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(Poczqtek posiedzenia o godzinie 17 minut 11)

(Posiedzeniu przewodniczy przewodniczqcy Wiadystaw Sidorowicz)

Przewodniczacy Wladystaw Sidorowicz:

Otwieram posiedzenie senackiej Komisji Zdrowia.

Witam serdecznie panéw senatordow i przybylych gosci, prezesa Oddziatu Sla-
skiego Polskiego Komitetu Zwalczania Raka, pana Adama Wedrychowicza, witam
pana profesora Mieczystawa Chorazego z gliwickiego Centrum Onkologii, witam pana
Romualda Krajewskiego z Naczelnej Rady Lekarskiej, pana Jacka Mazura z Minister-
stwa Zdrowia, pania Marzeng Szczepanska z MEN, pania Ewe¢ Lotyszonok z MEN
1 pania Iwone Kowalkowska z Naczelnej 1zby Rady Pielegniarek i Potoznych.

W planie mamy dzisiaj omdéwienie edukacji o nowotworach w szkotach i spraw
biezacych. Czy sa uwagi do takiego porzadku obrad komisji? Nie widze sprzeciwu,
uznaj¢ wigc, ze program posiedzenia komisji zostat przyjety.

Bardzo prosze¢ pana senatora Muchackiego o zabranie glosu.

Senator Rafal Muchacki:

Panie Przewodniczacy! Szanowni Panstwo!

Przypadt mi w udziale bardzo zaszczytny obowiazek ustosunkowania si¢
w imieniu naszej komisji do trzeciego juz wydania podrg¢cznika ,,Nauczanie w szkotach
o nowotworach ztosliwych. Przewodnik dla nauczycieli”. Podrgcznik ten wydany zostat
przez Polski Komitet Zwalczania Raka w Gliwicach, przy wsparciu z Narodowego Pro-
gramu Zwalczania Choréb Nowotworowych, pod redakcja polskiej stawy onkologicznej,
pana profesora Mieczystawa Chorazego, ktory jest mi znany z roOwniez z tej racji, ze je-
stem onkologiem 1 pracuj¢ w Beskidzkim Centrum Onkologii. Wydanie, jak panstwo
widzicie, bardzo pigkne. Szata graficzna doskonata. To wydanie obejmuje dwie zasadni-
cze czgSci. Pierwsza stanowi ttumaczenie zachodniej broszury dotyczacej edukacji na
temat choréb nowotworowych, wydanej przez Migdzynarodowa Uni¢ Walki z Rakiem.
To jest taki przewodnik. Postaram si¢ omowi¢ pokrétce obie te czgsci.

Co chcg zauwazy¢ 1 co jest, uwazam, bardzo cenne, to to, Ze niemal wszyscy
autorzy pochodza z Centrum Onkologii w Gliwicach. Pierwsza czg$¢ byla przygoto-
wana pod redakcja pana profesora Chorazego, a rozdziat piaty byt napisany przez pana
profesora Chorazego. Pierwsza cz¢$¢ ma podziat na rozdzialy.

Pierwsza kwestia, ktora chcg zauwazy¢, jest juz w przedmowie do wydania trze-
ciego. To jest co$, co onkolodzy rozumieja, a co jest bardzo istotne dla przecig¢tnego
zjadacza chleba. Rzeczywiscie, u nas w Polsce nie mowi sig, nie ma takiego sformuto-




59. posiedzenie Komisji Zdrowia

wania: ,,nowotwory ztosliwe”. Wigkszo$¢ spoleczenstwa méwi: ma raka, choruje na
raka. To sa potoczne stwierdzenia nowotworu ztosliwego. Oczywiscie, srodowisko
medyczne wie, ze nowotwory s3 tagodne, ztosliwe — zreszta, to jest w podreczniku
bardzo dobrze omowione — przecigtny cztowiek natomiast mowi, ze kto§ ma raka.
W dalszej czesci publikacji jest to bardzo dobrze rozwinigte. Ten podziat na nowotwo-
ry jest bardzo dobrze okreslony.

Moze to bedzie zbyt szczegblowa uwaga, muszeg jednak ja wypowiedzie¢. Otéz na
stronie trzynastej w pierwszej czesci uderzyta mnie jako chirurga jedna rzecz, z ktora sig
nie zgadzam. Moze jednak panowie profesorowie mnie przekonaja. Mianowicie jest tam
takie zdanie: ,,wydaje si¢, ze wspotczesnie stosowane metody leczenia, takie jak chirur-
gia 1 radioterapia, osiagnely szczyt swoich mozliwosci leczniczych”. Ostatnio rowniez
mass media podaty bardzo ciekawa informacj¢ dotyczaca chirurgii 1 stad ta moja uwaga.
Rzeczywiscie, twierdzi sig, ze chirurgia juz wszystko osiagngta, bo c6z, wigcej nie moz-
na wyciac... Ale pewien madry chirurg wpadl na pomyst w przypadku ktorego okazuje
sig, ze jest mozliwa jego realizacja. Wykonano juz kilka tego typu operacji. Mianowicie,
jezeli na przyktad jest przerzut w watrobie, tak umiejscowiony, ze nie mozna go usunac,
to usuwa si¢ cala watrobe, nastepnie usuwa si¢ ten przerzut i t¢ sama watrobg z powro-
tem — ja mowi¢ tak bardzo prosto — si¢ wszczepia. Jest to bardzo ciekawa metoda.
Oczywiscie, to jest w tej chwili bardzo nowatorska metoda. Mowig o niej jako chirurg,
zeby pokazac, ze jednak mozna cos$ jeszcze osiagna¢ w chirurgii.

W rozdziale pierwszym sa bardzo ciekawie przedstawione zagadnienia dotycza-
ce ¢wiczen, ktore uczen ma wykonaé, czy tez pewnego rodzaju quizy nowotworowe.
Bardzo mi si¢ to podoba. Na kofcu mojego omoéwienia chcialbym si¢ wtasnie do tego
ustosunkowac 1 miatbym pewna propozycje.

Jezeli chodzi o poszczegodlne rozdzialy, to bardzo ciekawy jest rozdziat piaty profeso-
ra Chorazego. Co jest bardzo istotne w tym rozdziale, to informacja o zachorowalnos$ci na
nowotwory ztosliwe i o zgonach w Polsce. To jest dotaczone do czgéci pierwszej, bo jak...

(Gtos z sali: Strona?)

Strona czterdziesta dziewiata. Dlaczego moéwig o tym rozdziale? Tak jak na po-
czatku powiedziatem, cata czg$¢ jest thumaczeniem z podrgcznika zagranicznego. Ona
zostala uzupetniona materiatem dotyczacym naszego kraju. Stad tak wazny jest ten
rozdziat. Podrecznik ma by¢ skierowany wiasnie do polskich ucznidéw, do polskich na-
uczycieli przede wszystkim. Podane sa rowniez takie ciekawostki, na przyktad na te-
mat zucia betelu. Musze powiedzie¢ ze nie wszyscy wiedza w Polsce, co to jest betel,
prawda? To sa takie nowinki. Ta pierwsza cze$¢ jest w moim odczuciu skierowana
1 powinna by¢ skierowana do wszystkich uczniéw — pozostaje do ustalenia, czy klasy
drugiej czy trzeciej — ale jednak szkét srednich. ..

(Glos z sali: Srednich, $rednich. Przewaznie chodzi o szkoty $rednie.)

Tak, jednak trzecia klasa szkoty $redniej. Ale w przypadku pierwszej czgsci
zdecydowanie dla wszystkich uczniéw. Czg$¢ druga, napisana przez polskich autoréw,
w wigkszo$ci pracownikéw Centrum Onkologii w Gliwicach, jest napisana doskonale.
Bardzo dobry rozdziat dziewiaty pana doktora Szelca, ktéry omawia histori¢ nowotwo-
réw 1 metody ich leczenia.

(Gtos z sali: Doktor Szelc?)

Tak, doktor Szelc.

Bardzo dobrze napisany rozdziat i nie mialbym do niego zadnych uwag.
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W przypadku rozdzialu dziesiatego miatbym tylko pytanie do pandéw profeso-
row: dlaczego pani doktor Grzybowska data znak zapytania przy kwestii, czy nowo-
twory sa dziedziczne.

(Gtos z sali: Czy co?)

Czy nowotwory sa dziedziczne.

(Gtos z sali: Prowokacja.)

To jest pewnego rodzaju prowokacja, mamy juz bowiem §wiadomos¢, jak to
wyglada. Ten znak zapytania mnie troche zmylit.

Rozdziat jedenasty, poswigcony profilaktyce nowotworow, etiologii wirusowej,
jest bardzo dobrze przygotowany.

W rozdziale dwunastym pan profesor Zemta skupit si¢ na wojewodztwie $la-
skim. Ten rozdzial przy nastepnym wydaniu musiatby by¢ absolutnie zmodyfikowany.
Ten podrecznik powinien by¢ skierowany do nauczycieli w calej Polsce. Musi by¢ tutaj
zawarta epidemiologia Polski. Taka jest moja uwaga.

Nie chce moéwié, ktory rozdziat jest lepszy czy gorszy, musze natomiast powie-
dzie¢, ze najbardziej mi si¢ podobal rozdzial trzynasty — ,,Wczesne wykrywanie no-
wotworow zlosliwych”. Naprawde §wietnie napisany. Cieszg si¢, bo jednym ze wspot-
autorow jest obecny tutaj pan profesor Wedrychowicz. Bardzo dobrze sig to czyta.

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Nie, nie znamy si¢, ale poznaliSmy si¢ teraz tutaj blizej. Jest to bardzo, bardzo
dobrze napisany rozdziatl, méwiacy o wczesnym wykrywaniu nowotwordow ztosliwych.
To jest sto dwudziesta trzecia strona. To jest taka kwintesencja, co$ takiego, co rze-
czywiscie kazdy musi wiedzie¢. To jest wazny rozdziat.

Rozdzial czternasty jest w moim odczuciu — nie wiem, czy si¢ panowie ze mna
zgodza — naturalng kontynuacja rozdziatu trzynastego. W rozdziale czternastym sa na
przyktad zasady wczesnego wykrywania nowotwordw zto§liwych. Tutaj mamy tabelke
dotyczaca nowotwordw piersi, szyjki macicy i innych poszczegdlnych nowotworow.
Doktor Wojcieszek znow moéwi o nowotworach piersi, o nowotworach...

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Ale to jest istotne.

Jest to pewnego rodzaju kontynuacja. Tabelka w rozdziale trzynastym bardzo mi
si¢ podobata...

(Glos z sali: W rozdziale trzynastym?)

Tak, na stronie sto dwudziestej siodme;.

Dlaczego? Prosze zwrdci¢ uwage, na jednej stronie. ..

(Gtos z sali: Wszystko jest.)

Wszystko zostalo zawarte w jednej pigulce. Az si¢ prosi, zeby to rozszerzyc
roOwniez na inne nowotwory. To jest super.

Rozdzial pigtnasty dotyczy nowotwordw u dzieci i mlodziezy. Musz¢ powiedzie¢, ze
w moim odbiorze on jest bardzo specjalistyczny, tak bym to okreslit. Jest w nim wiele in-
formacji, ktére nawet mnie si¢ przydaty. Trzy rodzaje nowotwordw u dzieci to 70% wszyst-
kich nowotworow, czyli biataczka — 35%, guz os$rodkowego ukladu nerwowego — 23%,
1 chloniaki — 12%. Jezeli si¢ przyjmie, ze w Polsce mamy w granicach tysiaca trzystu zacho-
rowan, to trzeba zauwazy¢ skale tego problemu. Ten rozdziat jest bardzo specjalistyczny.

Rozdziat szesnasty — ,,Zapobieganie nowotworom przez prawidtowy sposéb od-
zywienia”, tez mi si¢ przydat, cho¢by ze wzgledu na moje gabaryty. Ten rozdziat tez
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jest bardzo dobrze napisany. Musz¢ powiedzie¢, ze zauwazytem tutaj pewien, moze nie
rozdzwigk, ale czytajac podrgczniki pana profesora Zatonskiego i czytajac to, co pan
doktor Gotba napisat, musiatem troche zweryfikowa¢ rowniez swoje poglady. Profesor
Zatonski pisze w swoich podre¢cznikach, ze dieta odpowiada za mniej wigcej 15% czy
20%... Tutaj podano, ze ten procent wptywu prawidlowych zachowan i prawidlowej
diety moze wynosi¢ nawet 80%. Podano regiony $§wiata, na przyktad Stany Zjednoczo-
ne, gdzie jest fatalna dieta. Bardzo dobry, bardzo dobrze napisany rozdziat.

Siedemnasty rozdziat, napisany rowniez przez pana profesora Wedrychowicza oraz
pania doktor de Walden-Gatuszko, byta konsultant w dziedzinie opieki paliatywne;j, tak?

(Gtos z sali: To jest pani profesor psycholog.)

Wiem, ze byta chyba poprzednim konsultantem krajowym.

Bardzo dobrze napisany rozdzial, ktory dotyczy wtasnie zagadnien psycholo-
gicznych i spotecznych.

Ostatni rozdzial, autorstwa pani doktor Pyszkowskiej, konsultanta wojewo6dz-
kiego do spraw opieki paliatywnej... Bardzo dobrze napisany rozdziat, Zyciowo poka-
zujacy, jakie sa problemy z chorym w zaawansowanym stadium choroby nowotworo-
wej. Podkreslona jest rola rodziny. Przedstawiono, jak ta opieka powinna wygladac.

Co w moim odczuciu wymaga uzupehienia? I to nie jest trudna sprawa... Dobrze,
ze sa w tym podrgczniku adresy osrodkéw onkologicznych. Podano dziewig¢ osrodkow. Ja
zrobitem spis wszystkich petlnoprofilowych osrodkow onkologicznych w Polsce. Sa w tej
chwili dwadziescia dwa petoprofilowe osrodki. Dobrze, Zze sa wymienione oddzialy Pol-
skiego Komitetu Zwalczania Raka. Tutaj s tez, uwaga, adresy klubéw amazonek na Slasku.
Uwazam, ze mozna by te informacje poszerzy¢. Moja propozycja jest taka, zeby tutaj byly
nie tylko kluby amazonek — jak wiemy kluby amazonek zajmuja si¢ przede wszystkim ko-
bietami po chorobach gruczotu piersiowego — ale zajmuja si¢ tym rowniez organizacje poza-
rzadowe, ktére prowadza profilaktyke prozdrowotna. To jest do rozwazenia.

Teraz moja uwaga dotyczaca pierwszej czg$ci. Chodzi o ¢wiczenia skierowane do
uczniéw. Nie mam zadnego doswiadczenia pedagogicznego 1 nie mam pozwolenia autoroéw,
ale jezeli takie pozwolenie uzyskam, to chciatbym zrobi¢ nastgpujacy test. Mianowicie, jako
ze to jest przewodnik wydany na Slasku, czy panowie zgodziliby sig, zeby$my... Rozma-
wialem na ten temat z pania posel Matecka-Libera, ktora jest wiceszefowa sejmowej Komi-
sji Zdrowia i tez mieszka... gdybym powiedzial, ze na Slasku, to by mnie zabita, bo ona
mieszka w Zaglebiu. Nawigzaliby$my wigc kontakt z szefem edukacji w urzgdzie marszat-
kowskim, tak zeby za jego zgoda wprowadzi¢ pilotazowo w kilku szkotach taka edukacje.
Jezeli panowie zgodziliby sig na to, to my z pania poset wzigliby$my tg sprawg na siebie, bo
wydaje mi sig, ze ze wszech miar nalezy to propagowac. Powiem wigcej, w moim odczuciu
caly podrgcznik powinien by¢ skierowany na pewno do klas o profilu biologiczno-
chemicznym, a pierwsza cz¢$¢ zdecydowanie do wszystkich uczniow. Powiem co$, co moze
bedzie dla panstwa zaskoczeniem, ale ja uwazam, ze ten podrecznik powinno przeczytaé
wielu lekarzy rodzinnych, dzigki niemu mieliby o wiele wigkszy zasob wiadomos$ci na temat
onkologii. Tak ze ja bardzo dzigkuj¢ za ten podrecznik. On jest super. Dzigkuje uprzejmie.

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Bardzo dzigkuje za zreferowanie nam podrecznika, ktdrego wezesniej nie znalisSmy.
Moze tylko gwoli wyjasnienia przypomng, ze inicjatorka tego spotkania byta
pani senator Rudnicka, a intencja tego posiedzenia komisji, na ktére zapraszaliSmy tak-
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ze przedstawicieli komisji nauki i oczywiscie ministerstw, byta proba odpowiedzi na
pytanie, czy udaloby si¢ wprowadzi¢ ten przedmiot — 1 podrgcznik — do programu na-
uczania szkot poza rejonem, w ktorym on powstat. Powstat bowiem na Slasku wysit-
kiem, jak widze, gtdéwnie gliwickiego osrodka onkologii. Biorac pod uwage epidemio-
logi¢ nowotworowa, rezerwy w naszym systemie — a ta podstawowa rezerwa jest brak
wiedzy, brak edukacji w tej materii — chciatbym, aby$Smy po prostu podjeli w tym kie-
runku dyskusje. Dlatego cieszg sig, ze sa przedstawiciele 1 ministerstwa edukacji, i Mi-
nisterstwa Zdrowia, 1 autorzy podrecznika, ktorym bardzo dzigkuj¢ za obecnos¢.

Otwieram zatem dyskusjg, a panu senatorowi bardzo dzigkuje za prezentacje
komisji podrecznika.

Bardzo proszg, pan profesor Chorazy.

Profesor w Instytucie Onkologii
im. Marii Sklodowskiej-Curie w Gliwicach
Mieczystaw Chorazy:

Szanowni Panstwo, moze odpowiem na parg pytan, zaczynajac od konca. Czy
jest to podrecznik dla lekarzy pierwszego kontaktu? Myslimy o tym, zeby podrecznik
w nastepnym wydaniu rozszerzy¢ i moze warto by bylo w tym kierunku pomysle¢. Bo
jak dla lekarzy to tam jest trochg za mato informacji.

Moze powiem krotko o genezie. Na Slask przyjechatem w 1951 r., wyrzucony
z Warszawy jako osoba niepozadana. Ze Slaskiem bardzo si¢ zzytem. W 1965 r. za-
czeliSmy oswiate w obszarze onkologii poprzez pisanie do gazet cyklu artykutow, wy-
stepy w telewizji, w radiu itd. Dlaczego? Dlatego, ze, jak widzimy, postgpy w onkolo-
gii w Polsce w obszarze diagnostyki, w obszarze leczenia sa znaczne, ale wyniki na-
szego leczenia sa jeszcze w stosunku do Europy Zachodniej i w stosunku do Stanow
Zjednoczonych bardzo niedoskonate. Jestem onkologiem niepraktycznym, jestem on-
kologiem od myszy. Z wyksztalcenia jestem lekarzem, przez rok pracowalem na od-
dziale lekarskim, poznatem troche¢ klinike, ale przez cale zycie pracowatem jako do-
swiadczalnik, jako biolog molekularny. Ale poniewaz poznalem wiele os$rodkow
w $wiecie, zwlaszcza w Stanach, doszliSmy wspdlnie — 1 to jest, mysle, stanowisko
wszystkich, i klinicystéw, i doswiadczalnikow, i epidemiologow — do przekonania, ze
osiagniecie lepszych wynikéw w onkologii bedzie w tej chwili w duzej mierze zalezato
1 od o$wiaty ogdlnej, i od prewencji pierwotnej. Stad wzial si¢ zamyst, Zeby te oswiatg
zaczac szerzy¢ od szkoty.

Dziecko jest niewatpliwie najlepszym medium, jakie znamy, to nie ulega wat-
pliwosci. Lepszym od radia 1 lepszym od telewizji. Dlatego pierwsza mysl, ktora po-
wstata, to byly thumaczenia broszury, ktorag wydata Migdzynarodowa Unia Walki z Ra-
kiem w Genewie. Ttumaczenia dokonat niezyjacy juz doktor Czownicki z naszego in-
stytutu. Ja bytem, powiedzmy, konsultantem naukowym. Drugie wydanie tego pod-
recznika ulegto dos¢ duzej modyfikacji, za zgoda oczywiscie unii. Wprowadzitem sam
modyfikacje, migdzy innymi ten rozdzialik, o ktérym wspominat pan senator. Uwaza-
tem bowiem, ze musi by¢ trochg informacji o tym, jak wyglada epidemiologia w Pol-
sce, chociaz nie jestem epidemiologiem.

Dziecko jest Swietnym no$nikiem informacji dla rodziny, dla wspéttowarzyszy,
dla sasiadow. Dziecko przychodzi ze szkoty i opowiada, jak to pan czy pani o tym czy
o tamtym moéwita. To sa doswiadczenia znane ze Standw, z krajow skandynawskich.
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Sadzimy, ze poprzez o$wiate 1 poprzez wprowadzenie — taka byla intencja — nauczania
w szkotach osiagniemy moze za pigtnascie czy dwadziescia lat postgpy w Swiadomosci
spoleczenstwa i w leczeniu. A tu, jak panstwo zdajecie sobie sprawg, zle si¢ dzieje
w pewnych obszarach.

Jesli pan senator pozwoli, ja moze w drugiej czesci odniosg si¢ troche do zagad-
nien zwiazanych z organizacja Instytutu Onkologii, badan onkologicznych w Polsce
1 innych spraw.

Zle sie dzieje. Zobaczmy, zachorowalno$é na raka szyjki macicy. Rak szyjki
macicy jest choroba w krajach skandynawskich nieznana. Na raka szyjki macicy
umiera tam, nie wiem, ulamek procenta. A u nas stale umiera okoto dwoéch tysigcy
kobiet! U nas jeszcze si¢ zdarzaja raki szyjki macicy w drugim, w trzecim stopniu
zaawansowania. To jest nieprawdopodobne. W gruncie rzeczy to jest kwestia o§wia-
ty, organizacji i prewencji, pierwotnej i wtornej. Jelito grube — to samo. Pier§ — to
samo czy prawie to samo. Stad wiec nasze zwrocenie si¢ do najmlodszego pokolenia
poprzez o$wiate.

W ramach Narodowego Programu Zdrowia zglosilismy taka koncepcje — ktora
czgsciowo uwzgledniono w programie, w tej czgsci koordynowanej przez profesora
Zatonskiego — przeprowadzenia pilotazowego do§wiadczenia edukacji dzieci na tere-
nie wojewodztwa $laskiego. ZaczeliSmy od kroku, ktory, jak uwazam, jest absolutnie
najprostszy 1 najbardziej efektywny. PorozumieliSmy si¢ z kuratorium o$wiaty — no,
ostatnio kuratorzy si¢ zmieniali, ale weszliSmy z nimi w porozumienie — i zapropo-
nowaliSmy przeszkolenie w ramach jednodniowych o$miogodzinnych semina-
riow wszystkich w wojewodztwie lekarzy... przepraszam, nauczycieli biologii i przy-
rody w szkotach §rednich. Ich jest okoto tysiaca osmiuset. To poszto w pierwszym
roku dobrze...

(Gtos z sali: W drugim 1 trzecim tez.)

...a potem jakos$ tak si¢ ztozyto, ze siadto. Uwazam, Zze to musimy absolutnie
dokonczy¢ 1 przeszkoli¢ jeszcze tysiac nauczycieli. Tak jak pan senator mowit, naszym
zamiarem bylo wprowadzenie na Slasku, w ramach pilotazu, godziny czy dwoch go-
dzin lekcyjnych prozdrowotnej edukac;i.

(Glos z sali: Ale to by bylo oparte na pracy przeszkolonych nauczycieli.)

Tak, nauczycieli szkolnych, bo personel medyczny nie jest w stanie odwiedzi¢
setek czy tysigcy szkot.

(Gtos z sali: Tysiac osmiuset przeszkolono, tysiac zostato nieprzeszkolonych?)

Nie, nie. W wojewodztwie $§laskim jest tysiac o$miuset nauczycieli biologii
1 przyrody. PrzeszkoliliSmy okoto siedmiuset, jest jeszcze ponad tysiac. Mam na-
dziejg, ze nasz lokalny koordynator — bo to trochg, mysle, z jego zaniedbania tamto
szkolenie inaczej si¢ potoczylo — wroci do tej koncepcji, dokonczy przeszkolenie na-
uczycieli i sprobujemy razem z kuratorium o$wiaty wprowadzi¢ jedna czy dwie lek-
cje. Taki byt...

(Glos z sali: Zamyst.)

...nasz zamyst. Zdaje sobie sprawe, Panie Senatorze, ze w tym podrgczniku jest
wiele réznego rodzaju mankamentow, ale gdy ma si¢ na glowie ré6zne obowiazki, to
czasami czegos$ si¢ nie dopatrzy.

Czy chirurgia i radioterapia uzyskaty szczyt swoich mozliwosci? Generalnie, my-
Sle, to jest teza stuszna. Oczywiscie, mozemy po sterylizacji chemioterapeutycznej organi-

6 815/VII



w dniu 31 marca 2009 r.

zmu usuna¢ zamiast tego jednego przerzutu caty narzad i przeszczepi¢ narzad. To sig¢ zda-
rza. Z tym ze z punktu widzenia biologicznego nie mamy pewnosci, czy rzeczywiscie
usunglismy wszystkie komodrki nowotworowe. Zabieg przeszczepienia watroby to jest gi-
gantyczny zabieg. Wielki. Jak si¢ okaze za dwa, trzy lata, albo za pi¢¢... Mamy bowiem
takie zjawisko, jak drzemanie komdrek nowotworowych. Na przyktadzie raka piersi wie-
my, ze rok, dwa, trzy, dziesi¢¢, czasami pigtnascie lat jest spokoj, a w szesnastym roku
okazuje sig, ze jest przerzut w kregostupie. Cos$ gdzie§ drzemato, byto pod kontrola, moze
hormonalna. My nie znamy jeszcze catej biologii mimo naszej niby duzej wiedzy. Zjawi-
sko zycia jest bardziej ztozone niz nasza wiedza i nie wiem czy kiedykolwiek...
Radioterapia natomiast poszta w kierunku technicznym. Tam stale jest rozbudowy-
wana technologia — promieniowanie o takiej intensywnosci czy innej, ten rodzaj promienio-
wania czy inny, dawkowanie takie lub inne. To sa wszystko zabiegi techniczne. W moim
przekonaniu przyszto$§¢ wyglada nastgpujaco. Trzeba zacza¢ od tego, ze jest bardzo duza
specyfika narzadowa nowotworéw. Kazdy cziowiek choruje, jak méwili starzy lekarze, tak
jak umie. JesteSmy bardzo zr6znicowani 1 bardzo rdznie chorujemy. Inaczej choruje na no-
wotwor watroba, inaczej nerka itd. itd. Z biologicznego punktu widzenia pewnych rzeczy
nie rozumiemy. Moze juz troszeczke zaczynamy tapaé, dlaczego tak jest, ale ja mysle ze za
kilka lat bedzie co$ takiego, jak genetyka narzadowa. No teraz my myslimy o genie jeszcze
w sposob bardzo prymitywny. Gen to nie jest kawatek DNA, to jest znacznie bardziej zto-
zona sprawa. Gdy wystano mnie na staz w 1959 r. 1 gdy pierwszy raz wyizolowatem gen, to
myslatem: ho, ho! A to jest znacznie bardziej ztozona sprawa. Nasze pojmowanie genu jest
w tej chwili bardzo, bardzo proste. My nie wiemy, jak si¢ nauka rozwinie, a wida¢, ze si¢
rozwinie tak, ze te specyfiki u takiego organizmu, jak cztowiek, beda bardzo, bardzo rozne.
Panie Senatorze, ten gen, ktory tworzy krystaling soczewki biatka, ktore daje nam
organ o wlasciwosciach optycznych, zalamuje $wiatto, ten sam gen w watrobie robi zu-
pelie co innego. Jeszcze dziesie¢ lat temu by powiedziano: to jest herezja. Gen robi
RNA, RNA robi bialko itd. Stad te znaki zapytania w rozdziale o pochodzeniu, o sprawie
dziedziczno$ci. Tu tez panuje zamieszanie. Nowotworéw bowiem, gdzie jest wyrazna
komponenta dziedzicznosci, nie jest wbrew pozorom duzo. Ich jest ponizej 8%. Bardzo
cickawe badania skandynawskie mowia o 4,5%. Sa jakie$ elementy, gdzie dana sylwetka
genetyczna daje pewna sktonnos¢, ale takich wyraznych dziedzicznych nowotwordw jest
ponizej 10%. Reszta to jest to, co nazywamy nowotworami sporadycznymi, chociaz to
nie jest dobra nazwa — dieta, palenie, woda, stres, sposob zycia itd., itd. Stad ten znak
zapytania u profesor Grzybowskiej w tym tytule. Mysle, Ze on jest w pewnym sensie...
(Glos z sali: Profesor Lubinski ze Szczecina pewnie mialby tutaj odmienne zdanie. . .)
Czasami troszeczke si¢ nie zgadzamy.

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Nie wiem, czy w dobrym kierunku zmierzamy, gdyz...

Profesor w Instytucie Onkologii
im. Marii Sklodowskiej-Curie w Gliwicach
Mieczystaw Chorazy:

Nie wiem, czy ja odpowiedziatem na wszystkie watpliwosci. Oczywiscie, w pu-
blikacji sa pewne przeoczenia...
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Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Tak, tak, sa pewne watpliwosci. Wydaje mi si¢ jednak — tak jak rozumiem in-
tencje srodowiska, ktére poprzez pania senator Rudnicka jest inicjatorem tego spotka-
nia — ze intencja jest jednak proba uzyskania wsparcia dwoch resortow w tej materii —
resortu zdrowia 1 resortu edukacji. Mysle, ze resortu zdrowia nie trzeba przekonywac
o koniecznos$ci edukacji prozdrowotnej w szkotach. Nie wiem, jak jest z resortem edu-
kacji. Jak tam...

(Prezes Oddziatu Slgskiego Polskiego Komitetu Zwalczania Raka Adam Wedry-
chowicz: Chcialbym powiedzie¢ parg zdan.)

Bardzo proszg, pan profesor Wedrychowicz. Bardzo proszg.

Prezes Oddzialu Slaskiego Polskiego Komitetu Zwalczania Raka
Adam Wedrychowicz:

Jestem przewodniczacym od wielu lat, juz nawet nie pamigtam od kiedy, Od-
dziatu Slaskiego Polskiego Komitetu Zwalczania Raka. My wtasnie zwracamy sie do
resortu edukacji w tej sprawie. Dzigkujemy panstwu z Komisji Zdrowia za takie spo-
tkanie, z konkretng propozycja. Rozmawialiémy z wieloma, wieloma nauczycielami,
na pewno z setkami nauczycieli. Oni moéwia, ze w zwiazku z zapotrzebowaniem mto-
dziezy czy w tej chwili juz nawet ludzi starszych — jest naprawde¢ duze zainteresowa-
nie, przeciez nowotwor jest w kazdej rodzinie — jest za mato godzin. Propozycja jest
taka, zeby zwigkszy¢ liczbe godzin edukacyjnych w ramach lekcji o profilaktyce zdro-
wotnej. Powiedzmy, ze w kazdej z klas gimnazjum 1 liceum co najmniej po kilka go-
dzin lekcyjnych w ciagu roku. Powiedzmy, ze dwie godziny lekcyjne.

(Przewodniczqcy Wiadystaw Sidorowicz: Wykorzystujac przeszkolony do tego
personel, czyli nauczycieli z tych szkot.)

Myslimy o przeszkoleniu nauczycieli biologii 1 pedagogdéw. Do tych celow by-
tyby potrzebne dla naszego wojewddztwa, o co wielokrotnie zwracali$my si¢ do nasze-
go marszatka, do urzedéw, trzy tysiace egzemplarzy. Koszty mamy skalkulowane.
Czegsciowo nawet wydajemy pieniadze, a przynajmniej si¢ staramy, z programu pre-
wencji pierwotnej. Ten podrecznik kosztowalby raptem 10 zt. To jest tylko dlatego
mozliwe, ze jest drukowany przez archidiecezjalna drukarni¢. Na razie sa klisze i1 dla-
tego prosimy o przyspieszenie prac. By¢ moze jest tu potrzebnych trochg poprawek,
o ktorych panstwo mowili. NanieslibySmy je w ciagu bardzo krétkiego okresu.
W Polsce nie ma innego takiego podrg¢cznika. Gdyby trzeba byto natomiast rozprowa-
dza¢ go w kraju, trzeba by znacznie wigkszego naktadu, bo co najmniej trzydziesci ty-
sigcy egzemplarzy — tez po 10 zt — jako podrecznik.

(Glos z sali: Jesli trzydziesci tysiecy, to ta cena jest mniejsza.)

Troszke mniejsza. 8 zl, nawet 6 zt. Konkretnie 5 zt 74 gr. Jezeliby to kogos intere-
sowalo, mogg te¢ kalkulacj¢ przedstawi€. Problem jest taki, ze te wszystkie nasze wiadze,
nawet sejmikowe 1 inne sg cig¢zkie... To idzie bardzo trudno, tak jak to w administracji.

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Mam pytanie do naszych obserwatordéw, uczestnikow rady dziatajacej przy mi-
nistrze zdrowia, zwiazanej z realizacja Narodowego Programu Zwalczania Chorob
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Nowotworowych, z ktérego nie wykorzystuje si¢ sSrodkoOw na promocj¢ zdrowia i pro-
filaktyke. W zesztym roku nie wykorzystano kilkudziesieciu milionéw ztotych. Moim
zdaniem tryb wdrozenia takiego programu powinien by¢ taki, ze rada narodowego pro-
gramu powinna zaaprobowac narzedzie — podrecznik jest narzedziem — i wystapi¢ do
ministerstwa edukacji o przeszkolenie. Nie tak dawno dowiedzieliSmy si¢ o wykorzy-
staniu pienigdzy na szkolenie. Nie wydaje si¢ wigc, zeby brakowato pieniedzy na
szkolenie. Moim zdaniem jest to oferta, ktéra w tej czeSci Narodowego Programu
Zwalczania Chorob Nowotworowych jest wyjatkowo deficytowa. Bardzo nam czego$
takiego brakuje. Najlepszym dowodem jest to, ze cz¢$¢ pienigdzy na takie dziatania nie
zostata wykorzystana. Wobec tego jest do was pytanie. Mamy tutaj trzech uczestnikow
z tego gremium. ..

(Gtos z sali: Juz nie jezdzg.)

Juz nie jezdzisz?

(Glos z sali: Nie.)

Ale pan senator Muchacki... Jak myslisz, czy taka $ciezka, zeby postawi¢ kwe-
sti¢ na posiedzeniu rady z rekomendacja senackiej Komisji Zdrowia...

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Proszg.

Prezes Oddzialu Slaskiego Polskiego Komitetu Zwalczania Raka
Adam Wedrychowicz:

Napisali$my do pana ministra Twardowskiego. Tez nie ma odpowiedzi. Pismo
jest z 5 lutego.

Przewodniczacy Wladysltaw Sidorowicz:

Bardzo proszg.

Senator Rafal Muchacki:

W tym podreczniku znalaztem informacje, ze wydano go dzigki wsparciu finan-
sowemu z Narodowego Programu Zwalczania Chorob Nowotworowych, temat —
,Prewencja pierwotna nowotworow”. Umowa z ministrem zdrowia ze stycznia zeszte-
go roku. To wigc bylo sfinansowane przy pomocy...

(Przewodniczqcy Wiadystaw Sidorowicz: Ale to jest najlepszy dowdd, ze szlak
zostat przetarty.)

Uwazam, ze zdecydowanie mozna — zgadzam si¢ tutaj z panem przewodnicza-
cym — dofinansowa¢ to ze $rodkéw Narodowego Programu Zwalczania Chorob No-
wotworowych, tylko, jak powiedziatem, moja uwaga jest...

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Nie, ja twierdzeg, ze nie chodzi tylko o dofinansowanie, ale tez o adaptacj¢ tego
bloku edukacyjnego jako elementu programu. Bo dofinansowanie jest niejako wtorne
wobec decyzji dotyczacej tego, ze ten segment jest realizowany w ramach programu.
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Senator Rafal Muchacki:

Zgadzam sig, tylko chce zakonczy¢ kwestig dot,yczch tego podrecznika. Stad
moja uwaga, ze jak on nie bgdzie ograniczony tylko do Slaska, tylko bedzie miat...

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Ale to przyjeto. Jak rozumiem, autorzy chetnie podjeli...
(Gtos z sali)

Dobrze.

Pan senator Gorecki, bardzo proszg.

Senator Ryszard Gorecki:

Reprezentuj¢ komisj¢ nauki, bedac jednoczes$nie cztonkiem Komisji Zdrowia. Chcg
powiedzie¢, ze to bardzo cenna inicjatywa 1 bardzo mi si¢ podoba ten pomyst. To jest prze-
ciez problem naszego kraju, naszego spoteczenstwa. Uwazam, Ze trzeba zrobi¢ wszystko, by
wymusi¢ na ministerstwie edukacji obligatoryjnos¢ takiego ksztalcenia dzieci, mtodziezy
w szkotach. Pytanie tylko, jak to zrobi¢. Nad tym wtasnie si¢ zastanawialismy.

Po pierwsze, uwazam ze powinniSmy rozwazy¢ przyjecie uchwaty senackiej
Komisji Zdrowia, ktora bylaby skierowana i do ministra zdrowia, 1 do ministra eduka-
cji narodowej. To jest pierwszy wniosek, zeby cos$ z tego w ogole wyszlo.

Po drugie, uwazam, ze w §lad za tym powinna pdj$¢ propozycja zorganizowania
studiow podyplomowych dla nauczycieli, zwtaszcza biologii, bo to jest jednak biolo-
gia, cokolwiek by mowi¢. Gdy méwil pan profesor, to ja jako biolog rozumiem jego
jezyk doskonale. To nie pedagog to zrobi, zrobia to biologowie.

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Tak, ale chodzi o biologi¢. Tam jest biologia. Dlatego obligatoryjne studia po-
dyplomowe. To zrobia rozne srodowiska. To jest druga sprawa.

Trzecia uwaga. Ksigzka jest bardzo interesujaca. Rzeczywiscie, ona powinna
by¢ dystrubuowana na caty kraj, a nie tylko na jedno wojewddztwo. Poniewaz jednak
dzisiejsza mtodziez siedzi w internecie, to ta publikacja powinna by¢ dostgpna w inter-
necie. Tu sa zbyt wazne wiadomosci. To powinno by¢ naglo$nione. Powinno by¢
przedstawione. Powinni by¢ o tym powiadomieni kuratorzy, tak by ten problem byl
jednak wazny. Informacja powinna by¢ skierowana do mtodziezy, bo mtodziez sama
wejdzie na strong internetowa, sama bedzie studiowata. Patrz¢ na swojego syna, ktory
ciagle siedzi i ciagle studiuje. Co$ mi tam ciagle wysyta. Oni ch¢tniej otworza internet
niz t¢ ksiazke. Prosz¢ mi wierzyc¢.

(Glos z sali: Drugie wydanie bylo na ptycie.)

Ale moze by¢ umieszczone na portalu, Panie Profesorze. To trzeba naglo$nic.
Macie swQj portal internetowy 1 mozecie to opublikowa¢. To jest wasz produkt. To jest
wielka praca, ktora juz zrobiliscie. Dzigkuj¢ bardzo.

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Dzigkuje bardzo.
Zapytatbym ministerstwo edukacji...

10 815/VII



w dniu 31 marca 2009 r.

Naczelnik Wydzialu Wychowania i Nadzoru Pedagogicznego
w Departamencie Ksztalcenia Ogolnego i Wychowania

w Ministerstwie Edukacji Narodowej

Marzenna Szczepanska:

Nie jestem upowazniona do oceny tej ksiazki. SztySmy na spotkanie, nie wie-
dzac tak doktadnie, w szczegotach, o czym bedziemy rozmawiaé. DostatySmy ksiazke
przed chwileczka i juz wiem na pewno, ze jest nas za malo, zeby dzisiaj tu o czyms$
bardziej szczegotowo mowic.

Przystuchujac si¢ panstwa dyskusji, mam pewne spostrzezenia na temat proble-
mu jako takiego, nie tylko samego podrecznika. Oczywiscie, rGwniez postrzegamy ten
problem jako jeden z najwazniejszych dla spoteczenstwa. O tym nigdy za wiele,
w szkotach rowniez. Chciatabym tez panstwu uswiadomic¢ pewne fakty. To nie jest tak,
ze kazdy wazny problem wymaga od razu zwigkszania liczby godzin nauczania. My
z kolei musimy patrze¢ na te druga stron¢ zdrowia ucznia. On nie moze siedzie¢ od
rana do péinocy w szkole, prawda?

Oczywiscie, w podstawie programowe] zagadnienia zwigzane z profilaktyka
zdrowotna znajduja swoje miejsce, ale to, co wymaga jeszcze na pewno duzego nakta-
du pracy ze strony 1 panstwa, 1 nas wszystkich, to jest ustalenie, co tak naprawde w te-
matyce dotyczacej profilaktyki zdrowotnej nalezatoby uja¢ w programach konkretnych
szkot, konkretnych typoéw, prawda? Nawet jesli stysze rozmowy o tym podreczniku, to
chwilami trace orientacje. Podrecznik jest bardzo cenny, sa w nim bardzo cenne infor-
macje, ale juz sam tytut mowi, ze jest to przewodnik dla nauczycieli. Nauczyciel musi
mie¢ wiedzg, musi zna¢ przynajmniej o jedna lekcje wigcej od ucznia. Dowiaduj¢ si¢
tez... 1 tez bym tego chciala, zeby moj lekarz rodzinny wszystko, co w tej ksiazce jest
napisane na temat nowotwordéw ztosliwych, wiedziat. To jest wazne.

I trzecia wazna sprawa. Uczen, ktory sam poszukuje informacji... Nie wiem,
moze rzeczywiscie jaka$ wazna wiedzg z tego podrecznika nalezatoby opublikowa¢ na
stronach internetowych. A wigc juz trzy takie $ciezki nam si¢ rysuja, prawda? To upo-
wszechnianie mogloby mie¢ miejsce niekoniecznie poprzez publikacj¢ podrecznika
w formie ksiazkowe;.

Czwarta kwestia. Jes$li chodzi o te godziny... Tak naprawdg to chodzi nie tyle
o godziny, ile raczej o takie bardziej ukierunkowane dziatanie — co, w ktoérej szkole
1w jakim zakresie. A zatem szkolenia dla nauczycieli. Bardzo powazna sprawa. Tutaj
pewnie jest problem finansowania tych szkolen, ale to juz jest kwestia do dalszej dys-
kusji. To niezwykle istotne, by moc wejs¢ do szkot i... Céz, rekomendacja jest jak naj-
bardziej potrzebna, ale mysle, ze to powinna by¢ nie tylko sama rekomendacja Mini-
sterstwa Edukacji Narodowej, tylko, rzeczywiscie, jakie§ wspolne dziatania, ktére be-
dziemy razem podejmowac. Ale o szczegdtach pewnie trzeba by jeszcze dlugo, dtugo
rozmawiac.

Przewodniczacy Wladystaw Sidorowicz:

Czy kto$ chce jeszcze zabraé glos?

Mamy wniosek pana senatora Goreckiego, aby przygotowaé wspierajace stano-
wisko komisji senackiej, adresowane do ministerstwa edukacji 1 do Ministerstwa
Zdrowia...

815/VII 1



59. posiedzenie Komisji Zdrowia

(Senator Ryszard Gorecki: Wspierane przez Komisje Nauki, Edukacji i Sportu,
ktora reprezentujg...)

Wspierane przez komisjg. Jak rozumiem, przekaze pan senator...

(Gtos z sali: Moze od razu wspdlne wystapienie?)

Nie, nie. Mozemy dzisiaj podja¢ stanowisko tylko w imieniu naszej komisji,
aczkolwiek nie taje, ze rozmawialem z przewodniczacym komisji nauki, ktory przepra-
szal, ze nie moze by¢ obecny. Byl bardzo zainteresowany tematem tego spotkania. Nie
pamigtam juz w tej chwili, co mu takiego wypadto, ze nie mogl uczestniczy¢ w naszym
posiedzeniu. Konkludujmy jednak nasze spotkanie. Wierz¢ w to, ze nasze stanowisko
zostanie poparte przez panstwa komisje. My to stanowisko opracujemy na razie jednak
jako stanowisko Komisji Zdrowia i przekazemy do poparcia komisji nauki.

To stanowisko moim zdaniem powinno zawiera¢ takie elementy, jak, po pierw-
sze, postulat przeszkolenia nauczycieli do realizacji profilaktyki nowotworowej na po-
ziomie edukacji szkolnej. Po drugie, aby w ramach Narodowego Programu Zwalczania
Chorob Nowotworowych stalo sig to jednym z jego elementéw i uzyskalo wilasciwe
wsparcie. Myslg tutaj o wsparciu finansowym 1 wszelkim innym. Po trzecie, mysle, ze
kierujac stanowisko do Ministerstwa Zdrowia i ministerstwa edukacji, uzyskamy ko-
nieczne wsparcie, bo dla mnie jest rzecza oczywista, ze ze wzgledu na range spoteczna
zjawiska — na epidemiologi¢ nowotwordw, starzenie si¢ spoteczenstwa — poruszamy
si¢ w obszarze bardzo duzych potrzeb spotecznych. Jezeli takie stanowisko jest popie-
rane przez komisjg, to ja je zredagujg i rozeslemy je do instytucji, o ktorych mowitem.

Bardzo proszg, pan senator Klimowicz.

Senator Pawel Klimowicz:

Dzigkuje, Panie Przewodniczacy.

Jezeli, oczywiscie, senatorowie popra ten wniosek, to ja chciatbym, aby to byto,
Panie Przewodniczacy, wspolne stanowisko obu komisji.

(Przewodniczqcy Wiadystaw Sidorowicz: Bardzo chetnie to zrobimy pod warun-
kiem, ze...)

I wtedy mogliby$my si¢ zebra¢ na krotko z komisja i...

(Przewodniczqcy Wiadystaw Sidorowicz: Tak, by¢ moze tak zrobimy.)

Chcialbym powiedzie¢, o co mi chodzi. Mysle, ze dobrze by byto, zeby mini-
sterstwo edukacji, 1 nie tylko ministerstwo...

(Przewodniczqcy Wtadystaw Sidorowicz: Byto wlaczone.)

Tak. Dzigkujg.

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Oczywiscie. Najpierw moze uzgodnijmy, czy stanowisko o takiej tresci komisja
aprobuje. Tak?

(Glos z sali: Tak.)

To jest konsens. Przyjmujemy je formalnie.

Kto jest za takim stanowiskiem komisji? (9)

(Gtos z sali: Pan senator Karczewski jest za?)

(Senator Stanistaw Karczewski: Tak, jestem za.)

Jednoglos$nie.
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Dobrze. Teraz jest drugi wniosek, aby uzyska¢ takze wsparcie komisji edukacji.
Oczywiscie ja tez jestem za takim wnioskiem.

Kto jest za? (9)

Jednoglosnie. Dzigkuj¢ bardzo.

Dzigkuje bardzo panstwu za przybycie.

(Profesor w Instytucie Onkologii im. Marii Sktodowskiej-Curie w Gliwicach
Mieczystaw Chorqzy: Panie Przewodniczacy, czy mogg jeszcze w ramach wolnych
wnioskow powiedzie¢ o jednej rzeczy?)

Bardzo proszg, tyle tylko, ze prosimy tez o mozliwie krotkie wystapienie, bo
mamy jeszcze troche rzeczy do omowienia.

Bardzo proszg.

Profesor w Instytucie Onkologii
im. Marii Sklodowskiej-Curie w Gliwicach
Mieczystaw Chorazy:

W moim przekonaniu sprawy zwiazane z onkologia w Polsce wymagaja réw-
niez pewnych zmian legislacyjnych — w ramach nowelizacji, czyli nowej ustawy o in-
stytutach badawczych — dotyczacych obszaru organizacji. Bardzo przepraszam, bo to
jest moja macierzysta instytucja, ale ta instytucja jest zorganizowana w sposob archa-
iczny 1 t¢ archaiczna organizacjg... Tu potrzeba troszeczke nowoczesnej organizacji.
Ustawa nie moze petryfikowa¢ struktury, ktéra jest archaiczna — jest dyrektor, rada
naukowa 1 nic wigcej. Na §wiecie instytuty tego typu maja roznego rodzaju ciata do-
radcze przy dyrektorze — do programédw, do finanséw, do wspotpracy itd., itd. U nas te
rzeczy od lat ida tak, ze dyrektor jest sobie, rada sobie, przewaznie zamulona sprawami
zwigzanymi ze stopniami naukowymi habilitacji, itd. Nie ma tacznos$ci migdzyresorto-
wej, miedzy specjalistami, bo oni nie pasuja ani do rady, ani do niczego. Niestety, ten
projekt ustawy juz jest w podkomisji.

Senator Pawel Klimowicz:

Panie Profesorze, wlasnie chcg wyjs¢ do pani profesor Zielinskiej-Glebockiej,
ktora bedzie reprezentowata w tej sprawie Klub Platformy Obywatelskiej w Sejmie.
UmowilisSmy sig, gdyz chceg z nig na ten temat rozmawiac.

Przewodniczacy Wladystaw Sidorowicz:

Dzigkuje bardzo. Zamykam tg cze$¢ posiedzenia. Jeszcze raz bardzo dzigkuje pan-
stwu za przybycie. Bardzo dzigkuje panu profesorowi za przybycie. Przyjrzymy si¢ tej
sprawie archaicznej struktury 1 poprawimy, co si¢ da, zeby ja zmieni¢. Dzigkuje bardzo.

Mamy jeszcze sprawy biezace. Naplynglo sporo pism do komisji, ktore chciat-
bym, zebysmy szybciutko omowili.

Warszawskie Hospicjum dla Dzieci wystapito do mnie z prosba o poparcie sta-
ran zwiazanych ze standardami postgpowania w procedurach medycznych w zakresie
pediatrycznej domowej opieki paliatywnej w zakladach opieki zdrowotnej. Krotko
mowiac, chodziloby im o to, zeby minister zdrowia wprowadzit rozporzadzenie opie-
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rajace si¢ na opinii konsultantow krajowych pediatrii, neonatologii, onkologii i hema-
tologii dziecigcej, ktore powinno zosta¢ opublikowane... Opo6znia si¢ ta sprawa.

Stuchajcie, proponuje, zeby po prostu wystapi¢ w imieniu komisji do pani mini-
ster z prosba o zajecie stanowiska wobec tego pisma. Zgadzacie sig?

(Gtos z sali: Tak.)

(Gtos z sali: Jednogtos$nie.)

W podobnej sprawie prezes Narodowego Funduszu Zdrowia polemizuje
w sprawie kwestionowanego — przez ludzi, ktérzy si¢ tym zajmuja — zarzadzenia w
sprawie zawierania umow na opieke paliatywna i hospicyjna. To jest pismo, o ile pa-
migtam, podpisane przez prezesa Grabowskiego... Nie, przez samego Paszkiewicza.
Chodzi tutaj o rozroznienie, ze tylko niewielki procent pacjentow paliatywnych przyj-
muja specjalisci opieki paliatywnej. Tam chodzi o stawke, jaka wiaze si¢ z rozroznie-
niem opieki ogolnej 1 opieki specjalistycznej. Ta specjalistyczna jest znacznie drozsza.
Chcg, zebyscie wiedzieli, ze takie pismo do nas naptyneto 1 zachecam do lektury osoby
zainteresowane. Nie musimy tu zajmowac jakiego$ stanowiska.

Kolejne pismo troche si¢ wiaze z tematem dzisiejszego posiedzenia. To jest informa-
cja na temat raportu o realizacji profilaktyki wczesnego wykrywania raka szyjki macicy
w Polsce na tle krajow Unii Europejskiej. To, co dzisiaj omawialismy, znajduje w tym ra-
porcie pelne uzasadnienie. Osoby zainteresowane raportem — bardzo proszg, jest do wgladu.

Zwiazek Powiatow Polskich wystepuje do pani Ewy Kopacz, a nam do wiado-
mosci przekazuje prosbg, aby wydtuzy¢ o dziesig¢ lat termin dostosowania ZOZ do
standardow, ktore miatyby obowiazywac od roku 2012. Jest to intencja Zwiazku Po-
wiatow Polskich. Moim zdaniem nie powinni$Smy tego popiera¢. Prawda, Panie Senato-
rze Karczewski?

(Senator Stanistaw Karczewski: W zyciu sig nie dostosuja...)

No, ale trzeba.

Teraz mamy sprawg zwiazang z problematyka in vitro. ,,Rodzina Rodzin”, osro-
dek duszpasterski z Warszawy, wystosowat do marszatka Sejmu, ale takze do marszat-
ka Borusewicza, a ten przestat do Komisji Zdrowia, sprzeciw wobec uchwalenia usta-
wy dotyczacej zaptodnienia in vitro. Oni wrgcz domagaja si¢ zakazu stosowania tej
metody: nie jest to leczenie nieplodnos$ci; popieramy najnowsze godziwe metody le-
czenia, a takze adopcjg. Tu jest sporo podpiséw. W tej chwili trudno mi powiedziec,
jaki bedzie los prac nad ustawa dotyczaca in vitro. W tej chwili jeszcze nie mamy na-
wet mozliwos$ci zajecia stanowiska, bo nie wiemy, w stosunku do czego. Moje stano-
wisko w tej sprawie... Kiedy$ co$§ pisatem, zreszta parokrotnie, o in vitro. Tutaj jest
spor dotyczacy gtownie losow zarodkow. Beda miedzy nami pewnie jakie§ podzialy.
Ale dopdty, dopoki nie mamy dokumentu w postaci projektu ustawy, mozemy to pi-
smo przyjac tylko do wiadomosci. Tak mi si¢ wydaje. To tyle.

Czy sa jakie$ inne sprawy, o ktérych chcieliby$cie panstwo powiedzie¢?

Bardzo proszg, pan senator Muchacki.

Senator Rafal Muchacki:

Dzigkuje, Panie Przewodniczacy.

Chciatlbym w porozumieniu z panem przewodniczacym przedstawi¢ wstepny
program posiedzenia wyjazdowego, jesli mozna.

(Przewodniczqcy Wiadystaw Sidorowicz: Bardzo proszg.)
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w dniu 31 marca 2009 r.

Program posiedzenia studyjnego Komisji Zdrowia, ktore miatoby miejsce od 5
do 7 maja 2009 r. Tak wigc 5 maja, zaraz po posiedzeniu komisji, bytby okoto godzi-
ny 13.00 wyjazd do Krakowa. Zakwaterowanie w hotelu byloby zaraz po przyjezdzie
do Krakowa. Nie jest przewidywane jakie$ oficjalne spotkanie, chyba ze cztonkowie
komisji sobie zazycza, to wtedy oczywiscie je zorganizujg. Ale to moze jeszcze si¢ nad
tym zastanowimy.

6 maja o godzinie 9.00 rozpoczetoby si¢ posiedzenie Komisji Zdrowia na tere-
nie kopalni soli w Wieliczce. Przewidziane sa referaty Jana Kubasa na temat tradycji
i rozwoju lecznictwa w Kopalni Soli ,,Wieliczka” oraz pani profesor Krystyny Obtuto-
wicz na temat fenomenu subterraneoterapii. Przewidziane jest rowniez spotkanie
z wladzami samorzadowymi na temat problematyki lecznictwa uzdrowiskowego, miej-
sca lecznictwa uzdrowiskowego w systemie ochrony zdrowia. Potem odbytaby si¢
dyskusja, obiad i wyjazd do Krynicy Gorskie;.

7 maja od godziny 9.00 posiedzenie Komisji Zdrowia juz w Krynicy. Tematem
bylaby opieka sanatoryjna w zakresie leczenia chorob zwiazanych z dysfunkcja narza-
du ruchu, chorobami goérnych drég oddechowych, chorobami uktadu nerwowego 1 cho-
robami reumatoidalnymi, na przykladzie zespolu sanatoryjnego, w ktérym bedziemy
sie znajdowac, czyli w Krynicy-Zegiestowie. Byliby obecni przedstawiciele wtadz sa-
morzadowych, Ministerstwa Zdrowia i ptatnika, NFZ...

(Wypowiedz poza mikrofonem)

...oraz Ministerstwa Skarbu Panstwa. Bardzo dzigkuj¢ za t¢ podpowiedz, bo
kwestie wlasnosciowe, jesli chodzi o funkcjonowanie uzdrowisk, rowniez sa bardzo
wazne. Podczas tego posiedzenia bylby przedstawiony plan prac nad nowelizacja
ustawy o lecznictwie uzdrowiskowym, uzdrowiskach 1 obszarach ochrony uzdrowi-
skowej oraz zamierzenia prywatyzacyjne Ministerstwa Skarbu. To tyle.

Jezeli panowie senatorowie mieliby jakie$ uwagi czy pytania, to bardzo prosze.
Oczekiwalbym tez deklaracji, poniewaz kwestie zwigzane z rezerwacja hoteli powinny
wlasciwie zostac jutro i pojutrze zatatwione.

(Koniec posiedzenia o godzinie 18 minut 25)
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