Sienkiewicz:

Dzigkuje bardzo.
Czy kto$ jeszcze z panstwa senatorow? Nie.
W takim razie prosze¢ bardzo, upowazniony...

Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Polityki Spolecznej
Cezary Mizejewski:

Pani Przewodniczaca! Szanowni Panstwo!

Ot6z z rzeczywiscie duza przykroscia wystuchatem tych dosy¢ gorzkich stow,
ale z ich czg$cia pozwolg sobie si¢ nie zgodzi¢. Pani przewodniczaca méwila o urzed-
nikach, ktérzy co$ napisali 1 poszli do domu. Gorzej, oni tu przyszli. Autorem czs$ci
tych stéw, do czego si¢ przyznajg, jestem ja osobiscie, 1 zaraz je wyjasni¢. Te stowa
by¢ moze brzmia biurokratycznie, by¢ moze nie brzmia one potoczyscie i literacko, ale
one powinny oddawac istote rzeczy.

Postaram si¢ wyjasni¢ wszystkie te kwestie. Otdz pierwsza sprawa, ktéra wzbu-
rzyta pania przewodniczaca, to jest koordynacja realizacji Krajowego Planu Dzialah na
rzecz Integracji Spotecznej. Pani senator Janowska tez t¢ kwesti¢ podkreslata.

Jest tak, ze Polska od kilkunastu, a nawet od kilkudziesiciu lat — bo tak na-
prawde to nie jest jakas szczegolna cecha poprzedniego czy obecnego systemu — jest
krajem resortowym, w ktorym rdzne rzeczy si¢ robi tylko od kropki do kropki, czyli
robi sig tyle, ile jest w kompetencjach resortu, 1 wigcej niczego si¢ nie rusza, mowiac:
to nie ja, to kolega. Wigc rzeczywiScie dobrze si¢ stato, ze weszliSmy do Unii Europej-
skiej — 1 nie méwig tu o jalmuznie. Stata si¢ rzecz wazna, bo polityka integracji spo-
tecznej czy polityka spoteczna nabrata zupetnie nowego wymiaru. To jest jakby ten
pozytyw, ktory zachecat do wejscia do Unii Europejskiej, i uwazam, ze jednym z suk-
cesow wejscia Polski do Unii bedzie wiasnie to, ze polityka spoteczna znalazta swoje
wlasciwe miejsce. I to polityka spoleczna nie w takim wymiarze, o jakim mylimy dzi-
siaj, myslac o Ministerstwie Polityki Spotecznej, ktore zaymuje sk pomoca spoleczna,
Swiadczeniami, ubezpieczeniami, kombatantami i1 niepelnosprawnymi, ale polityka
spoteczna w duzo szerszym wymiarze, dotyczaca rowniez edukacji, stuzby zdrowia,
kultury i infrastruktury.

Czyli chodzilo o znalezienie wspolnego mianownika r@nych dziatan, ktore na-
zwali$my najpierw Narodowa Strategia Integracji Spolecznej. Budowali$my ja tak na-
prawde wspdlnie z partnerami spotecznymi, z samorzadowcami 1 pozarzadowcami.
PrzyjeliSmy wspdlne priorytety i pewien program operacyjny na najblzsze dwa lata,
Z ktorego si¢ rozliczymy nie tylko przed parlamentem, przed Sgimem i Senatem, i przed
spoteczenstwem, ale rowniez przed Komisja Europejska, co jest takim dodatkowym
bezpiecznikiem, ktory si¢ przyda, w razie gdyby kto$ kiedys o czyms zapOmniat.

Bo tak naprawdg¢ chodzi nam o wypracowanie systemu polityki spotecznej dwo
trwalszego niz jedna kadencja parlamentu. Méwimy bowiem o wyzwaniach cywiliza-
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cyjnych. W ciagu ostatnich szesciu lat liczba 0so6b zyjacych ponizej minimum egzy-
stencji wzrosta z 6% do blisko 12%. Jezeli nie podejmiemy systemowych dziatan prze-
kraczajacych mozliwosci jednego parlamentu czy jednego rzdu, to obudzimy si¢ za
kilka czy kilkanascie lat w naprawd¢ dramatycznej sytuacji. Stoja tez przed nami wy-
zwania demograficzne. Na przyklad liczba osob w wieku emerytalnym za dwadzigcia
lat wzro$nie w taki sposob, ze jezeli dzisiaj nie podejmiemy dziatan — my je pewnie
zaczniemy, ale bedzie je realizowat nastgpny rzad, a potem kolejne rzady — to tak na-
prawde caty system panstwowy si¢ zawali.

Jezeli wigc piszemy, ze powodzenie realizacji planu zalezy od systemu biezacej
koordynacji, to nie jest to tautologia, ale bardzo realne dzialanie, ktére by¢ maze zo-
stalo niezrgcznie zapisane. Tak naprawdg chodzi o to, jak zrobié, zeby polityka spo-
teczna byta rzeczywiscie koordynowana w ramach rzadu, a nie tak jak teraz. Bo nie
chodzi o dobra wolg, ze na przyktad ja si¢ spotkam z ministrem Balickim czy mini-
strem Sawickim 1 wspdlnie co$ ustalimy, tylko o powstanie systemowego mechanizmu
koordynacji réznych polityk publicznych, ktore facznie nazwiemy polityka spoteczna.

Drugi element. W czasie prac z partnerami spotecznymi nad polityka integracji
spotecznej, tak naprawdg po polsku nazywanej polityka spoleczna, stwierdzilismy, jak
wiele nie wiemy o réznych deficytach w naszym spoteczenstwie. No bo, jak skutecznie
pomagac czy skutecznie interweniowac, jezeli si¢ okazato, ze tak naprawde panstwo
nie posiada podstawowych instrumentéw w tym zakresie. Mazemy oczywiscie mowic,
kto jest temu winien i dlaczego jest winien. Ja moéwg o faktach.

Krajowe Obserwatorium Ubdstwa i Wykluczenia Spolecznego to nie jest jakie
novum. My si¢ przygladalismy doswiadczeniom europejskim 1 to jest budowane na
wzor francuski. Poza tym obserwatorium jest instytucp niezalezna od rzadu, i to jest
jakby najwazniejsza sprawa. Bo to, ze rzad powie, ze zrealizowal swoje programy...
No, nie ma takiego rzadu, ktéry by powiedzial, Zze nie zrealizowal swojego programu.
Chodzi wigc o stworzenie niezaleznej instytucji, 1 to nie nowej placowki, tylko pewne;j
grupy osob, ktéra otrzyma $rodki na zbieranie réznych materiatlow czy na zlecanie ba-
dan 1 ktéra niezaleznie od rzadu oceni...

(Przewodniczqca Krystyna Sienkiewicz: A resortowy instytut tego nie robi?)

Ot6z jest w Polsce wiele réznych placowek, ktdre w rozny sposob prowadza badania,
ale w tych badaniach jest wiele luk. Zapehi¢ je maze tylko zlecanie tych badan wiasnie
przez grupg ludzi, ktora bedzie reprezentowata administracjg samorzadowa, organizacje po-
zarzadowe — podobne doswiadczenia sa w wielu krajach — ktora oceni realizacj polityki 1
powie, czy rzad udaje, czy tez rzeczywiscie realizuje t¢ polityke, a wskazniki tego sa takie 1
takie. I to maja by¢ prawdziwe wskazniki, na przyktad minimum egzystencji czy dosepu
obywateli do prawa. Jak mowig, kazdy rzad chce ukry¢ negatywne wskazniki — bo niestety
taka jest uroda rzadu — a pokaza¢ tylko pozytywne. Chodzi wic o powotanie, nazwijmy to,
pewnej instytucji — cho¢ tak naprawdg nie ma to by¢ nowy urzad czy nowe gremium — ktdra
przedstawi te wszystkie wygodne i1 niewygodne dla radu wskazniki 1 podda je pod pu-
bliczna dyskusje. To jest bardzo wazny element, bez wzgledu na to, jakbySmy zartobliwie
nie traktowali pojecia ,,obserwatorium”. Ja rozumiem, ze moze w Polsce, patrzac przez pry-
zmat Torunia, gdzie jest obserwatorium astronomiczne, rzeczywiscie. . .

(Przewodniczqca Krystyna Sienkiewicz: Nie, przez pryzmat ostathiego spisu po-
wszechnego. Dramatyczne dane dotyczace gospodarstw domowych osdb niepetnospraw-
nych i1 rozne inne jak dotad nie ujrzaly Swiatta dziennego. Wigc sa informacije, ale...)
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No 1 wlasnie to jest jak gdyby odpowiedz na to, w jaki sposéb prowadzi¢ do-
ktadne obserwacje, co wigcej, jak prowadzi¢ spoteczna ewaluacjg. Bo nie chodzi o to,
zeby ktos sobie co$ ocenit 1 zeby nic z tego nie wynikto. Jak méwig, co roku sa spra-
wozdania z réznych programow rzadowych, co roku sa sprawozdania z réznych dzia-
tan. I gdzie te sprawozdania laduja? Ano na poétkach rzadowych.

My moéwimy o nowoczesnym dokumencie czy nowoczesnej regulacji, ktéra
upubliczni, powtarzam, upubliczni realizacje polityki spotecznej czy tego catego kon-
glomeratu polityk. Mozna to lekcewazy¢, ale my chcemy to zrobi¢ wiasnie po to, zeby
te informacje nie ladowaty tam, gdzie wyniki spisu powszechnego, tylko zeby one byty
przedmiotem debaty politycznej czy debaty spoteczne;.

Kwestia trzecia: wspieranie samorzadow w tworzeniu lokalnych strategii roz-
woju. Oto6z rzeczywiscie pani Wroblewska, dyrektor Regionalnego Osrodka Polityki
Spotecznej w Toruniu, jest chluba naszej polityki spotecznej. Niemniej jednak z dwym
bolem muszg powiedzie¢, ze nie spotyka si¢ wiele takich peret czy diamentéw w na-
szym systemie pomocy spolecznej, cho¢by ze wzgkdu na wadliwy do tej pory system
ksztalcenia pracownikow socjalnych. Jezeli tego nie zmienimy i nie wprowadzimy
ksztatcenia wyzszego dla pracownikow socjalnych, o co teraz walczymy, tylko ograr-
czymy ich wyksztalcenie do szkoly policealnej, to tak naprawd; bedzie selekcja nega-
tywna. Musimy otworzy¢ §ciezke ksztatcenia pracownikéw socjalnych. Bo mamy ré&e-
nych pracownikow socjalnych i réznych samorzadowcow. I jezeli kto$ sadzi, ze w kaz-
dej gminie, w kazdym powiecie czy w kazdym wojewodztwie ludzie umieja stworzy¢
lokalna, regionalna strategie rozwiazywania problemoéw spotecznych, to niestety jest to
tylko myslenie zyczeniowe. Wiele powiatow stworzyto takie strategie, kopiupc pomy-
sty sasiadow czy placowek naukowych.

My méwimy o strategii jako o pewnym instrumencie rozwazywania problemow
spotecznych. Chodzi o plan na kilka czy na kilkanacie lat. Trzeba, po pierwsze, zdiagno-
zowac sytuacjg — a zargczam, Pani Przewodniczaca, ze wiele osob w Polsce tego nie umie
— zaprojektowaé dzialania, a co wigcej trzeba wiedzie¢, jak ten plan ocenia¢ ijakie wnio-
ski z niego wyciaga¢, co z niego ma wynika¢, w tym rowniez dla samorzadowcoéw. Bo
wczesniej moéwitem o systemie ewaluacji dziatah rzadowych, ale taki sam system musi
istnie¢ dla dziatan samorzadowych. Akurat to, Ze napiszemy podrgcznik 1 bgdziemy szko-
li¢ samorzadowcow, zostato przez nich dobrze przyjete. To nie jest tak, ze... Bo tez nikt
Znas nie jest geniuszem, ktory wszystko umie. A wgc, jezeli mozemy to zrobi¢, bo zna-
lezlismy $rodki specjalne, pozabudzetowe na to, zeby przygotowac taki podrecznik i1 szko-
li¢ ludzi w tym zakresie, to moze to by¢ tylko z korzyscia dla catej Polski samorzadows.

I kolejna sprawa, ktdra bylta tu poruszana, lokale socjalne 1, jak mowita tutaj o
ni senator, deal migdzy Markiem Polem i pania minister Banach. Oczywiscie ja nie
nazwatbym tego dealem, tylko dobrym projektem nalata 2004-2005, ktérego pierwszy
komponent zostat uruchomiony w postaci ustawy. Zgodnie z procedum zapisana
W ustawie, o ile pamictam, wlasnie dzi$ czy jutro rozpoczyna si¢ rozpatrywanie wnio-
skow, bo wszystkie wnioski juz sptynety. Przypomng, ze rzad poczatkowo przeznaczat
na ten program pilotazowy 30 miliondw zt, pdzniej staneto na 50 milionach zt, a do
tego dochodza jeszcze $rodki z funduszu pracy przeznaczone na roboty publiczne.
Z tego, co mi wiadomo, ztozono pigciokrotnie wigcej wnioskoéw. ..

Czemu miat stuzy¢ ten program pilotazowy? Ano wtasnie sprawdzeniu zaintere-
sowania gmin tego typu dziataniami. Przypomne, bo moze nie wszyscy pamigtaja, do
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czego zachecaliSmy gminy przez ostatnie pigtnastolecie. Do budowania mieszkan ko-
munalnych? Czy moze do sprzedawania mieszkan komunalnych i ich prywatyzowa-
nia? Ktoéra gmina, jako gmina, buduje teraz mieszkania? Budup je r6ézni deweloperzy.
Tak naprawd¢ gminy nie byly do tego zachecane 1 dlatego pozniej zaczgly si¢ proble-
my, wtedy kiedy zaczgly si¢ eksmisje, no bo nie ma, gdzie kierowac ludzi eksmitowa-
nych, nie ma lokali socjalnych, wigc niech panstwo pomoze, prawda. A panstwo czy
kolejne rzady nie tylko zniechgcaly gminy do budowania lokali komunalnych, ale na-
wet wrecz zachecaty je do tego, zeby prywatyzowaly te juz istniejace, nawet zdewar
stowane. Zreszta ci ludzie dzisiaj ptacza, ze dostali takie lokale, ktorych remonty prze-
kraczaja ich mozliwosci finansowe.

Tak wigc stworzono program pilotazowy, a do$wiadczenia z tego programu
maja stuzy¢ wilasnie stworzeniu systemowej ustawy o domach socjalnych. Ta ustawa
zreszta nie jest autorskim pomystem tego rzadu. Ona si¢ pojawita w koncdéwce kaden-
cji rzadu Jerzego Buzka, a wigc to nie jest tak, ze co$ nagle spadto z Kosmosu. Jest to
ustawa niezwykle potrzebna, planujaca wspieranie budownictwa socjalnego w gminach
na okres kilkunastu lat, ona przewiduje taki program do 2013 r. Nie wiemy, czy przyj-
mie ja ten parlament, ale ona musi by¢ gotowa, tak zeby mogt ja przyja¢ nastgpny par-
lament.

(Przewodniczqca Krystyna Sienkiewicz: Wtedy od nowa si¢ wszystko zaczyna.)

Jezeli chcemy, zeby polityka mieszkaniowa czy komunalna polityka mieszka-
niowa byla czgscia polityki socjalnej, to musimy stworzy¢ odpowiednie instrumenty,
bo, przepraszam, nie stworzymy takig polityki ulgami na budownictwo jednorodzinne,
poniewaz obecnie czekaja na mieszkania ludzie mato zamozni, powiedziatbym, wrgcz
ubodzy, ktorzy nie moga sobie kupi¢ mieszkania na wolnym rynku.

Przepraszam ze teraz powiem o sprawie — moze niezgodnie z jej waga, ale
zgodnie z kolejnoscia zgtaszanych problemow — ktora poruszyta pani przewodniczaca,
czyli o wladzy wlasciwej. No, to jest niestety nomenklatura europejska. Jest tu 1 insty-
tucja facznikowa, 1 wtadza wtasciwa, 1 instytucja wiasciwa. To jest nazewnictwo, ktore
zostalo przyjete juz przy koordynacji Swiadczen zabezpieczenia spolecznego. Moze
rzeczywiscie jest nasza wina, tu w Polsce, ze nie znalezli$my wlasciwszych nazw.

(Przewodniczqca Krystyna Sienkiewicz: Bardzo zachecam do poszukiwania
ustawy o jezyku polskim, réwniez do tego zachgcam.)

My tak jak caty rzad czy cala administracja rzadowa 1 samorzadowa przyjeliSmy
pewna nomenklaturg. By¢ moze... a slyszac to, co méwi pani przewodniczaca, na
pewno budzi ona dzisiaj pewne emocje. Jednak ona byta wywana od dawna. No, jezeli
mozna ja zmienié... Ale, jak mowig, ona wynika z oficjalnych thumaczen aktow Unii
Europejskigy.

(Przewodniczqca Krystyna Sienkiewicz: Zle ttumaczonych. Zreszta to sformu-
towanie nie funkcjonuje od dawna. Ja pierwszy raz s spotykam z czyms$ takim. Nawet
jak bylam ministrem, to nie uwazatam, ze jestem wtadza wlasciwa. Przepraszam.)

Tak, ja rozumiem. W kazdym razie chodzi o to, ze wladza jest wlasciwa do ko-
ordynowania $wiadczen zabezpieczenia spotecznego czy wydawania decyzji w spi@e-
wach ich koordynacji. Jakkolwiek bysSmy to nazwali, zgadzam si¢ z pania przewodni-
czaca, ze brzmi to czasami skandalicznie.

Jezeli chodzi o kwestie domow pomocy spotecznej... Otoéz generalnie to jest
powazny problem zwigzany z reforma samorzadowa, ale oczywiscie jest to rOwniez
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problem polityki spotecznej. Jaka mieliSmy sytuacje¢ do tej pory? Ano mieliSmy sytu-
acje taka, ze gminy kierowaty ludzi do doméw pomocy spolecznej, I kto za to ptacit?
Budzet panstwa. W zwiazku z tym mozna byto kierowa¢ do domoéw pomocy spotecz-
nej dowolna liczbg ludzi, nie ponoszac z tego tytutu zadnych konsekwencji, i dlatego
byla kolejka, w ktorej czekalo osiemnascie tysigey ludzi. I przepraszam, ze powiem
0 kuriozalnych przypadkach, kiedy osiemdziesicioletnie staruszki dostawaly skiero-
waniana 2018 r. No ale, czy gminy zrobily swoje? Owszem, one swoje zrobity.

W nowym systemie jest tak: jezeli kierujesz, to za to odpowiadasz, ponosisz te-
go konsekwencje, czgSciowo placi obywatel, do pewnego dochodu, czsciowo rodzina,
tez do pewnego dochodu, resztg¢ pokrywa samorzad gminy. Otoz te pieniadze... Przy-
pominam, Ze proces przenoszenia pieni¢dzy jest stopniowy, a wigc powiaty otrzymatly
dotacje na domy pomocy spotecznej, ale srodki na nowych klientow tych domoéw po-
szty juz bezposrednio do gmin. Tylko czy my mozemy tak naprawde powiedzieé, tak
Z r¢ka na piersi, ze gminy nie przeznaczyly tych pienigdzy na co$ zupetnie innego? To
jest tez dowdd na to, zeby polityka spoteczna nie byta do konca przekazywana samo-
rzadom lokalnym. Tam sa powazne spory, bo okazuje si¢, ze na przyktad budowa drogi
jest bardziej widowiskowa 1, ze tak powiem, wyborczo bardziej optacalna niz skiero-
wanie kogo$ do domu pomocy spotecznej. To jest jakby pierwszy dylemat. W zwazku
z tym mySmy prosili ministra finanséw, aby ten zwrdcil sk do regionalnych izb obra-
chunkowych z zapytaniem, czy samorzady gmin w ogole zaplanowaty $rodki na kie-
rowanie 0sob do doméw pomocy spotecznej. Bo teraz oczywgcie gminy czekaja na to,
co zrobi rzad, bo moze on zmieni swoje postanowienie.

Chce powiedzieé, ze sytuacja nie jest jeszcze tak dramatyczna, jak gminy usitug
ja przedstawiaé, poniewaz po 1 stycznia 2004 r., czyli odkad dziata ten system, na sta-
rych zasadach skierowano do doméw pomocy spotecznej trzy tysace dziewigéset sie-
demdziesiat cztery osoby, a wedlug nowych przepisow — dwa tysice dwieScie dwa-
dziescia osob. Wige to nie jest taka sytuacja, jaka czasami niektorzy przedstawiaja,
chociaz pojawiaja si¢ tez niebezpieczne sygnaly, ktore chcemy zweryfikowac.

Duzo powazniejsza sytuacja — zreszta juz o tym dyskutowaliSmy — jest w do-
mach dla samotnych matek. Otéz nagle si¢ okazalo, ze nie ma zapotrzebowania na
czterysta szes¢dziesiat miejsc w domach samotnych matek w catej Polsce. Gminy -
gle stwierdzity, ze nie maja tam kogo kierowaé. W zwiazku z tym kilka domoéw chce
oglosi¢ likwidacje. My bedziemy przeciwdziata¢ tej sytuacji. W rozporzdzeniu doty-
czacym kierowania do tych doméw wprowadzimy zapis, ze gmina bedzie platnikiem
w takich sytuacjach, a kierowa¢ bgdzie do nich wilasciwe dla danego domu powiatowe
centrum pomocy rodzinie. Prosze zwrdci¢ uwage, na czterysta szes¢dziesiat miejsc
W domach dla samotnych matek w calej Polsce nie ma zapotrzebowania 1 tylko potowa
miejsc jest zapelniona. A wigc, czy to jest tylko sprawa ubdstwa? Przepraszam, ale
gmin jest dwa 1 pot tysiaca, wigc sa rozne sytuacje.

My si¢ zastanawiamy 1 dyskutujemy nad tym, jak znalez¢ pewne zachety dla
gmin. By¢ moze mogloby to by¢ czgsciowe placenie za nowo skierowanych. Ale to jest
dla nas trudne, poniewaz pieniadze, ktore byly przeznaczone na osoby kierowane do
domu pomocy spotecznej, zostaty przekazane do dochodow wilasnych gmin, i1 z roku na
rok bedziemy tam przesuwali coraz wigcej sSrodkow.

Jutro mamy spotkanie migdzy innymi... Bo mamy duze dylematy. Z jednej
strony gminy, ktore powinny do 2006 r. osiagna¢ standardy okreslone w ustawie, licza
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na to, ze rzad przesunie te srodki, poniewaz gminy oszczedzaja 1 nie chca... uwazaja,
ze standard zatrudnieniowy ich nie obowiazuje. Z drugiej strony pdzniej ogladamy
program ,,Uwaga” w jednej z komercyjnych telewizji, gdzie dowiadujemy sg, ze pen-
sjonariusze sa przywiazywani do krzesel. A dlaczego si¢ ich przywiazuje? Ano bo jest
tam mniej wigcej 30% stanu kadrowego, takiego, jaki jest wymagany ustawa, po prostu
tam nie ma ludzi. Dlaczego? No bo powiaty oszczdzaja. Chociaz maja one zapewnio-
ne $rodki na wszystkie miejsca. To nie jest tak, ze nie ma pienigdzy. Oni po prostu
oszczedzaja, zmniejszaja koszty. Wigc mowig, to jest dylemat.

Zreszta tak naprawde my mowimy o zupetnie nowej filozofii, ktora jakby wy-
kracza poza ten rzad i pewnie poza przyszlty parlament. Chodzi o zmiarg filozofii,
zgodnie z ktora osoby starsze sa kierowane do domdéw pomocy spolecznej. Musimy
zbudowa¢ system §rodowiskowej opieki pielegnacyjnej oparty o stabilne zrddta finan-
sowania. Ja juz wielokrotnie mowitem o ubezpieczeniu pielkgnacyjnym i o innych tego
typu mozliwosciach. Czy ludzie maja umiera¢ w domach? Tak, moim zdaniem, ludzie
powinni umiera¢ wsrdod swoich, a nie w hospicjach czy domach pomocy spoteczne;.
My musimy si¢ tez zmieni¢ pod wzgledem kulturowym. Domy pomocy spotecznej
powinny by¢ tak naprawdg tylko specjalistyczne, dla tych osob, ktore wymagajp spe-
cjalistycznej opieki.

Kwestia ustawodawstwa, ktora poruszyla pani senator Krzyzanowska. Rzeczy-
wiscie jest tak, mysle, ze to jest nasza wspdlna wina. Dlatego teraz przygotowujemy
programy operacyjne czy krajowe plany dzialah — to znaczy mam taka nadziejg¢ —
w ktérych moéwimy o rzeczach, jakie chcemy zrobi¢ za rok, za dwa czy za trzy lata.
Ale sa tez rzeczy, ktore trzeba zrobi¢ zaraz.

Co do emerytur pomostowych, to jest ustawa, z ktor si¢ wozimy juz dwie kaden-
cje, ze tak powiem, i pewnie ten parlament jej nie przyjmie. Rzeczywscie z punktu wi-
dzenia politycznego prezentowanie ustawy o emeryturach pomostowych teraz na koniec
kadencji parlamentu, tak na zdrowy rozum, nie jest madre, bo ona, powiedziatbym, nie
jest az tak szczodra dla wszystkich 1 wokot niej na pewno s rozpeta dyskusja publiczna.
Ale ona musi w pewnym momencie zosta¢ przedstawiona. Bo od 1999r. méwi sig, ze
ustawa o emeryturach pomostowych ma by¢ w 2006r., 1 nikt jej na oczy nie widziat.
A przeciez trzeba ja zaprezentowac opinii publicznej 1 rozpocza¢ dyskusj¢ z partnerami
spotecznymi. Ja jestem pewien, ze ten parlament jej nie uchwali, bo nie ma takiej sity
politycznej, zeby to przeprowadzi¢. Jednak rzad musi rozpoczaé jaka$ dyskusjg, musi
przedstawi¢ jaka$ propozycje, zeby bylo co$, o czym mozna dyskutowaé, tak zeby na-
stepny rzad mogt si¢ przymierzy¢ do tej regulacji prawnej, bo jest zobownzanie uster
wowe, ze ona musi wejs¢ w zycie do konca 2006 r. No 1 musi by¢ jeszcze odpowiednie
vacatio legis. Wezmy wigc kalendarz, jest koniec 2004 r., wybory bgda, powiedzmy,
W potowie 2005 r., potem pojawi si¢ nowy rzad, ktory bedzie musiat od nowa przygoto-
wac tg ustawe, 1 bedzie juz rok 2006. Czyli okazuje sig, Zze nastgpny minister, jakkolwiek
by si¢ nazywat, polityki spotecznej czy pracy i polityki spotecznej albo gospodarki, pa-
cy 1 polityki spotecznej, a moze zdrowia 1 polityki spotecznej — juz pomijam dyskusj¢ na
temat — bedzie musiat szybko przygotowac t¢ ustawe. Byloby wigc dobrze, gdyby miat
jakis projekt, co wigcej, zeby ten projekt byt juz przedyskutowany z opinia publiczna,
z partnerami Spotecznymi, zeby byto wiadomo, w ktorym kierunku mozna si¢ poruszac.
Chociaz, jak mowig, z punktu widzenia politycznego, najlepiej bytoby poczekac z
ustawa, niech nastepny parlament czy nastepny rzad si¢ o niag martwi. Ale tak nie mozna,
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bo to by bylo niepowazne. bo méwimy o konkretnych ludziach, ktorzy czekap na regu-
lacje prawne dotyczace zrddet ich dochodéw na staros¢.

W okresie listopadowo-grudniowym tradycyjniec w kazdym parlamencie, w k&
dencji kazdego rzadu jest tak, ze przed koncem roku pojawiaja si¢ dziesiatki ustaw, ktore
koniecznie trzeba uchwali¢. Pewnie nie ma na to rady, pewnie zawsze tak kgdzie 1 ja
niestety nic na to nie poradzg. Tak wigc, chociaz zgadzam sig, ze nie uchwalimy ustawy
0 domach socjalnych w 2004 r., by¢ moze w 2005 r. takze jeszcze nie, ale ona musi juz
by¢ gotowa, musi powsta¢. Stad to planowanie strategiczne, ktore mozemy zrobic.

Pani senator Krzyzanowska pytata jeszcze o fundusz alimentacyjny. Ot& rzad
zrealizowal swoja zapowiedz i przygotowal ustawg o postgpowaniu wobec dtuznikdéw
alimentacyjnych, w ktorej ujal trzy regulacje. Po pierwsze, jak zwigkszy¢ efektywnosé
egzekucji dokonywanych przez komornikéw, bo to oni realizup to zadanie. Po drugie,
jak gminy czy samorzady mogtyby ich wesprze¢, oczywiscie nie za darmo, 1 jak je za-
interesowac¢ dziataniami poprawiajacymi sytuacj¢ w tym zakresie. Chodzi o przefiltro-
wanie alimenciarzy — bo oni sa panstwu winni 8 miliardow z, a przewaznie si¢ o nich
nie moOwi — po to, by oddzieli¢ tych, ktorzy nie ptaca, bo nie chea, od tych, ktorzy nie
ptaca, bo nie moga, bo sa rézne sytuacje. I po trzecie, jakby dokonczenie reformy
$wiadczen rodzinnych czy tez poprawienie bledéw w tej reformie, bo bledy oczywiscie
byly, ale bledéw nie robi tylko ten, kto nic nie robi. A wigc to sa te trzy segmenty.

Ta ustawa jest juz w parlamencie, jutro odbedzie si¢ jej pierwsze czytanie. Ona
nie musi by¢ uchwalona z dniem 1 stycznia. Chociaz to oczywiscie nie byloby zte, bo
tam jest jeden element wazny dla gmin: podniesienie wskaznika kosztéw obstugi
swiadczen rodzinnych, wedtug projektu rzadowego gminy maja otrzymac 3% ogdlne;j
kwoty §wiadczen na koszty obstugi, a nie 2%, jest to zreszta zgodne z wnioskiem ko-
misji wspolnej rzadu 1 samorzadu. Inne rozwigzania mozna spokojnie wprowadzaé
W pierwszych miesigcach 2005 r. Chociaz oczywiscie im wcze$niej je wprowadzimy,
tym lepszy bedzie ich efekt. Bedziemy pewnie o tym dyskutowac, jak ustawa trafi tutaj
do Senatu. Ja mam nadziejg, ze ona spotka si¢ z uznaniem.

Kolejna sprawa, ktéra wzburzyta pania przewodniczaca, to jest kwestia obstugi
Rady Dziatalnosci Pozytku Publicznego. Ja rozumiem, ze sprzeciw wzbudzilo pojecie
,administracyjno-biurowe] obstugi Rady Dziatalnosci Pozytku Publicznego”. Rada
Dzialalnos$ci Pozytku Publicznego to jest tak naprawdg zupeinie nowe forum, gdzie
spotkali si¢ rzad, samorzad 1 organizacje pozarzadowe, gdzie oni wymieniajq informa-
cje, a co wiecej rozstrzygaja konkretne wazne problemy prawne, ktore wymagaja eks-
pertyz. Zatem dyrektor Departamentu Pozytku Publicznego, zreszta siedzacy tutaj
Z nami, nie roznosi kawy ani herbaty, chociaz jezeli sa kobiety na sali, to oczywiscie to
robi, tylko wykonuje olbrzymia pracg logistyczna dotyczaca wtasnie przygotowywania
roznych ekspertyz, na przyktad w zwiazku z tym, ze pewna spotka akcyjna we Wro-
ctawiu uzyskata status instytucji pozytku publicznego.

I teraz jest pytanie, bo to sa olbrzymie... Sa to wrgcz kwestie konstytucyjne, bo
pojawia si¢ problem zlecania zadan. Nasza idea jest taka, zeby sektor pozarzadowy
przejmowat zadania instytucji publicznych. Instytucje publiczne, wtadze publiczne s
od koordynowania, finansowania i rozliczania, a niekoniecznie od robienia wszystkie-
go. Realizowa¢ te zadania maja organizacje pozarzadowe. Ale ten system zostal wpro-
wadzony rok temu czy nawet niecaty rok temu. Trzeba wgc wypracowa¢ mechanizm
jego dziatania poprzez szukanie w nim luk, tak zeby nie bylo wyplywu pieniedzy, zeby
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po prostu uchroni¢ go od przekretow. Bo przeciez to nie jest tak, ze w sektorze poza-
rzadowym sg same krysztatlowe postacie. Tam rowniez moga si¢ zdarzy¢ ludzie, ktorzy
beda chceieli niezle na tym zarobié¢. Musi wigc by¢ wypracowany system kontroli i nad-
zoru. | to wlasnie robi ten departament, a jest to wiele réznych dziatan.

By¢ moze to, co jest teraz napisane o administracyjno-biurowej obstudze Rady
Dziatalno$ci Pozytku Publicznego, wyglada bardzo niepozornie i rzeczywiscie si¢ ko-
jarzy z podawaniem paluszkow i1 kawy, ale tak naprawd; jest to powazna sprawa. Tam
si¢ decyduje na przyklad o takich kwestiach, jak powinien funkcjonowaé program
,Fundusz inicjatyw obywatelskich”. Tam si¢ tocza dyskusje o kwestiach podatkowych,
ktore przekladaja si¢ pozniej na realne decyzje. Kto§ musi sprawowac pieczg nad Rada
Dziatalno$ci Pozytku Publicznego. Kto$ musi ja obstlugiwaé, dostarczac jej materiaty
I zamawia¢ dla niej ekspertyzy. To wszystko robi Departament Pozytku Publicznego.
To niewdzigczna praca. I by¢ moze ona zostata Zle opisana, za co wing biorg na siebie.
Moze rzeczywiscie nie zostato to opisane tak, jak powinno by¢ opisane. Ale czy to
wszystko, co zaplanowalismy, to jest tylko zbior poboznych zyczen? Czy to jest biuro-
kratyczny betkot, jak raczyla powiedzie¢ pani przewodniczaca? Otoz nie. Jest to zbidr
konkretnych dziatan, by¢ moze czasami zle opisanych, by¢ moze zle sformutowanych.
W kazdym razie staraliémy si¢ pokaza¢ caly zakres dziatan resortu.

A nie jest to duzy resort. Jest to maly resorcik powstaty w wyniku podziatu du-
zego kombinatu, powiedzialbym, jakim byto Ministerstwo Gospodarki, Pracy i Polityki
Spotecznej. Ten maty resorcik przerabia chyba 1/3 budzetu naszego panstwa, poprzez
ubezpieczenia spoteczne, poprzez pomoc spoleczm i1 §wiadczenia rodzinne. I wyko-
nuje szereg réznych dziatan, a czgsto sa to nowatorskie dziatania. Na przyktad teraz
pracujemy nad strategia polityki spotecznej na lata 2007-2013, pod katem nastgpnego
planu Unii Europejskiej, zeby w nast¢gpnych programach operacyjnych polityka spo-
teczna, czyli integracja spoleczna, znalazta dwo wigcej miejsca niz w tym programie.
Bo to jest nie tylko sprawa zatrudnienia, ale rowniez pomocy dzieciom, pomocy rodz-
nom, opieki nad osobami starszymi. Chodzi o to, zeby $rodki europejskie — ktore
zreszta nie s3 jalmuzna, ale pewnym naszym... bo przeciez wktadamy tam pewne pie-
niadze i to dobrze, ze one ida na polityke spoteczna, a nie na przyktad na jaki§ fundusz
rozwoju obrotow gietdowych — byty przekazywane przez Europejski Fundusz Spotez-
ny w taki sposdb, jaki uwazamy za stosowny, tak aby dziatania polityki spolecznej
rozwijaty sig jak najlepiej, zgodnie z tym, co si¢ bedzie w Polsce dziato.

Bo my chcemy zrobi¢ jedno. Zapowiedzielismy, ze do 2010 r. chcieliby$my
zmniejszy¢ o potowe liczbg oséb zyjacych ponizej minimum egzystencji. Te regulacje
prawne, ktére wprowadziliémy, te rozwiazania 1 programy, ktore dzisiaj zaczeliSmy
realizowac 1 ktére chcemy, zeby realizowali nasi nastgpcy, maja doprowadzi¢ wihasnie
do takiej sytuacji. I chyba tyle na pocztek.

Przewodniczaca Krystyna Sienkiewicz:

Bedg si¢ czepia¢ drobiazgéw. Jezeli jest obstuga administracyjna Rady Pozytku
Publicznego — juz widzg¢ zgloszenie pani senator — to analogicznie trzeba byto tam z&-
pisa¢ radg konsultacyjna czy koordynacyjna przy pelnomocniku do spraw osob niepel-
nosprawnych. W tej sprawie, tak jak w sprawie calego bloku zagadnier odnoszacych
si¢ do osOb niepelnosprawnych, pan minister nawet s nie zajaknal. Ale pomijam to,
bo bedzie na to pora wtedy, kiedy przyjdzie do Senatu ustawa o rehabilitacji. Jezeli ona
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w ogoéle tu przyjdzie, bo jej losy sa bardzo, bardzo niepewne. Ja czytatam 1 ten pro-
gram, i program na rok 2004, i program na rok 2003, mam je wszystkie zgromadzone.
We wszystkich powtarza si¢ sformutowanie ,,kontrakt spoteczny”. We wszystkich po-
wtarza sig... Kolejna sprawa byloby rozliczenie tego, co nie zostalo wykonane
w 2003 r., a takze w biezacym roku, i co nie zostalo przeniesione do tego planu, czyli
kontynuacje. I tak mogloby to trwac i trwac, 1 kazdy pozostatby przy wlasnym zdaniu.
No ale jeszcze bedzie sposobnos¢ do dyskusji podczas omawiania budzetu.

Pani senator Janowska, proszg bardzo. I pani Stradomska, tak?

Prosze¢ bardzo.

Senator Zdzistlawa Janowska:

Wystuchatam pana ministra. I proszg zrozumie¢, ze ja naprawdg¢ nie zamierzae-
tam skrytykowa¢ waszych pomystow 1 zapisanych tutaj rzeczy, one naprawd; sa w da-
nej chwili wiasciwe. Niemniej jednak pan minister nie odpowiedzial na moje zasadn-
cze pytanie. Bo ja méwig o tym, ze podajecie sposob na leczenie skutkdéw, a te skutki
sa coraz bardziej katastrofalne 1 gdzie$ indziej sa podejmowane dziatania, ktére do nich
prowadza.

Pan minister powiedziat na koniec, ze waszym zadaniem jest ograniczy¢ ubO-
stwo o potowg. Ja przepraszam, ale pan tego nie zrobi. Moga to zrobi¢ tylko ci, ktorzy
umozliwia wzrost gospodarczy przektadajacy si¢ na wzrost zatrudnienia. Bo jak pan
ograniczy ubodstwo, prowadzac program z wykluczonymi spotecznie 1 bezdomnymi,
wykorzystujac Srodki Europejskiego Funduszu Spolecznego, i1 jak pan ich nauczy po-
stgpowania w nowej sytuacji, jesli nie bedzie szans na to, zeby oni pracowali cho¢by na
¢wier¢ etatu za 200-300 zt, bo na przyktad nie bedzie popytu na t¢ dziatalnos¢, ktora
wymyslimy dla tych biednych ludzi. A wige, tak jak mowig, brakuje wspotdziatania.
| bede si¢ starata jednak to udowodnié¢, bo nadal wydaje mi sk, ze istota rzeczy tkwi
W koordynacji 1 wspotdziataniu, tu jest pies pogrzebany. Maze by¢ pigkna narodowa
strategia, pod warunkiem ze pewne rzeczy beda si¢ ze soba taczy¢, bo to jest zestaw
naczyn potaczonych.

Powiedziat pan, ze bardzo potrzebna jest srodowiskowa opieka pielggnacyjna.
Tak, ale przeciez wszyscy goltym okiem widzimy, ze pielggniarki uciekaja z Polski,
amy nie tworzymy... czy tez nie wracamy do ksztalcenia pielggniarek. Za chwilg nie
znajdzie pan dla siebie pielggniarki, nikt z nas nie znajdzie dla siebie piekgniarki.
A kto powinien o tym mysle¢? Resort edukacji, ktory dopuszcza do tego, ze nie po-
wstaja nowe szkoly, sejmiki wojewddztwa, wladze lokalne. Gdzie my tkgdziemy leczy¢
tych biednych, starych ludzi?

I dalej — sprawa bezrobotnych. My bedziemy nadal sprzyja¢ bezrobociu nie tyl-
ko dlatego, tak jak powiedziatam wcze$niej, Zze mamy nieuczciwg prywatyzacje i ze
brakuje pomystow, co robi¢ w tych, ze tak si¢ wyraze, pustych miejscach w Polsce, ale
réowniez dlatego ze Zle ksztalcimy, nie dostosowujemy ksztalcenia do potrzeb rynku
pracy. A wigc tu znéw ktania sig resort edukacji.

Ci bezrobotni trafiaja do pana i pan mysli o tym, Ze oni musza mie¢ zapewnione
dodatkowe kursy 1 szkolenia za wielkie pieniadze, bo poprzednio ich zle wyksztatcono.
I my po raz drugi dajemy kas¢ na zmiang ich kwalifikacji 1 umiejetnosci, tak zeby oni
nareszcie mogli pracowa¢ zgodnie z potrzebami lokalnego rynku pracy. No 1 po co my
wydajemy na to pieniadze przez te wszystkie lata, skoro nie potrafimy chociazby
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0 potoweg zmniejszy¢ liczby bezrobotnych? Bo przeciez w duzym stopniu ksztatcimy
bezrobotnych.

I nastgpna kwestia, taka, ze pan Marek Pol i pani Jolanta Banach mieli dobry
pomyst. Ja moze to Zle nazwalam. No ale, Panie Ministrze, dobry pomyst, a potem jego
rezultaty... Powiedziat pan, ze z 30 miliondw zt zrobito si¢ 50 miliondw zt i ze ten
projekt ma charakter pilotazowy. Ja bardzo przepraszam, ale po co pilotaz? Przeciez to
jasne jak stonce, ze taki program jest potrzebny. Czy nie trzeba byto od razu zrobié
projektu za 100 miliondw zt? Po co czeka¢ dwa lata na wyniki obserwacji, zeby potem
zakroi¢ program dla calego kraju? Przeciez wiadomo, ze on jest niezb¢dny, bo jesli
dalej nie bedzie pracy, to dalej beda bezdomni, dalej beda wykluczeni spotecznie, wigc
taka pomoc socjalna bedzie na pierwszym planie.

I jeszcze jedna kwestia. MOwi pan, ze winne sa gminy. Wiem, ze gminy sg win-
ne, wszyscy wiemy, ze gminy sa winne, ale one sa winne z ré6znych powodow. Dlatego
powiedzialam, ze sa takze gminy bogate, na przyktad gmina Kleszczow w moim wo-
jewddztwie, ktora na pewno si¢ zajmie biednym cztowiekiem, bo jest dobrze zaradza-
na 1 bardzo bogata. Sa jednak gminy z bardzo dobrymi wojtami, burmistrzami i prezy-
dentami, ale bardzo biedne, 1 one nie moga tym starszym osobom pomoc, tam domy
opieki spotecznej beda padad. I sa tez gminy Zle zarzadzane, gdzie jest prywata, gdzie
jest walka polityczna. Takich gmin jest bardzo dwo. I jest jasne, ze beda one realizo-
waty zadania, liczac na poklask.

Ale czy to znaczy, ze my mamy zwala¢ wing na gminy, mowic, ze to jest ich
zadanie, i eksperymentowaé na zywych ludziach, ktorzy nie dozyja tego, zeby ktokol-
wiek si¢ nim zajal? A ze wskazemy winnego. Co z tego? Mozna tak sobie wskazywac,
jesli chodzi o jaki§ przedmiot, ale nie wtedy kiedy obiektem jest cztowiek. My sobie
méwimy: to jest wina gmin, boSmy przekazali im te zadania. Ale jeSli gminy sa takie
anie inne, to jest pytanie, czy rzeczywiscie mieliSmy prawo przekaza¢ im te zadania,
czy tak powinno by¢?

Teraz sprawa niepelnosprawnosci, to mnie bardzo boli. Ja bardzo zaluje, ze nie
ma tutaj osoby odpowiedzialnej za niepelnosprawnych — wymienionej tu wielokrotnie
— pana Zielinskiego. Jest mndstwo zadan, naprawde mnostwo zadan niemozliwych do
wykonania i urzad, na ktory narzekamy, jak dlugo tu jesteSmy, to znaczy na ludzi, kto-
rzy nim kieruja. Jest pytanie, czy te osoby sa w stanie merytorycznie zajmowac si¢ da-
nymi sprawami, wiemy przeciez, jak dochodzi do podziatu stanowisk i ich obejmowa-
nia w okre§lonych miejscach.

Szkoda, Zze nigdy nie mieliSmy okazji si¢ spotka¢ 1 zapyta¢ pana — wiasnie na
okolicznos$¢ tych programéw, za ktore pan odpowiada — jaka jest szansa na realizacg
tych przepigknych programéw dla oséb niepetnosprawnych. Bo przeciez w ktoryms
momencie te osoby niepetnosprawne, ktére s3 wsrodd nas... Sa organizacje pozarzado-
we, ktore maja w statucie zapisana pomoc dla dzieci niepelnosprawnych, ale te organi-
zacje tez nie maja zadnych mozliwosci 1 srodkéw, zeby si¢ tymi dzie¢mi zajmowac
I one tez licza na pomoc nie wiadomo skad, zeby te dzieci mogly si¢ edukowac, bo
przeciez wkrétce one rowniez beda ludzmi wchodzacymi na rynek pracy. 1 gdzies jest
poczatek tej sytuacji. Bo zawsze jest jaki§ poczatek, wszystko si¢ bierze z jakichs przy-
czyn. W tym wypadku, tak jak powiedziatam, bierze sk to z braku wilasciwej polityki
panstwa. To, ze europejska polityka spoteczna jest taka a nie inna, to dobrze, 1 cudon-
nie, ze wlasnie w to weszliSmy. Ale my zbieramy owoce tego, czego nie powinno by¢.
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Proszg¢ na koniec przyja¢ do wiadomosci, ze pan tu zapisat dobre rzeczy, tylko
Zich realizacja jest ktopot, bo rozmiary tych zadan sa niewspotmierne do naszych
mozliwo$ci. A poza tym one nie bylyby tak bardzo potrzebne, gdyby przyczyny take-
go stanu rzeczy byly redukowane. Gdyby tych przyczyn bylo jak najmniej, to woéwczas
bylaby szansa na samorealizacj¢ tych osob.

Przewodniczaca Krystyna Sienkiewicz:

Dzigkuje.

Pelnomocnik do spraw oséb niepelnosprawnych, ktéry jest wtadza wtasciwa, ze
uzyje¢ tego okreslenia, dla pigciu milionow pigciuset tysigcy osob niepelnosprawnych,
jest wyjatkowo w randze sekretarza stanu, gdyby nie byt postem, bylby podsekre@-
rzem stanu.

(Glos z sali: ...rzad zapewnil, ze pieniadze na fundusz beda.)

84 miliony z1.

(Glos z sali: Tak, areszta zalezy od nas.)

Aha, dobrze. Dzigkuje.

Przepraszam. Pelnomocnik, ktéry jest sekretarzem stanu, bo jest postem, a bylby
podsekretarzem stanu, gdyby nie byt postem, jest wladz wlasciwa dla pigciu milionow
pigciuset tysiecy 0sob. On za to wszystko odpowiada, a jest w tak niskiej randze. Jad-
nocze$nie jest w naszym kraju wicepremier, ktéry nie odpowiada za nic, nawet za sb-
wo. Ja nie rozumiem tego ustawowego usytuowania pelnomocnika, ale to nasza wina,
ze on jest tak usytuowany i ze moga istnie¢ takie sytuacje, ze wicepremier nie ponosi
za nic odpowiedzialno$ci, nawet za stowo — trzymam si¢ tego okreslenia — a petno-
mocnik odpowiada za pig¢ miliondw pigéset tysigcy osob i1 za wielkie pieniadze. Na to
juz nie oczekuj¢ odpowiedzi. Chodzi po prostu o to, ze w przyszto$ci powinna zapas¢
decyzja o tym, gdzie usytuowaé tego pelnomocnika.

Przepraszam, bo uniemozliwiam zabranie glosu pani senator Stradomskie;.

Senator Alicja Stradomska:

Dzigkuje bardzo, Pani Przewodniczaca.

Ja chce si¢ odnies¢ do kilku kwestii. Po pierwsze, chodzi mi o powotanie tego
krajowego obserwatorium ubostwa, o ktorym pan minister opowiadal, bo nie bardzo
rozumiem pewne rzeczy. Pan minister thumaczyt to jakby tym, ze informacje, ktore
dochodza do ministerstwa, sa w jaki$ sposob przektamane, ze kto$ chce kogo$ oszukac.
Ja nie bardzo rozumiem, kto kogo i dlaczego i czy akurat z tego powodu trzeba powo-
tywa¢ krajowe obserwatorium ubdstwa. To po pierwsze.

Po drugie, chce si¢ tutaj odnies¢ do dziatania trzydziestego czwartego, czyli
wspierania rozwoju shuzb spotecznych. Chodzi w nim o zwigkszenie rangi ksztalcenia
w zawodzie pracownik socjalny, ale za chwik jakby si¢ temu zaprzecza, bo chce si¢
powolywaé kolegia. Obecnie sa szkoly wyzsze, ktore maja takie kierunki, Zze moga
ksztalci¢ pracownikow socjalnych. Bardzo dwo uczelni niepanstwowych, juz reno-
mowanych, réwniez prowadzi tego typu kierunek. Moim zdaniem akurat to dziatanie,
w ten sposob zapisane — by¢ moze intencje byty inne — raczej nie podniesie rangi p@a-
cownika socjalnego, tylko ja obnizy. Bo przeciez sa wyzsze szkoty zawodowe, ktore
juz si¢ wpisaty w krajobraz edukacyjny 1 ktore rowniez prowadza ksztatcenie w tym

1516/V 49



185. posiedzenie Komisji Polityki Spotecznej i Zdrowia

kierunku, cho¢by szkota wyzsza w Krakowie — mySmy zreszta mieli ogromny problem
z tym, aby ministerstwo edukacji zatwierdzito tam ten kierunek, i staczal§my o to boje.
Jest tam profesjonalna kadra, a ksztalcenie jest nie na poziomielicencjatu, tylko na po-
ziomie magisterium. Dlatego nie bardzo to rozumiem.

Trzeci problem dotyczy tego, czego mi brakuje w tych dziataniach. Polityka
spoleczna opiera si¢ na dzialaniu wspoélnie z innymi resortami. Wedlug mnie zabrakto
tutaj wspotdziatania z pracodawcami. Bo jezeli chcemy walczy¢ z bezrobociem, to bez
tej wspdlpracy, bez takiego kierunku wspoétdziatania nic nie zrobimy. Trzeba szukad
partneréw spolecznych, a takiego zapisu w tych dziataniach brakuje.

I jeszcze jeden problem, ktory poniekad byt juz tutaj omawiany, dotyczacy wia-
snie domow pomocy spotecznej. Ja ostatnio odwiedzitam kilka takich domow 1 musz
powiedzie¢, ze obecnie jest problem innego rodzaju, mianowicie taki, ze z roku na rok
pogarszaja si¢ warunki, w jakich przebywaja tam ludzie. Gmin nie sta¢ na remonty,
sprzgt jest stary, jeszcze z lat siedemdziesiatych i osiemdziesiatych — 1 to jest tragedia
tych domow pomocy, szczegdlnie jezeli chodzi o domy dla 0s6b z chorobami psy-
chicznymi. Warunki, w jakich przebywaja te osoby, sa moim zdaniem tragiczne, one
wrecz uragaja wszelkim normom. Na to trzeba by zwroci¢ szczegdlm uwage, na kon-
trol¢ tego, w jakich warunkach ci ludzie przebywaja, a takze rzeczywiscie na to, jaki
procent srodkow gminy przekazuja na remonty, bo to rowniez mozna nazwac utrzyma-
niem. Dzigkuj¢ bardzo.

Przewodniczaca Krystyna Sienkiewicz:

Dzigkuje.

Dawniej w domach pomocy spolecznej od wejgcia pachnialo wanilig 1 §wiezym
ciastem, teraz pachnie moczem i niemytymi ciatami. To jest konstatacja w zwazku
Z tym, co mdéwila pani senator Stradomska, poniewaz nie na uzytek tego posiedzenia
komisji, ale z powodu moich zainteresowan, odwiedzitam kilka takich domow — nie-
$wiezy zapach moczu i niemytych ludzkich ciat. Dzigkuje.

Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Polityki Spolecznej
Cezary Mizejewski:

Poruszono tu kilka spraw. Pierwsza rzecz, dotyczaca... To znaczy moze zaczng
od tej jakby generalnej rzeczy, czyli wspotpracy raenych resortow w zakresie polityki
spolecznej, o ktdrej tutaj byta mowa. Otéz rzeczywiscie jest taka sytuacja, ze wszystko
co robi resort jest tu oceniane przez pryzmat tego planu dziatah. Tyle ze ten plan dzia-
tan jest jedynie pewnym narzedziem o charakterze administracyjnym, méwncym
0 pewnych zadaniach, ale nie méwiacym nic o polityce, o tym, co chcielibySmy zrobi¢
politycznie. Moze rzeczywiscie jest bledem, Zze to, co mdéwimy o koordynacji
I 0 wspolpracy, jest zawarte w Krajowym Planie Dziatan na rzecz Integracji Spotecz-
nej, ktory chetnie przekazemy wszystkim czionkom komisji. Wtedy Wysoka Komisja
si¢ przekona, ze tak naprawdg sytuacja wyglada zupetnie inacze;.

Jezeli méwimy o wspolpracy przeciwdziatapcej wykluczeniu spoltecznemu, to nie
jest tak, ze wzrost gospodarczy zmniejszy wykluczenie spoteczne. Wybijmy to sobie z gb-
wy. Inaczej wzrost gospodarczy rozwnzatby wszystkie problemy. I sa tacy, co tak twierdza.
Ale ja mam wrazenie, ze nie jest to recepta na zniwelowanie wszelkich r@nic spotecznych.
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Ot6z my stawiamy jako na pewien priorytet na dzialania wobec... No wianie,
my w odroznieniu od innych panstw Unii Europejskiej — miatem ostatnio okazjg roz-
mawiac z przedstawicielami Komisji Europejskiej 1 oni zwrocili na to uwag — kieru-
jemy nasze dziataniach na rzecz integracji spotecznej, nie na rzecz polityki zatrudne-
nia czy innych spraw, ale wlasnie na rzecz integracji spotecznej, nie tyle na rynek pm-
cy, ile w strong opieki nad dzieckiem i rodzina, chcemy stworzy¢ zintegrowany system
dziatan w tym kierunku. Rzeczywiscie dzisiaj to brzmi jak bajka o zelaznym wilku, ale
ja mowig o dziataniach, ktore si¢ dopiero rozpoczynaja i ktore musza by¢ kontynuowa-
ne, bo to nie jest kwestia woli tego czy innego rzadu. Chodzi na przyktad o zbudowa-
nie solidnej opieki zdrowotnej nad matka 1 dzieckiem. To, co si¢ dzieje w demografii,
dziata tylko na nasza korzys¢, bo mozna objaé dzieci znacznie lepsza opieka przed-
szkolna, poniewaz bedzie ich mniej, mozna to zrobi¢ lepie;j.

Jest tez kwestia ulatwienia dzieciom dostgpu do edukacji. Krajowy program
edukacyjny 1 ustawa o oSwiacie znalazly si¢ wlasnie w parlamencie. Pojawit si¢ pro-
gram ministra edukacji, mozna powiedzie¢, wielce spdzniony, przywrocenia opieki
lekarskiej w szkotach, méwiac w uproszczeniu. Rzecz — umoéwmy si¢ — fundamentalna,
ktora powinna by¢ od dawna zalatwiona.

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Ona pojawia si¢ znowu. Ale chodzi o to — przepraszam, bo rozumiem, ze pan-
stwo senatorowie mieli w tym swoj udzial, jak zapewne rowniez wielu innych ludzi —
Ze wreszcie ona si¢ pojawia jako element systemowy, nie tak, ze kto§ przyszedt i co$
odrzucil, a teraz nastgpny to przywraca, tylko jako element calego systemowego
wsparcia rodzin w wychowaniu dzieci 1 w dostgpie dzieci do edukacji. To jest wiasnie
stypendialny system wspierania dzieci wigjskich i wiele, wiele innych rzeczy, na przy-
ktad budowa $wietlic srodowiskowych, co teraz robimy. To sa rzeczy, ktore si¢ zaczy-
naja. Mozna tylko zapyta¢ dlaczego tak pozno.

Ano 1 maga 2004 r. wstapilismy do Unii Europejskiej i nareszcie jest wlasciwy
klimat. Nareszcie tez my czy rzad, czy politycy zostali§my troszeczke pogonieni i pO-
lityka spoteczna nie jest juz tylko dodatkiem do polityki napedzania gospodarki 1 wzro-
stu PKB.

Teraz co do konkretnego pytania o obserwatorium ubdstwa. Ot& nikt z rzadu
nie oszukuje. Po prostu rzady czy administracje rzadowe maja tendencj¢ do przedsta-
wienia lepszych wskaznikow swoich dokonan i do ukrywania czy niwelowania tych
wskaznikow spotecznych, ktore nie sa korzystne. Ale taka skala problemu, jaka jest
W Polsce, wymaga, zeby naprawdg jasno o tym mowic¢ i otwarcie walczy¢ o to, zeby to,
co rzad zamierzy, bylo wyegzekwowane, oczywiscie dotyczy to rowniez tego rzadu.

Takie obserwatoria zostaty stworzone w wielu krajach, i to nie tylko europg-
skich, po to, zeby gromadzi¢ rézne badania i ujawniac je przed opinia publiczna, bo
czasami badania lokalne, na przyktad Regionalnego Osrodka Polityki Spolecznej
W Toruniu, nigdy nie ujrza $wiatta dziennego, jesli nie zostana zintegrowane z innymi
podobnymi dziataniami pokazujacymi pewne zjawiska spoteczne, ktore tak naprawdg
Z poziomu parlamentarnego czy rzadowego czasami nie sa zauwazalne albo ktérych
politycy nie chca zauwazac.

I kwestia rangi pracownika socjalnego. Otéz rzeczywiscie jest tak, ze pracowni-
cy socjalni... Oczywiscie nie na kierunku praca socjalna, bo rozumiem, ze pani senator
mowita o kierunku nauka o rodzinie, o ktérym dyskusg pamigtamy i ktory tez si¢ zna-
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lazt wsrod kierunkéw ksztatcacych w zakresie specjalnosci praca socjalna. Otéz zarg-
czam, ze podstawowym systemem obecnego ksztatcenia pracownikdéw socjalnych jest
niestety — bo teraz to juz chyba trzeba tak powiedzie¢ — system ksztatcenia w szkotach
policealnych. I ten system spowodowat czy powoduje — to jw tutaj wyjasniatem — za-
blokowanie mozliwosci awansu zardéwno zawodowego, jak 1 kwalifikacyjnego pim-
cownikow. Bo dokad mozna pdj$¢ po szkole policealnej? Od nowa zaczynaé szkok
wyzsza?

A poniewaz sa to naprawdg dobrze przygotowane szkoly, wyposazone jeszcze
przez ministra pracy 1 polityki spolecznej, finansowane ze sSrodkow europejskich, wigce
chcemy je przeksztalci¢ — zreszta ustawa juz o tym zdecydowata — w kolegia pracow-
nikow stuzb spolecznych, ktore beda miaty porozumienia ze szkotami wyzszymi, za-
wodowymi badZ uniwersyteckimi, gdzie bedzie si¢ zdawaé egzamin licencjacki.
A wigc jest to tylko umozliwienie... Na tych uczelniach bgdzie mozliwos¢ ukonczenia
uzupehiajacych studidéw magisterskich. Te pigtnascie, przepraszam, siedemnascie po-
licealnych szkot pracownikow socjalnych bedzie moglo stworzy¢ nowa bazg ksztalce-
nia i podnoszenia rangi tego zawodu. My méwimy otwarcie: od 2009 r. kazdy nowy
pracownik socjalny ma mie¢ wyksztalcenie wyzsze. Zargczam, ze obecnie to nie jest
norma

Chcemy, zeby nasi pracownicy socjalni umieli podejs¢ do czlowieka, bo czasa-
mi nie chodzi o pieniadze. Kiedy§ pokazywano program o matce, ktora zabila swoje
dzieci 1 popelnila samobdjstwo, 1 tam nie chodzilo o pienndze, bo rodzina dostawata
zasitki, tylko o porade psychologiczna i pomoc terapeutyczna. I wlasnie w tym celu
musimy ksztatci¢ pracownikow socjalnych, zebySmy nie musieli si¢ wstydzi¢ 1 zeby-
$my mogli powiedzie¢, Ze nasi pracownicy socjalni sq najlepsi w Europie. I stworzymy
taki system.

To, ze rzeczywisto$¢ wyglada tak, jak wyglada, ze domy pomocy spolecznej
smierdza moczem... No, faktycznie s3 1 takie sytuacje. Domy pomocy spolecznej dla
0sob psychicznie chorych przejeliSmy od Ministerstwa Zdrowia w skandalicznym sfanie.

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Umoéwmy sig, ze w skandalicznym stanie. To znaczy nie my je przegliSmy, tyl-
ko samorzady.

I tak naprawdg pytanie jest takie. Czy powinniSmy zlikwidowaé samorzady
W Polsce 1 za polityke spoteczng powinien odpowiadac rzad, czy tez powinniSmy egze-
kwowac¢ od samorzadow zadania w zakresie polityki spotecznej? Bo ja rozumiem, ze
sa biedne samorzady. Akurat w tym wypadku organami zatozycielskimi sa powiaty.
Wigc zastanbwmy sig, czy powiaty wydaja te pieniadze wlasciwie. No bo mozna po-
wiedzie¢ tak. Z jednej strony jest to kwestia pewnej niewiedzy. Niektorzy nie wieda,
czym jest wlasciwa polityka spoteczna, poniewaz rézni ludzie trafiaja do polityki nie
tylko na poziomie centralnym, ale rowniez na poziomie lokalnym. A z drugiej strony
jest pytanie, czy te samorzady rozumieja znaczenie polityki spolecznej, czy tez uwar
zaja, ze dom pomocy spolecznej jest niepotrzebny 1 nie trzeba w niego inwestowac,
I moze sobie $mierdzie¢ moczem, poniewaz klienci domu pomocy spotecznej nie glo-
suja w wyborach. A ci, ktorym wybudowano drogg, owszem gtosuja. Bo na tym nie-
stety tam polega wybor.

Jakiego wigc rodzaju mechanizmy nalezy zbudowac? Otoz takie mechanizmy
wprowadziliSmy do ustawy o pomocy spotecznej z 1 magja 2004 r. w postaci jasnych
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I sprecyzowanych zasad co do tego, jakie sa standardy ustug i jakie sa systemy kontroli
1 nadzoru urzeddéw administracji rzadowej. Pytanie tylko, czy je wyegzekwujemy. Bo
to jest nasze zadanie jako administracji radowej. I ja uwazam, ze caly system
| wszystkie nasze dzialania powinny by¢ skierowane na to, zeby wyegzekwowaé od
samorzadow to, co one powinny zrobi¢ w sprawie standardu domow pomocy spotez-
nej. Tylko Ze sytuacja jest taka, jak moéwitem. Czg$¢ samorzadow uwaza tak: przyjdzie
dobry parlamentarzysta — przepraszam, ze to powiem — 1 zalatwi przesunigcie okresu
dostosowania tych doméw do standardow z 2006 na 2008, a maze nawet na 2010 .

(Przewodniczqca Krystyna Sienkiewicz: ...z Narodowego Funduszu Zdrowia na
przyktad na wktadki urologiczne — to jeszcze prostsze — albo na proszek do mycia &-
nitariatow.)

Tak, to jeszcze proSciej. Samorzady powinny, po pierwsze... Bo wprowadzenie
odpowiedniego standardu w domach pomocy spotecznej, to rzeczywgcie nie jest zada-
nie na rok, ale na kilka lat, a moze nawet na kilka kadencji, poniewaz cz¢§¢ domow
pomocy spotecznej miesci si¢ w budynkach juz nawet nie z ubieglego wieku, ale, jak
juz mozna teraz powiedzie¢, sprzed dwoch wiekow. Cz$¢ z nich juz wprowadzita ten
standard, to wida¢, natomiast od innych musimy go zdecydowanie wyegzekwowac
| jasno powiedzie¢: jezeli nie bedziecie w stanie wprowadzi¢ tego standardu albo nie
zechcecie tego zrobié, to znajda si¢ takie organizacje, ktore to zrobia. I wprowadzili-
Smy to réwniez do nadzoru samorzadowego: jezeli wy jako samorzad nie jestescie
W stanie tego realizowac, to znajdzie si¢ inna instytucja, na przyktad niepubliczna, kt6-
ra to przejmie i poprowadzi zgodnie ze standardem, i1 otrzyma na to$rodki finansowe.
Bo samorzad otrzymuje na to $rodki finansowe, cokolwiek by méwit.

Dlaczego mowimy, ze samorzad jest biedny? A rzad jest taki bogaty? Jest tak
samo bogaty jak samorzad. Przepraszam bardzo, ale kazdy ma swoje deficyty. Mozna
powiedzie¢, ze niektore rzady uwazaly, ze nie byto potrzeby, aby dawaly pieniadze na
domy pomocy spotecznej, 1 ze niektore samorzady tez uwazaja, ze nie muszg ich na to
dawac¢. Tak wigc, powiedzialbym, ze raczej trudno wybrac, kto tu jest bardziej winien.

Mam jednak wrazenie, ze zmiana ustawy o pomocy spotecznej z 1 maja 2004 r.
wprowadzita wlasciwe mechanizmy. Teraz od nas wszystkich zalezy, zeby te mechani-
zmy zadziataly. Urzedy wojewddzkie tez si¢ thumacza, ze nie moga nic zrobi¢, bo maja
za mato etatow. I tak mozemy si¢ kreci¢ w kotko, i nikt nie bedzie winien. Ale, jak
mowieg, ten system, wprowadzony ustawa z 1 maja, ktora zreszta Wysoka Komisja
oceniata i uznala za dobra, 1 zapisane tam standardy, musimy wyegzekwowac, a wtedy
— jeszcze nie w tym roku, ale na pewno w ciagu najblizszych dwoch lat — warunki
w domach pomocy spotecznej si¢ poprawia, czego nam wszystkim naprawde zycze.

Przewodniczaca Krystyna Sienkiewicz:

No tak, bo to przewaznie nasza przysztosc.

Ja mam dwa krotkie komunikaty, nie, dwa krotkie zapytaniai jeden komunikat,
ktory jednych z nas ucieszy, a innym by¢ maze sprawi przykrosc.

Ja nie mogg odczyta¢ na posiedzeniu Senatu pisma respondentki pani Antoni
SzczeSniewicz w sprawie ,,pogarszajace] si¢ sytuacji emerytow i rencistow”, ,,bez wi-
dokéw na poprawe” itd., wigc tylko sygnalizuj¢ panstwu, ze jest takie pismo: ,,Pienia-
dze nalezatoby zabra¢ od aferzystow, ludzi na wyzszych stanowiskach, postow, senato-
row, ktorzy miesigcznie zarabiaja dwudziestokrotnie wigcej jak my otrzymujemy eme-

1516/V 53



185. posiedzenie Komisji Polityki Spotecznej i Zdrowia

rytury 1 renty miesiecznie. Apeluj¢ o naprawe tej sytuacji. My wymagamy pomocy,
anie zabierania nam pienigdzy”. Zwracam si¢ przy tym rowniez do rzadu Najjasniej-
szej Rzeczypospolitej, zeby wzial sobie do serca, ze ludzie tak do nas pisza.

Drugie pismo jest z Pomorskiej Izby Rolniczej i dotyczy ustawy o $wiadcze-
niach rodzinnych. Otéz autorzy tego pisma twierdza, ze zapis art. 5 ust. 8 cytowane)
ustawy okre§la miesigczny dochdd rolnika z 1ha przeliczeniowego na kwotg 252 zt
I uwazaja, ze jest to dla nich wielce krzywdzace, bo wystarczy posiada¢ 2 ha, zeby nie
mie¢ uprawnien do zasitku rodzinnego, 1 prosza o naprawg tej wielce krzywdzacej sy-
tuacji. Poniewaz to pismo skierowat do naszej komisji marszatek Senatu, wgc bede
zobowigzana do przygotowania na nie odpowiedzi, tak ze pozniej juz w trybie robo-
czym moze pOorozmawiamy o tym, co mozna w przysztos$ci uczyni¢ w tej sprawie.

A teraz zapowiadana informacja. Otéz by¢ moze bardzo zasmucg panstwa,
oczywiscie tych majacych duze poczucie odpowiedzialnosci, przybylych tu dzisiaj tak
licznie, ale informujg, ze w tej chwili muszg zakonczy¢ posiedzenie i nie wysluchamy
informacji ministra polityki spotecznej o projekcie ustawy budzetowej na rok 2005
w zakresie zabezpieczenia spotecznego. Wszyscy senatorowie ten dokument z cala
pewnoscia otrzymali. Jezeli jeszcze nie wszyscy go przeczytali, to niech to uczyna.
Dzisiejsze posiedzenie muszg niestety zakonczy¢ — panstwo widzieli wchodzacego tu
marszatka — co nie znaczy, ze odstapimy od rozpatrzenia tej sprawy, bo 1 tak jesteSmy
do tego zobowiazani. Jezeli w migdzyczasie pojawia si¢ jakiekolwiek uwagi, prosz¢ je
kierowa¢ na adres sekretariatu.

Wszystkim panstwu bardzo dzigkuj¢ za udzial i zamykam to posiedzenie komigi.

Panie Ministrze, dzigkuj¢ bardzo za tak liczng reprezentacje ministerstwa.

(Koniec posiedzenia o godzinie 20 minut 01)
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