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Pelny zapis przebiegu posiedzenia
Komisji Polityki Spotecznej i Rodziny (nr 46)
Komisji Zdrowia (nr 54)

5 grudnia 2024 r.

Komisje: Polityki Spotecznej i Rodziny oraz Zdrowia, obradujgce pod przewod-
nictwem poset Marty Golbik (KO), przewodniczgcej Komisji Zdrowia oraz poset
Katarzyny Ueberhan (Lewica), przewodniczgcej Komisji Polityki Spotecznej
I Rodziny, rozpatrzyty:

— informacje na temat trudnej sytuacji Srodowiskowych Centréw Zdrowia
Psychicznego,

— informacje na temat planéw minister zdrowia i Narodowego Funduszu
Zdrowia w zakresie zmiany zasad finansowania psychiatrii dorostych,
dzieci i mtodziezy.

W posiedzeniu udziat wzieli: Wojciech Konieczny sekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia wraz
ze wspolpracownikami, Beata Karlinska dyrektor Departamentu Pomocy Spotecznej Ministerstwa
Rodzmy, Pracyi Polityki Spotecznej, Ewa Scislewska-Jakubiak zastQpca dyrektora Departamentu Zdro-
wia Ministerstwa Spraw Wewnetrznych i Administracji, Jakub Szulc wiceprezes Narodowego Fundusz
Zdrowia wraz ze wspélpracownikami, Damian Marciniak dyrektor Departamentu do Spraw Zdrowia
Psychicznego Biura Rzecznika Praw Pacjenta wraz ze wspélpracownikami, Aleksandra Lewandowska
konsultant krajowy w dziedzinie psychiatrii dzieci i mlodziezy, prof. dr hab. n. med. Piotr Galecki
konsultant krajowy w dziedzinie psychiatrii, Irena Rej prezes Izby Gospodarczej Farmacja Polska wraz
ze wspolpracownikami, Marek Sinica zastepca prezesa Naczelnej Rady Lekarskiej, Anna Sremska
dyrektor Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w f.odzi, Tomasz Rowinski adiunkt
w Katedrze Rachunkowosci Menedzerskiej Kolegium Nauk o Przedsiebiorstwie Wyzszej Szkoly
Handlowej w Warszawie, czlonek Rady do spraw Zdrowia Psychicznego, Grazyna Cebula-Kubat
przewodniczaca Ogolnopolsklego Zwigzku Zawodowego Lekarzy wraz ze wspéipracownikami, Izabela
Ciuniczyk prezes Ogélnopolskiego Stowarzyszenia Centroéw Zdrowia Psychicznego, dyrektor Srodko-
wopomorskiego Centrum Zdrowia Psychicznego Medison w Koszalinie, Agnieszka Drews wiaSciciel
oraz Alicja Bezmienow prezes zarzadu Srodowiskowego Centrum Zdrow1a Psychicznego DREWS
w Obornikach, Marek Wojcik pelnomocnik Zarzadu Zwigzku Miast Polskich do spraw legislacyjnych,
sekretarz strony samorzadowej Komisji Wspolnej Rzadu i Samorzadu Terytorialnego oraz Aleksander
Labanowski asystent przewodniczacej Komisji.

W posiedzeniu udziat wzieli pracownicy Kancelarii Sejmu: Jolanta Boratyn-Dabkowska, Damian
Norwinski, Malgorzata Siedlecka-Nowak, Jakub Stefanski, Monika Zolnierowicz-Kasprzyk
-z sekretarlatow Komisji w Biurze Komisji Sejmowych.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Szanowni panstwo, mysle, ze wiekszo§¢ z nas juz dotarta. Otwieram wspdlne posiedzenie
Komisji Zdrowia oraz Komisji Polityki Spotecznej i Rodziny.

Stwierdzam kworum.

Witam czlonkéw Komisji oraz zaproszonych goSci.

Posiedzenie zostalo zwolane w trybie art. 152 ust. 2 regulaminu Sejmu. Wniosek
grupy postow wplynat do Komisji w dniu 12 listopada 2024 r. Zgodnie z wnioskiem grupy
poslow porzadek dzisiejszego posiedzenia przewiduje, w punkcie pierwszym, rozpatrze-
nie informacji na temat trudnej sytuacji srodowiskowych centréw zdrowia psychicznego,
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w punkcie drugim, rozpatrzenie informacji na temat planéw minister zdrowia i Naro-
dowego Funduszu Zdrowia w zakresie zmiany zasad finansowania psychiatrii dorostych
dzieci i mlodziezy.

Przystepujemy do realizacji porzadku dziennego. Proponuje nastepujacy porzadek
przebiegu posiedzenia. Punkt pierwszy to wystgpienie przedstawicieli posiow, ktorzy
zglosili wniosek o zwolanie posiedzenia w trybie art. 152 ust. 2 regulaminu Sejmu. Punkt
drugi to wypowiedzi przedstawicieli Ministerstwa Zdrowia oraz Narodowego Fundu-
szu Zdrowia. Punkt trzeci to dyskusja. Czy jest sprzeciw wobec powyzszej propozycji?
Nie widze. Wobec niezgloszenia sprzeciwu stwierdzam przyjecie sposobu prowadzenia,
przebiegu obrad. Bardzo prosze o zabranie glosu przedstawicielki postéw, ktorzy zglosili
wniosek. Pani posel Gembicka, bardzo prosze.

Posel Anna Gembicka (PiS):

Bardzo dziekuje. Szanowna pani przewodniczaca, panie ministrze, szanowni panstwo,
dzieci i mtodziez sg w coraz trudniejszej sytuacji, mamy coraz wieksze problemy z ich
kondycja psychiczna, roénie liczba prob samobgjczych podejmowanych przez dzieci i mio-
dziez w Polsce. OczywiScie Polska nie jest w tym odosobniona, dlatego ze problem dotyczy
calego Swiata, natomiast to my tutaj, w Sejmie mozemy realnie co$ z tym zrobi¢, mozemy
realnie proponowa¢ zmiany i odpowiada¢ na problemy, ktore sie pojawiaja. W kazdym
z tych przypadkéw konieczna jest profilaktyka, konieczne jest docieranie z pomocg psy-
chologiczng czy tez psychiatryczna na jak najweze$niejszym etapie, najlepiej w tym Srodo-
wisku. Do szpitali trafiaja czesto dzieci i mlodziez juz w niezwykle trudnym stanie, czemu
mozna byloby zapobiec, gdyby odpowiednio wczednie otrzymaty pomoc, dlatego ze szpital
powinien by¢ juz absolutng ostatecznoscig.

W 2019 r. Ministerstwo Zdrowia rozpoczeto reforme systemu ochrony zdrowia psy-
chicznego dzieci i mlodziezy. Zgodnie z nowym modelem przyjeto system trzech pozio-
mow referencyjnych. Pierwszy obejmuje wlasnie mozliwos¢ wsparcia ze strony psycholo-
gbw, psychoterapeutow, terapeutow srodowiskowych w ramach réznego rodzaju terapii.
Pomocg ta zajmujg sie osrodki, zespoly srodowiskowe]j opieki psychologicznej i psycho-
terapeutycznej dla dzieci i mtodziezy. Oczywiscie dalej sa kolejne poziomy, ktore takze
Swiadczg wsparcie, ale mozna powiedziec, ze wsparcie na pierwszym etapie jest kluczowe.
W ostatnich tygodniach, szczegélnie w mediach, mediach spoteczno$ciowych, pojawity
sie informacje na temat problemow, z jakimi borykajg sie srodowiskowe centra zdrowia
psychicznego. Od oséb, ktore prowadzg osrodki, ktére zajmujg sie tg tematyka, wiemy,
ze obecny sposob finansowania nie jest optymalny, ze wymaga zmian, wymaga interwen-
cji ze strony ministerstwa. Do tego doszly informacje o proponowanych, planowanych
zmianach w systemie finansowania, jezeli chodzi o opieke dla dzieci i mtodziezy. Powiem
tak. My oczywiScie jesteSmy otwarci na dyskusje o r6znych zmianach, o tym, zeby w jakis
sposob system ulepszy¢, usprawnic, zeby dzieci i mlodziez jak najszybciej i w jak najlepszy
sposob mogly otrzymywac pomoc.

Dzisiaj mam apel, gdyz bardzo czesto nasze posiedzenia zamieniajg sie w festiwal
wzajemnych oskarzen, atakow, kiotni, a dzisiaj tutaj przyjechali ludzie, ktérzy bezpo-
Srednio stykaja sie z tymi problemami, ktérzy bezposrednio pomagajg dzieciom i mio-
dziezy, a takze dorostym, ktorzy cierpig na depresje czy na réznego rodzaju zaburzenia.
Chcialabym i mam nadzieje, ze wlaénie dzisiaj nie bedziemy sie wzajemnie oskarzac,
nie bedziemy siebie atakowaé, tylko po prostu sprobujemy razem znalez¢ rozwigzanie,
dlatego ze naprawde trzeba pomodc tym o§rodkom, trzeba pomoc dzieciom, ktore teraz,
mozna powiedzieé, zostaly w pewien sposob odciete od pomocy. Trzeba to jak najszybciej
przywroci¢. Naprawde wierze, ze dzisiaj podczas merytorycznej dyskusji i z minister-
stwem, i z poslami, wielu z panstwa zajmuje sie przeciez tg tematyka od kilku lat, uda
nam sie wypracowac¢ takie rozwigzania, ktére pozwolg na to, zeby udziela¢ pomocy i zeby-
Smy dalej pracowali nad reforma, ktéra jak najlepiej pomoze dzieciom i mlodziezy, ktore
sg w kryzysie psychicznym. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Dziekuje. Poprosze teraz przedstawiciela Ministerstwa Zdrowia, pana ministra Koniecz-
nego o zabranie glosu.
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Sekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia Wojciech Konieczny:

Dziekuje bardzo. Pani przewodniczaca, szanowni panstwo, na wstepie chciatbym podzie-
kowa¢ za deklaracje merytorycznej rozmowy, gdyz rzeczywiscie jest ona chyba dzisiaj
bardzo potrzebna. Jak najbardziej nie uwazam, zeby ataki czy wycieczki stowne w kon-
tekscie tak powaznego tematu byly potrzebne czy oczekiwane przez kogokolwiek. Chcial-
bym jednoczes$nie powiedzieé, ze dzisiaj, zgodnie z tym co przeczytaliémy w uzasadnieniu
do zwolania posiedzenia Komisji, zgodnie z prosba o obecnos¢ przedstawicieli naszych
instytucji, jest obecny wiceprezes Narodowego Funduszu Zdrowia, jest obecna pani dok-
tor Lewandowska, tak jak panstwo postowie sobie zyczyliScie, oraz pan profesor Galecki,
krajowy konsultant do spraw psychiatrii. A wiec jesteémy w skladzie bardzo eksperc-
kim, merytorycznym w zakresie zaréwno finansowania, jak i tworzenia prawodawstwa.
OczywiScie mamy mozliwos$¢ postuchania glosu ekspertéw, glosu konsultantow krajo-
wych. A wiec mysle, ze ten czas mozna bardzo tworczo i aktywnie wykorzysta¢. Mam
oczywiscie do odczytania stanowisko Ministerstwa Zdrowia, z tym ze jak sadze, byto prze-
stane wszystkim postom.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Tak, panie ministrze.

Sekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia Wojciech Konieczny:

M.H.

Prosze panstwa, to moze nie bede zabieral panstwa czasu jego odczytaniem. Chciatbym
tylko powiedzie¢ najwazniejsze rzeczy. MySle, ze bardzo wazna rzeczg jest to, co dotyczy
srodowiskowych centrow zdrowia psychicznego, poniewaz srodowiskowe centra dzieci
1 mlodziezy to byla nieco inna rzecz niz to, co dzisiaj dziata w systemie jako drugi poziom
opieki, jezeli chodzi o centra zdrowia psychicznego dla dzieci i mtodziezy. Srodowiskowe
centra zostaly zorganizowane w ramach $rodkow Europejskiego Funduszu Spotecz-
nego 2014-2020. Powstawaly one niezaleznie od przygotowania i wdrozenia systemowe;j
reformy w ramach nowego modelu psychiatrii dzieciecej. Dzieki ich powstaniu mozliwe
bylo zapewnienie wsparcia dzieci i mlodziezy na terenie ich dzialania, a doswiadczenia
zwigzane z ich funkcjonowaniem zostaly wykorzystane przy tworzeniu rozwigzan, ktore
ostatecznie zostaly przyjete w ramach reformy.

Prosze panstwa, na etapie negocjowania nowej perspektywy ustalona zostata tak zwana
linia demarkacyjna, okre§lajgca podzial obszaru finansowania ze érodkéw krajowych
i regionalnych. Decyzja owczesnego kierownictwa, ktéra byla wyrazona w pisémie pana
ministra Adama Niedzielskiego z 6 maja 2022 r., jasno wskazano, ze tworzenie i funkcjo-
nowanie centrow zdrowia psychicznego dla dzieci i mtodziezy w konteksScie udzielania
Swiadczen powinno odbywac sie ze srodkow Narodowego Funduszu Zdrowia, a nie jest
§rodkow Unii Europejskiej. Ministerstwo Zdrowia nie ma narzedzi umozliwiajacych kon-
tynuacje finansowania §rodowiskowych centréw zdrowia psychicznego ze Srodkéw euro-
pejskich. W zwigzku z tym dziatalno$¢ Srodowiskowych centrow jako instytucji finanso-
wanych ze Srodkow europejskich zostala zakonczona. W calej Polsce centra przeksztalcily
sie w praktyce w centra zdrowia psychicznego dla dzieci i mtodziezy, konkretnie w drugi
poziom, poniewaz ich zakres realizacji $wiadczen odpowiadal drugiemu poziomowi.

Wedlug naszej wiedzy, nie zakwalifikowalo sie do tego osiem centréw srodowiskowych
z terenu Wielkopolski. Tutaj powstajg pewne trudnosci w dzialaniu owych centrow, gdyz
konkursy oglaszane przez NFZ nie przynosza skutkow, najczesciej dlatego ze centra te
nie spelniajg kryteriow, ktére sa wymagane w normalnych centrach zdrowia psychicz-
nego dla dzieci i mlodziezy na drugim poziomie dziatalnoSci. Natomiast moge powiedziec,
ze nawet bodajze wczoraj zostal ogloszony kolejny konkurs, zeby w Wielkopolsce, w jed-
nym z tych obszarow mogla wystartowaé odpowiednia jednostka, zeby méc realizowaé
$wiadczenia oplacane przez NFZ, poniewaz teraz jest taka regula, ze wobec zakonczenia
finansowania ze §rodkéw Unii Europejskiej §wiadczenia te sg finansowane przez NFZ.
Dlatego musimy tez uwazac na nazewnictwo, poniewaz w tej chwili Srodowiskowe centra
dzieci i mlodziezy wlasciwie nie sg finansowane przez NFZ, dlatego ze zostaly przeksztal-
cone w wyniku reformy, ktorej zreszta nie przeprowadziliSmy my, tylko nasi poprzednicy,
za co generalnie sg chwaleni. W tej chwili dzialajg takie rozwigzania. JesteSmy kontynu-
atorami tego programu. Jak najbardziej uwazamy, ze wszystkie Srodowiskowe centra,
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kiedy tylko spelnig odpowiednie warunki i przystapig do konkursu, ktore oglasza NFZ,
beda mogly dalej funkcjonowac. Tak jak mowie, na obszarze, nie wiem, dziewiecdziesieciu
paru procent Polski tak sie stalo. Mam nadzieje, ze tak sie stanie rowniez tam, gdzie pro-
ces ten z jakich$ powodow napotkal trudnosci. Natomiast nie sg to trudnoSci po stronie
Ministerstwa Zdrowia, NFZ czy naszych instytucji, ktore z jakiego§ powodu nie dopusz-
czalyby kogo$ w jaki$ sposob, nie wiem, intencjonalny, zeby nie petni¢ §wiadczen. Tak jak
mowie, generalnie Polske udalo sie pokry¢ siecig centrow. Mam nadzieje, ze rowniez te
problemy zostang rozwigzane.

Co do koncepcji, jakie mamy i tego, co sie ma zadziac, jak najbardziej jesteSmy w dia-
logu ze $rodowiskiem. Jest powolany specjalny zesp6t do spraw oceny reformy. Zespot
obraduje. 9 grudnia odbedzie sie spotkanie Rady do spraw Zdrowia Psychicznego, gdzie
beda przedstawione wnioski z prac. OczywiScie system trzeba udoskonalaé, trzeba go
zmieniaé. Zresztg mamy taki zamiar. MyS§le, ze tutaj dialog i dzialania podejmowane
przez wiele Srodowisk przyniosa efekty.

Co do drugiego punktu, czyli rozpatrzenia informacji na temat planéw ministra zdro-
wia 1 Narodowego Funduszu Zdrowia w zakresie zmiany zasad finansowania psychiatrii
dorostych, dzieci i mtodziezy, czyli centréw zdrowia psychicznego dla dorostych, réw-
niez jesteSmy na etapie wychodzenia z pilotazu. Jak wiadomo, pilotaz trwa juz szes¢ lat,
pokrywa potowe Polski. Druga polowa Polski dziala w systemie, ktory czesto nazywany
jest, nawet powiedzialbym, ze nieco brzydko, jakim§ Sredniowiecznym czy innym. Z tym
bym sie nie zgodzil. Jest to system, w ktorym tez pracujg lekarze, pielegniarki, psycholo-
gowie, psychoterapeuci. Polowa Polski rowniez jest objeta opiekg psychiatryczng. Ludzie
ciezko pracuja, wypelniaja swoje obowigzki, rowniez czasami, a nawet czesto w bardzo
trudnych warunkach, czynig to jak najlepiej potrafig. A zatem potowy Polski tak fatwo
bym nie spisywal na jakie§ potepienie. Natomiast rzeczywiscie chcemy, zeby i druga
polowa Polski mogta przystapi¢ do systemu centréw zdrowia psychicznego. Jest to pod-
stawa do tego, ze chcemy zakonczy¢ pilotaz. Pilotaz musi sie skonczyé, poniewaz musi
przej$¢ na rozwigzania tak zwane koszykowe, muszg to by¢ §wiadczenia finansowane
przez NFZ. Tak jak sie to stalo z psychiatrig dzieciecg, tak samo powinno by¢ z psychia-
trig dla doroslych.

OczywiScie nie jest to takie proste, poniewaz mamy dwa typy centréw, centra typu A
i typu B. Ustawa obecnie obowigzujaca dotyczy wlaSciwie centrow typu A. A wiec zeby
przeprowadzi¢ proces odejScia od pilotazu, przejScia na rozwigzania systemowe, musimy
zmieni¢ ustawe. Wymaga to prac legislacyjnych, ktore jak wiadomo, beda sie toczy¢. Oczy-
wiScie wymagajg one wstepnej akceptacji wszystkich zainteresowanych i wskazania drogi,
jaka ma by¢ na koncu, poniewaz ustawa musi by¢ napisana pod to, co chcemy na koniec
osiagnaé. Pozniej oczywiScie beda konkursy NFZ, i tak dalej, rozporzadzenia prezesa.
Jest to proces czasochtonny, wiec chcemy do tego jak najszybciej przystapi¢. Stad nasze
intensywne prace zwigzane z dialogiem ze §rodowiskiem. Tutaj od razu musze powie-
dzie¢, ze moge uspokoié tych z panstwa, ktorzy styszeli jakie§ inne informacje. Dobre
rozwigzania, ktore zadzialaly w centrach zdrowia psychicznego, jak najbardziej chcemy
przenie$¢ na calg Polske, czyli chcemy, zeby odpowiedzialnosé byta populacyjna, od danej
populacji. Nie chcemy ptaci¢ za ustuge. Jest to nieprawda, ze chcemy placié¢ za przyjecie
pacjenta. A wiec jak najbardziej chcemy utrzymaé kamienie milowe zmiany podejScia
do psychiatrii srodowiskowe;j.

Natomiast nie da sie ukry¢, ze obserwujemy rézng jako$c¢ swiadczenia ustug. To jest
jeszcze w miare zrozumiale, ze zawsze w kraju Swiadczenia czy to psychiatryczne,
czy inne sg §wiadczone na réznym poziomie. OczywiScie staramy sie to wyrownywac,
ale jest to zjawisko obserwowane w r6znych dziedzinach medycyny. Oprécz tego rowniez
obserwujemy rozne zaangazowanie centrow w prace nad populacja, ktora, nazwijmy to,
im podlega czy ktora obejmuja. Tutaj jednak zauwazamy bardzo duze réznice. Sg centra
zdrowia psychicznego, ktore obslugujg mniej niz 2% danej populacji i sg centra, ktore
obstuguja ponad 6% danej populacji przy tym samym finansowaniu, co naszym zdaniem
jednak powinno podlegaé¢ pewnej kontroli, nadzorowi i regulacji. To znaczy, nie mozemy
pozbawi¢ sie mechanizméw, ktére pozwolg na ocene, jak przebiega opieka, jaki procent
0so0b jest objetych opiekg na danym terenie, a jaki po prostu nie do§wiadcza opieki i radzi
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sobie w rozny sposob. OczywiScie miejmy nadzieje, ze sg to osoby zdrowe i nie potrzebuja
opieki, ale jednak réznica jest za duza, zeby taki wniosek mozna bylo wysnu¢. Gdyby
to byto 20%, 10% to mozna by przypuszczac, ze sg to réznice, ktore wynikajg z réznych
uwarunkowan geograficznych, demograficznych czy innych. Jak najbardziej taka rzecz
jest mozliwa. Natomiast powiedzmy, ze 300% wiecej zaopiekowanych osob niz w innym
miejscu to jest juz réznica, ktora nasuwa mysl o tym, ze jednak zaangazowanie jest inne
po stronie jednego centrum i drugiego centrum.

Rozwigzania miedzynarodowe, ktore analizujemy, a jesteSmy rowniez po rozmowach
z WHO, z ekspertami europejskimi, ktorzy opisywali rozwigzania, ktore dzialajg w roz-
nych krajach, wskazuja na to, ze jak najbardziej jest to podejscie ryczattowe, tak jak pla-
nujemy, jak najbardziej populacyjne, tez tak jak planujemy, natomiast jest ono regulo-
wane i kontrolowane. Jednak rowniez w tych krajach sg mechanizmy, ktére sprawdzaja,
czy dane centra opiekuja sie w sposob zadowalajacy.

Prosze panstwa, reasumujac, uwazam, ze jesteSmy w przededniu wyjScia z pilotazu
centrow, co oczywiScie musi sie sta¢. Ustawa dotyczaca centrow jest niezbyt fortunnie
napisana. Tak jak pani postanka zaapelowala, jak najbardziej bede sie tego trzymat, pro-
sze nie odbiera¢ tego jako krytyki. Mysle, ze otwierajgc pilotaz, po prostu go otwarto,
liczono na ewaluacje, na ocene, co sie bedzie dzialo. Natomiast nie zatozono konca pilo-
tazu, to znaczy, rozliczenia kazdego okresu rozliczeniowego, ktore dzieje sie na koniec
tego okresu. W przypadku zakonczenia pilotazu bedzie to dotyczyto dwoch okresow, wiec
centra beda musialy zaplaci¢ za dwa okresy rozliczeniowe, jezeli chodzi o tak zwane prze-
suniecia. Musimy ten proces w jaki$ sposob doprowadzi¢ do takiej formy, zeby to byto
do przyjecia, zeby to bylo mozliwe. Jest to jedno zadanie bardzo trudne dla ministerstwa,
poniewaz zaklada ono tez pewne finansowe rozwiazanie.

Druga rzecz, ktora jest bardzo istotna. Ot6z, zeby przenie§¢ rozwigzania, ktore dzi-
siaj sg testowane w pilotazu, zeby przenie§¢ ilos¢ pieniedzy, mowigc wprost, ktora jest
przeznaczana na polowe Polski, ktora jest objeta pilotazem, na drugg potowe Polski,
musimy znalez¢ dodatkowe $rodki. A wiec tutaj nie ma tu takiej checi, jak czesto sly-
szymy, ze chcemy zaoszczedzi¢ pienigdze, ze chcemy przeksztalcic opieke psychiatryczng
tak, zeby byla tansza. Wrecz przeciwnie zakladamy, ze bedzie drozsza, natomiast jezeli
mamy poszukac dodatkowych pieniedzy w systemie, w ktérym nie ma pieniedzy, ewentu-
alnie nie ma to moze za duze slowo, ale w ktorym bardzo trudno jest pozyskac pieniadze,
to musimy zadbac o to, zeby mie¢ regulacje kontrolne, ktére pozwolg nam czuwaé nad
tym, zeby pienigdze byly wydawane w sposob efektywny, zeby medycyna Srodowiskowa,
w tym przypadku psychiatria srodowiskowa rzeczywiScie byla Srodowiskowa, zebySmy
mogli ocenié, ile Swiadczen jest wykonywanych w sposob tradycyjny przez lekarzy w gabi-
netach, a ile jest wykonywanych w domu pacjenta czy w jego srodowisku, i tak dale;j.
Sa to rzeczy, o ktorych musimy méwi¢. Rozmawiamy o tym z ekspertami, rozmawiamy
w czasie posiedzen rady, spotykamy sie, konsultujemy.

Mysle, ze rozwigzania, ktore proponujemy w tej chwili, oczywiscie bedg podlegaly pew-
nym modyfikacjom. Zostal powotany zesp6l. W dniu wezorajszym bodajze zostato opubli-
kowane rozporzadzenie pani minister, ktore sankcjonuje dziatalnosé zespotu. Jest skiad
tego zespolu. Na podstawie decyzji pani minister zesp6l jest bardzo reprezentatywny dla
Srodowiska psychiatrycznego w Polsce, oczywiScie sg tam rowniez przedstawiciele mini-
sterstwa, NFZ-u. Rozwigzania bedg mogly by¢ wypracowane, mam nadzieje, ze jak naj-
szybciej, poniewaz wedlug mnie mamy bardzo duzo danych na temat dziatalnosci centréw
zdrowia psychicznego i naprawde mozemy je przenies¢ na teren calej Polski, co nie bedzie
na pewno proste, ale czas jest juz bardzo dlugi. Przypominam, ze potowa Polski dziala
w starym systemie psychiatrii. Jest to co$, co chcemy jak najszybciej zmieni¢. Dziekuje
bardzo.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Bardzo dziekuje, panie ministrze. Poprosze o zabranie gltosu pana prezesa Jakuba Szulca
z Narodowego Funduszu Zdrowia.
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Wiceprezes Narodowego Funduszu Zdrowia Jakub Szulc:

Juz myslalem, ze kompletnie sobie nie radze z mikrofonem, a okazuje sie, ze nie radze
sobie tylko troszke. Bardzo serdecznie dziekuje. Pani przewodniczaca, Wysokie Komisje,
w zasadzie do tego, o czym mowil pan minister, mozna doda¢ tylko kilka stow. To zna-
czy, faktycznie jesteSmy w toku prac. Przedstawiciele Narodowego Funduszu Zdrowia
uczestniczg w pracach zwigzanych z projektowanym zakonczeniem pilotazu centrow
zdrowia psychicznego w czerwcu 2025 r. i przekwalifikowaniem §wiadczen, ktore dzisiaj
sg udzielane w ramach programu pilotazowego na rozwigzania koszykowe, ktore bedag
obowigzywaly w calym kraju.

Natomiast jezeli chodzi o reforme, ktora dokonata sie w zakresie opieki psychiatrycz-
nej dla dzieci i mlodziezy i sukcesywnie postepowata od roku 2019 wzwyz, a wczesniej
czesciowo byla finansowana ze §rodkéw europejskich, tutaj w zasadzie moge powiedziec
tylko tyle, ze sukcesywnie jest zwiekszana liczba podmiotow, ktore udzielajg Swiadczen
czy to na pierwszym poziomie, czy to na drugim, czy to na trzecim poziomie opieki.
W zasadzie juz dzisiaj poza nielicznymi przypadkami nie mozemy moéwié o biatych pla-
mach. Faktycznie borykaliSmy sie z problemem przejécia z finansowania europejskiego
na finansowanie krajowym, ktére byto finansowaniem nizszym niz finansowanie z pro-
jektow unijnych, ktére uleglo zakonczeniu, ale zmiany te réwniez sukcesywnie nastepuja
od 2022 r. W chwili obecnej w calej Polsce mamy zakontraktowany 490 $§wiadczeniodaw-
cow, ktorzy udzielajg opieki na pierwszym poziomie referencyjnym, wobec planu docelo-
wego wynoszgcego 557 osrodkéw docelowo. Tutaj cheiatbym przypomnie¢ Wysokim Komi-
sjom, ze plan odnosit sie do populacji. Jedno centrum, jeden osrodek byt na 12,5 tys. dzieci,
ktore zamieszkujg na danym terenie. Jezeli chodzi o opieke drugiego poziomu referen-
cyjnego, zarowno centrum wylgcznie z poradnig zdrowia psychicznego, jak tez centrum
z poradnig zdrowia psychicznego i oddzialem dziennym, na dzisiaj mamy 90 Swiadcze-
niodawcow wobec 100 planowanych w catym kraju. A wiec jest 90% pokrycia z tego,
co zostalo pierwotnie zaplanowane. W odniesieniu do osrodkow wysokospecjalistycznych
w zasadzie jesteSmy na ukonczeniu przejscia ze starej, dotychczasowej metody finansowa-
nia na rozliczenie wedlug rozwigzan centréow zdrowia psychicznego dla dzieci i mlodziezy.
Trzy oSrodki jeszcze funkcjonujg w starym trybie, to znaczy, udzielajg §wiadczen rowniez
w trybie fee for service, ale w tym momencie ulega to zakonczeniu. Jezeli bedg dalsze
pytania w trakcie dyskusji, ktorej nie chcialbym przedtuzac, oczywiScie bede staral sie
odpowiedziec. Dziekuje uprzejmie, pani przewodniczaca.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Bardzo dziekuje. Otwieram dyskusje. W zwigzku z pro§ba wnioskodawcow o to, zeby
w pierwszej kolejnoSci dopusci¢ do dyskusji strone spoleczng, a uwazam, ze jest to dobra
propozycja, jezeli nie bedzie sprzeciwu, przychyle sie do tej prosby. Dziekuje. Informuje,
ze strona spoleczna, ktora jest dzisiaj z nami, moze zabra¢ glos. Bardzo prosze.

Kierownik Srodowiskowego Centrum Zdrowia Psychicznego DREWS w Obornikach
Alicja Bezmienow:
Dobry wieczor. Nazywam sie Alicja Bezmienow. Reprezentuje byle srodowiskowe centra
zdrowia psychicznego w Wielkopolsce dla dzieci i miodziezy.
Posiadam trzy placowki leczace dzieci i mlodziez w obszarze psychiatryczno-neu-
rologicznym. Te trzy placowki realizowaly srodowiskowe centra zdrowia psychicznego
w powiatach znajdujacych sie na prowingcji. Wyznaczenie miejsc, w ktorych centra miaty
powstac, bylo realizowane na podstawie mapy potrzeb. A zatem uzyskanie w tych miej-
scach mozliwosci dostepu dla dzieci do tak specjalistycznego leczenia bylo niejako uznane
za konieczno§é. Tak sprawa ma sie od 2018 r. RzeczywiScie realizacja programow srodo-
wiskowych pokazala, ze w centrach przeleczylo sie kilka tysiecy dzieci. A zatem zapo-
trzebowanie jest ogromne, a niestety, trzeba przyznadé, i to pewnie kazdy uzna za przykra
oczywistosc, ze problem zwiekszyl sie wraz z wystgpieniem COVID-u, nastepnie wojny
i generalnie ogdélnego poczucia zagrozenia. Dzieci sobie po prostu nie radza. W tych
miejscach, w tych oSrodkach na prowincji, mam tutaj na mys$li w szczegélno§ci Nowy
Tomys§l, Oborniki, Przezmierowo, przez sze§¢ lat nie powstalo zadne inne centrum.
Centra, ktorymi zarzadzatam, w tej chwili wlasciwie czeka agonia, dlatego ze nie majg
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dofinansowania od panstwa. Miejsca uznane za takie, ktore potrzebuja wsparcia opieki
specjalistycznej, i tak zostaly zdiagnozowane kilka lat temu, nagle staly sie miejscami,
ktére wyzdrowialy. W tych miejscach nie powstala zadna przychodnia, zadne centrum.
Jest to w gruncie rzeczy kuriozalne. Nie dosy¢, ze nie powstalo tam nic nowego, to jesz-
cze w tej chwili nie ma juz dostepnosci dla szerokiej rzeszy pacjentow, poniewaz osrodki
funkcjonujag marginalnie, komercyjnie, chociaz komercyjnosé byla zawsze marginesem
dziatania owych podmiotow.

Teraz kolejna rzecz. Moze odniose sie do kompetencji. Szanowni panstwo, zaréwno
centrum Sanitatis, jak i centrum Drews sg to centra, ktore zostaly uznane, jezeli cho-
dzi o merytoryczne funkcjonowanie. W tym roku otrzymatam nagrode z rgk marszatka
za najlepiej zrealizowany projekt spoleczny w Wielkopolsce. Moja kolezanka dostala
wyréznienie od marszalka za innowacje w leczeniu, zajela sie po prostu kobietami w p6z-
nej cigzy i noworodkami. I to wszystko jest zmarnowane, tego juz w tej chwili nie ma.
Nie wiem, jak sie odnie$¢ do komunikatéw na temat konkurséw. Bratam udziat tylko
w jednym konkursie, dlatego ze tylko jeden konkurs w tym czasie wystepowal na moim
terenie. Przegralam, wygrata moja konkurencja, ktéra prawdopodobnie nie posiadata
doswiadczenia ani zespotu. Do$wiadczenia na pewno nie posiadala, nigdy nie zajmowala
sie psychiatrig dziecieca, ale wygrali. Po miesigcu koniecznoéci funkcjonowania proé-
bujg podkupywac¢ moj personel. Tak sie ma rzeczywistos¢ do tego, jak tadnie to wyglada
na papierze.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Bardzo dziekuje. Czy sg jeszcze zgloszenia ze strony spolecznej? Dobrze. Tylko chciata-
bym wprowadzi¢ dwie minuty na wypowiedz tak, zebySmy wszyscy zdazyli sie wypowie-
dziec. Potem bedg jeszcze parlamentarzysci. Po kolei, bardzo prosze panig o zabranie
glosu. Prosze tez o pilnowanie czasu.

Przewodniczgca Ogolnopolskiego Zwigzku Zawodowego Lekarzy Grazyna Cebula-Kubat:
Dziekuje bardzo za glos. Grazyna Cebula-Kubat. Przewodniczaca Ogélnopolskiego
Zwiazku Zawodowego Lekarzy.
Mam krotkie pytanie do pana ministra Wojciecha Koniecznego. Panie ministrze, jaki
w tym roku procent PKB byl przeznaczony na centra zdrowia psychicznego, a jaki bedzie
w przyszlym roku i w nastepnym? Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Super. Bardzo dziekuje. I kolejna osoba, bardzo prosze. Jest tam pastylka, ktorg trzeba
przylozy¢ z lewej strony.

Przewodniczaca Ogodlnopolskiego Stowarzyszenia Centréw Zdrowia Psychicznego,
dyrektor Srodkowopomorskie Centrum Zdrowia Psychicznego Medison w Koszalinie
Izabela Ciunczyk:
Dobry wieczor panstwu. Izabela Ciunczyk. Przewodniczaca Ogolnopolskiego Stowarzy-
szenia Centréw Zdrowia Psychicznego, ale tez dyrektor centrum zdrowia psychicznego
w Koszalinie, czyli jednego z tych, ktore majg ponad 6% populacji pacjentow.
Chciatabym panstwu przedstawi¢ w trzech zdaniach, na czym nam zalezy. Zalezy nam
na ryczalcie na populacje mieszkancow, poniewaz dzieki temu, po pierwsze, mozemy
po raz pierwszy prowadzié profilaktyke, a wszyscy wiemy, ze profilaktyka jest najtanszym
sposobem leczenia. Po drugie, dzieki ryczaltowi na populacje mieszkancow definicja tego,
kto jest pacjentem, jakiego rodzaju §wiadczen i ile §wiadczen potrzebuje, jest uzalezniona
tak naprawde od tego, co jest w relacji miedzy pacjentem, jego najblizszymi a profesjo-
nalistami. W sytuacji, kiedy zostanie wprowadzony ryczalt na pacjenta, to czy chcemy
czy nie chcemy, pojawi sie definicja, ktora zostanie skonstruowana tutaj w Warszawie.
Mimo ze pracuje w zawodzie 32 lata, zawsze zdarzaja sie rzeczy, ktore wymykaja sie spod
pewnych definicji. Nasza obawa jako centrow zdrowia psychicznego, zwlaszeza tych, ktore
dobrze pracuja, jest taka, ze w sytuacji, kiedy to bedzie ryczalt na pacjenta, my po pro-
stu zaczniemy zbiera¢ pacjentow i probowac wpisa¢ ich w definicje, a nie tak naprawde
leczy¢. Stad moj apel w imieniu ogdlnopolskiego stowarzyszenia, ktérego czlonkami jest
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wiekszo§¢ CZP dla dorostych, o to, zeby ryczalt na populacje mieszkancow zostat utrzy-
many. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Dziekuje. Bardzo prosze, kolejna osoba. Wystarczy wcisngé¢ prawy guzik, jednak nie
trzeba pastylki.

Adiunkt w Katedrze Rachunkowosci Menedzerskiej Kolegium Nauk o Przedsiebiorstwie

Wyzszej Szkoly Handlowej w Warszawie, czlonek Rady do spraw Zdrowia Psychicznego

Tomasz Rowinski:
Dzieni dobry. Tomasz Rowinski. Szkota Gtéwna Handlowa, ale tez cztonek Rady do spraw
Zdrowia Psychicznego, ktory analizowat dane przekazane przez ministerstwo, jezeli cho-
dzi o centra zdrowia psychicznego.

Jezeli chodzi o populacje 2% i 6%, o ktérej wspomnial pan minister, sytuacja jest

troszke bardziej zlozona, dlatego ze sg trzy centra tak naprawde, ktore byly powotane
w 2018 r. Jest okoto 28 albo 30 centrow, ktore sa ponizej 2%. Méwimy o takiej skali. Wiek-
szoS¢ centrow, patrzac na statystyki, dziala bardzo dobrze, zwieksza dostepnosé w tym
sensie, ze zwieksza sie liczba zaopiekowanych pacjentéw rok do roku, oczywiscie pomijam
pandemie. Jak sie przyjrzy centrom, ktore sg ponizej 2%, na przyklad centrum w pewnej
miejscowosci, to do tego centrum chyba w 2022 r. zostaly dolaczone obszary, czyli nasta-
pito poszerzenie. Na obszarach, na ktorych centrum dziatato od poczatku, od 2018 r. jest
to prawie 3%, natomiast na tych obszarach, na ktorych dopiero rozpoczyna dziatalnosc,
jest ponizej 2% czy ponizej 1%. Przygladajac sie danym, napisaliSmy raport, w ktérym
sa, ze tak powiem, i dobre, i zle strony pilotazu. Jako stowarzyszenie, w ktorym tez
jestem, zaproponowaliSmy pewne rozwigzania, ktore dajg mozliwo§é kontroli budzetu,
daja narzedzie kontroli srodkow publicznych, ale dajg tez mozliwo§é rozwoju tego, co jest
dobre w centrach zdrowia psychicznego.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Dziekuje bardzo. Prosze.

Robert Nowacki przedstawiciel rodzicow dzieci objetych opieka Srodowiskowego

Centrum Zdrowia Psychicznego DREWS w Obornikach:
Szanowni panstwo, jestem rodzicem jednego z dzieci, ktore zostaly objete opieka w jed-
nym centrum w pani doktor Bezmienow. Chcialem tutaj nadmienic, jak bardzo wazne
sg te oSrodki i jak realna jest pomoc lekarzy i specjalistow. U mojego dziecka, jest to corka,
nadal wystepuje mutyzm wybiorczy. Powiem panstwu, ze kiedy poszta do przedszkola
pierwszy raz, po trzech miesigcach pani psycholog z przedszkola zaprosita nas na roz-
mowe. Okazalo sie, ze moja corka, ktéra w domu zachowywala sie w 110% normalnie,
nie bylo zadnych dziwnych objawow, w przedszkolu przez trzy miesigce nie odezwala sie
slowem do kolezanek i kolegéw, ani do pan wychowawczyn. Przez trzy miesigce. Propo-
zycja psychologa przedszkolnego byla taka, zeby zmienié¢ przedszkole i szuka¢ pomocy.
Pomocy udzielilo nam wlaénie jedno z centréw pani doktor Bezmienow. Terapia i leczenie
trwaly dosy¢ dlugo. Na dzien dzisiejszy Hania jest w szkole, uczy sie pilnie, jest chetna
do zabawy, biega na korytarzu w przerwach, bawi sie i §mieje z innymi dzie¢mi. Powiem
panstwu, ze dla mnie jako dla ojca dziecko poza domem, w prawie obcym dla niej otocze-
niu jest jakby nowo narodzone.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Dziekuje bardzo. Prosze jeszcze o przedstawienie sie do protokotu.

Robert Nowacki przedstawiciel rodzicow dzieci objetych opieka Srodowiskowego
Centrum Zdrowia Psychicznego DREWS w Obornikach:
Robert Nowacki.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Jaka$ organizacja?
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Robert Nowacki przedstawiciel rodzicow dzieci objetych opieka Srodowiskowego
Centrum Zdrowia Psychicznego DREWS w Obornikach:

Nie.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Dziekuje. Pan Marek Wojcik, bardzo prosze.

Pelnomocnik Zarzadu Zwigzku Miast Polskich do spraw legislacyjnych, sekretarz stro-
ny samorzadowej Komisji Wspolnej Rzadu i Samorzadu Terytorialnego Marek Wojcik:

Dziekuje. Pani przewodniczaca, panstwo postowie, panie ministrze, panie prezesie, zajme
minute. Chcialbym powiedziec, jakie sa do§wiadczenia samorzadow, jezeli chodzi o centra
zdrowia psychicznego. Sa najlepsze z mozliwych. Bardzo panstwa prosimy o zrobienie
wszystkiego, zeby mogly dalej funkcjonowac. Przy ogromnym wzroScie zapotrzebowa-
nia na ustugi tego typu, ktore Swiadczg centra, powiem bardzo mocno, ze jest to wrecz
zbawienie. Wazne dla nas jest tez to, ze centra oferujg opieke skoordynowang. Tu nie
ma problemu z tym, ze kto$, komu udzielono wsparcia na okreslonym poziomie, nie bar-
dzo wie, jak sie zachowa¢ dalej, co ze sobg zrobic. Jezeli mozna, to prosze przyjaé to jako
glos §rodowiska samorzadowego bardzo popierajacego funkcjonowanie tych placéwek.
BylibySmy wdzieczni, gdyby udalo sie rozciggna¢ ten model na caly kraj. Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Dziekuje. Nie widze wiecej zgloszen ze strony spolecznej. W takim razie przejdziemy
do parlamentarzystéw. Bardzo prosze, pan posel Napieralski.

Posel Grzegorz Napieralski (KO):

M.H.

Bardzo dziekuje, pani przewodniczgca. Dziekuje za to spotkanie, ktore dzisiaj mamy moz-
liwo$¢ odby¢. Mqj pierwszy wniosek z tego, co uslyszeliSmy z ust pana ministra i pana
prezesa, jest taki, ze nic nie bedzie likwidowane, a wrecz przeciwnie, wszystkie zmiany,
ktére beda przeprowadzane, majg prowadzi¢ ku temu, zeby bylo lepiej, zeby byto dobrze
i zeby dzieci mialy opieke, ochrone i pomoc jak najszybciej i jak najblizej swojego domu,
co jest absolutnie najwazniejsze. Poniewaz pani posel wnioskodawca prosita, zeby to byta
merytoryczna dyskusja, to bede sie staral, zeby byta absolutnie merytoryczna, dlatego
ze moéwimy o naszych dzieciach i o naszej przyszlosci. Faktycznie jest tak, ze od wielu lat
w naszym parlamencie na réznych szczeblach prowadzimy dyskusje, jak pomdc dzieciom.
Pamietam w 2019 r. panig posel Marte Golbik, ktora zainicjowala chyba naprawde jedno
z najwazniejszych i najbardziej istotnych przedsiewzie¢ w polskim parlamencie, doty-
czgce zbudowania ponad podziatami politycznymi Parlamentarnego Zespotu do Spraw
Zdrowia Psychicznego Dzieci i Mtodziezy. Chyba po raz pierwszy na tak powaznym pozio-
mie dyskusja o dzieciach i mtodziezy odbywala sie na poziomie parlamentu. W tej kaden-
¢ji mamy nawet podkomisje, za co bardzo serdecznie chcialem po raz pierwszy, mam takg
okazje, podziekowac.

Druga kwestia. Bardzo wazny apel do nas, politykéw i polityczek, dlatego ze my tez
mamy wplyw na wiele kwestii, zeby pomoc dzieciom. Po pierwsze, jezyk debaty publicznej,
ktory wprowadzamy do obiegu. Przeciez to my tak naprawde przez spory polityczne...
Przy calym otoczeniu, wojny wokol nas, zmian geopolitycznych, jezyk nienawisci, ktory
czesto prezentujemy w debatach publicznych do niczego dobrego nie prowadzi, tylko
do podziatow. Jest przenoszony nizej tez na poziom mlodych ludzi, ktérzy wobec siebie
potrafig by¢ bardzo brutalni. Wplywa to réwniez na ich zdrowie psychiczne.

Kolejna rzecz. Przez wiele lat pojawiala sie tendencja wykluczania pewnych grup mto-
dych ludzi, ogtaszajac ich ideologia. Jezeli tylko byli odmiennej orientacji seksualnej, nie-
stety, byli wykluczani. O tym tez jest. Pani posel, bedzie pani miala czas odpowiedziec.
Bedzie pani méwita o swoich przemysleniach, ja mam mozliwo$¢ opowiadania o swoich
przemys§leniach. Mialem stycznoéé z takimi osobami, mozliwo$é rozmowy z mlodymi
ludZzmi, ktérzy czuli sie bardzo niekomfortowo, czuli sie bardzo mocno wykluczeni, a tez
czasami, poniewaz bylo na to przyzwolenie, spotykali sie z agresja, z bardzo agresywnym
wykluczeniem z grupy, szczegélnie w szkolach. Dzialo sie to w ostatnich latach. Na szcze-
Scie ta tendencja i ten kurs w debacie publicznej zanika, znika prawie catkowicie, moze
czasami z jakimi$§ wyjgtkami, ale na szczeScie zanika.
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Kolejna kwestia, ktora dotyczy nas politykéw. W ostatnim czasie, w ostatnich latach
zabrakto wielu programoéow edukacyjnych réwniez dla rodzicow, ktorzy tak naprawde nie
mieli gruntownej wiedzy wilasnie przy tym wszystkim, co dziato sie w ostatnich latach.
Mam na mysli COVID, wojne w Ukrainie, wiele r6znych bardzo negatywnych zmian,
ktore miaty miejsce. Rodzice tez nie radzili sobie z rzeczami, ktore mialy miejsce w zyciu
ich dzieci.

Kolejna kwestia to to, co dzisiaj probuje zrobi¢ Ministerstwo Edukacji Narodowej, czyli
edukacja zdrowotna. Jest to bardzo dobre. W ramach edukacji zdrowotnej na przyktad
powinniSmy rozmawia¢ chociazby o tym, co dzieje sie w mediach spotecznoSciowych,
co tam sie dzieje. Po pierwsze, jest to nie tylko kwestia dotyczaca nienawisci. Zobaczcie,
jak ja chodzitem do szkoly podstawowej, to jak ktos chcial mi zrobic¢ krzywde albo jak ktos
mnie nawyzywal, to styszalo o tym moze dziesieé, pietnascie os6b z mojej klasy. Dzisiaj,
jezeli kto§ chce komus$ zrobi¢ krzywde, to wie juz cata miejscowos¢ albo przynajmnie;j
kilka ulic, jezeli kto§ dobrze oznaczy to w internecie, dobrze zaprogramuje. My nie potra-
fimy, nie potrafilismy zbudowaé¢ mechanizméw wobec dzieciakéw, ktore powinny mieé
wbudowang odpornos$c na takie rzeczy i umiejetno§¢ poruszania sie w trudnej sytuacji.
Mowie o tym, dlatego ze powinniSmy sie zastanawia¢ rowniez w ramach Komisji Zdro-
wia, by¢ moze wraz z Komisja Edukacji i Nauki i jeszcze z jaka$ inng komisja, nad tym,
co zrobi¢, zeby doklada¢ wlasnie dodatkowe komponenty, majgc naprawde wiele narzedzi,
czesto juz o nich méwilem, nie bede o nich przypominatl.

Kolejna rzecz, ktora mnie dzisiaj ucieszyta w stowach pana ministra, to taka, ze powie-
dzial, ze w koncu konczy sie pilotaz i przechodzimy do konkretnego dzialania dotyczacego
tego, zeby pomoéc dzieciakom, pomoéc szczegélnie najblizej ich miejsca zamieszkania tak,
zeby szybko§é pomocy byta bardzo duza.

Kolejna kwestia, ktorg rowniez my musimy wziaé¢ na swoje barki, to zastanowi¢ sie,
co robié, zeby jak najwiecej psychologow i psychiatréw chcialo by¢ wyksztalconych dla
dzieci i mlodziezy, dlatego ze dzisiaj to tez jest problem. Jezeli rozmawiamy w szpitalach
psychiatrycznych, gdzie leczy sie dzieci, to bardzo czesto brakuje tam rezydentow, dla-
tego ze mlody cztowiek liczy sobie bardzo doktadnie. Jezeli za wizyte dorostego cztowieka
bierze kwote X, to takg samg kwote dostanie za miodego czlowieka, ale musi rozmawiac
z rodzicami, z opiekunami prawnymi, a czesto sg to rodziny w bardzo powaznym kryzy-
sie wewnetrznym, czesto w rozwodzie, by¢ moze rodziny rozbite. Mlody czlowiek méwi:
,ho to ja wole pdjs$¢ tatwiejszg droga niz drogg bardziej skomplikowang i trudniejsza”,
moze nie tyle bardziej skomplikowana, ale bardziej wymagajaca.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Panie posle, konczymy powoli.

Posel Grzegorz Napieralski (KO):

Juz koncze. A wiec powinniS§my sie tez zastanowié, co w tej materii zrobic, jak namawiac
mtodych ludzi do tego, zeby studiowali albo wtasnie poszli na taka specjalizacje. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Bardzo dziekuje, panie posle. Teraz pan posel Hoc, tylko proponuje krotsze wypowiedzi.
OgraniczyliSmy czas stronie spolecznej, wiec...

Posel Czestaw Hoc (PiS):

Zawsze jak my mamy, to juz mamy krotsze wypowiedzi.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Nie powiedzialam tego. Tak samo na poczatku przy stronie spolecznej tego nie powiedzia-
tam, jak i nie powiedzialam na poczatku przy parlamentarzystach przez nieuwage. Przy
pierwszej wypowiedzi zarowno w jednej, jak i w drugiej sytuacji zorientowalam sie, ze bez
tego wypowiedzi mogg trwac bardzo dlugo. Bardzo prosze, poset Hoc.

Posel Czestaw Hoc (PiS):

Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
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Szanowni panstwo, przepraszam.
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Posel Czestaw Hoc (PiS):

Pomimo tego dziekuje bardzo za udzielenie gtosu.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Do pani poset Szezurek-Zelazko. My tez bedziemy sie wypowiadaé. To nie jest tylko nam,
tak jak pani powiedziala, to jest ograniczenie dla wszystkich parlamentarzystow. Bardzo
prosze, juz nie bede przerywac. Proponuje dwie minuty.

Posel Czestaw Hoc (PiS):

W kazdym razie méwiliSmy, mowimy, ze mamy dyskutowac merytorycznie, a jak meryto-
rycznie, to powinniSmy dyskutowaé powaznie. Tymczasem, jezeli chodzi o wypowiedz pana
ministra, to tez jest sztuka, ze mozna méwi¢ 20 minut, a tak naprawde nic nie powiedziec.
Ja na koncu tylko zrozumialem, ze zostal powolany zespo6l. Natomiast moge tez dodac
do tego, panie ministrze, ze w odpowiedzi na mojg interpelacje sprzed miesigca tez pan
napisal doktadnie to, co wyartykutowal pan na koncu. Najpierw powiedzial pan w odpo-
wiedzi, ze jest Rada do spraw Zdrowia Psychicznego. Jest to organ doradczy pani minister
zdrowia, sg tam eksperci z zakresu psychiatrii, sg konsultanci krajowi, sg przedstawiciele
$wiadczeniodawcow, sg organizacje pacjenckie, sg asystenci zdrowienia, a wiec sg wszyscy.
Rada powolata zesp6t do spraw transformacji opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien.
Na bazie rady i zespolu pani minister powola z kolei zesp6t do spraw opieki psychiatrycz-
nej. To pan praktycznie powiedzial w swojej calej wypowiedzi, ze powoltano zespo6l.

Prosze panstwa, mamy co§ niesamowitego w polskiej opiece §rodowiskowej, mamy
wrecz rewolucyjny przelom w opiece psychiatrycznej, wzorzec na cala Europe. Doko-
naliémy odej$cia od modelu azylowego, czyli Scistego izolowania pacjenta w szpitalu
za kratami, dlatego ze tak to trzeba nazwac, na rzecz wlasnie opieki Srodowiskowej,
na rzecz przywracania pacjenta, ktory doznal traumy, kryzysu, do lokalnej spotecznoéci.
Jest to wzor na calg Europe. W Europie zazdrosScili nam takiej opieki psychiatrycznej,
takiego przelomu, takiego nowoczesnego podejscia na miare XXI wieku. Wilasnie szesc
lat z wielkim powodzeniem trwa 6w program, pilotaz. Wszyscy eksperci do spraw psy-
chiatrii, ludzie, réwniez pacjenci, wszyscy chwalg ten pilotaz, kiedy tymczasem, panie
ministrze, pani przewodniczaca, doprowadzacie do tego, ze chcecie by¢ grabarzami cen-
trow zdrowia psychicznego, dlatego ze zmieniacie finansowanie. Dotad bylo tak, ze byta
tak zwana odpowiedzialno$c¢ terytorialna, czyli ryczalt za populacje, i tak mialo i ma byc,
a nie ryczalt za ustuge. Eksperci od psychiatrii zawsze méwig, ze bedzie to stomatologi-
zacja, czyli praktycznie odej$cie wszystkich do komercji, do prywatyzacji. A wiec przekre-
Slacie calg idee, caly sens opieki srodowiskowe;j.

Jezeli jest tak dobrze, to dlaczego dzisiaj byl z61ty marsz na ulicach Warszawy i bardzo
symboliczne hasta , wybieraj nowoczesne centra zdrowia psychicznego albo kaftan bez-
pieczenstwa”, o, czym moéwitem przed chwilg, ,,nie cofajcie nam psychiatrii do érednio-
wiecza”? Jest to sens, jest to w ogéle kwestia by¢ albo nie by¢ nowoczesnej psychiatrii.
Panie ministrze i panie prezesie, nie méwcie nam w aspekcie, nie wiem, jakiej$ reklamy
czekolady, gdzie $wistak siedzi i zawija sreberka...

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Dziekuje, panie posle. Pani postanka Skowronska czeka juz na mozliwo$¢ wypowiedzi.

Posel Czeslaw Hoc (PiS):

Zaraz odniesie sie na pewno do mnie.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Dziekujemy.

Posel Krystyna Skowronska (KO):

Mam uprzejmg prosbe i pytanie do pana...

Posel Czestaw Hoc (PiS):

M.H.

Ale ja jeszcze nie skonczylem.
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Posel Krystyna Skowronska (KO):

Ale juz pan skonczyl, tyle trwa wypowiedz. Chciatabym zapyta¢, jak w dalszym ciggu
bedzie to przygotowane, kiedy zakonczy sie pilotaz, czy bedzie to podejscie ryczaltowe
czy podejScie populacyjne czy model powigzany. Panstwo przewidujecie, ze bedzie trwatl
do polowy przyszlego roku. Kiedy mozemy zapozna¢ sie z proponowanymi rozwigza-
niami? Jak dzisiaj wyglada mapa zabezpieczenia, dlatego ze wiem doskonale, ze w tym
zakresie wojewodztwo podkarpackie jest bialg plama? Panstwo niektorych rzeczy nie
mogli zrobi¢, jako ze Srodki byly juz wcze$niej podzielone, byly tylko na dotychczasowe
centra. Mowitam, kiedy bedzie zakonczenie. Kiedy bedzie ogloszenie konkursow? I ostat-
nie moje pytanie, jezeli chodzi o centra zdrowia psychicznego dla dorostych. Tam takze
trwa pilotaz. Kiedy sie zakonczy tak, zeby mozna bylo o tym rozmawiaé¢? Czy rozwigzanie
populacyjne jest dobre? Ryczaltowe moze nie zawsze jest konieczne, prosze panstwa, dla-
tego ze pozbawia ono niektore tereny, ktore nie weszly wtedy do pilotazu, a ktore dzisiaj
majg klopoty. Kazdy z panstwa, tak jak mowil moj kolega, ja tez wielokrotnie interwe-
niowalam, dlatego ze potrzebujacemu dziecku byto trudno dostaé sie i otrzymac pomoc.
Sa to rzeczy niezwykle wazne. Poprosze o udzielenie odpowiedzi na te pytania, jezeli
nawet nie dzisiaj na posiedzeniu Komisji, to na pisémie. Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Dziekujemy bardzo. Pani postanka Polak.

Posel Elzbieta Anna Polak (KO):

Bardzo dziekuje. Z radoScig zakladatam centra zdrowia psychicznego, dlatego ze w koncu
byla naprawde rzetelna wycena §wiadczen. Po wielu latach wielkich brakéw w finan-
sowaniu leczenia psychiatrycznego mogliSmy zlapa¢ oddech. Weze$niej doplacaliémy
nawet do wynagrodzen. Nie musi sie to nazywac centrum zdrowia, skoro byt to pilotaz,
ale w koncu musimy zadbac o to, zeby pacjent mogt sie leczy¢ w swoim §rodowisku, u swo-
jego lekarza. Bardzo, bardzo prosze, zebySmy o tym pamietali, dlatego ze tylko wtedy, gdy
mamy zaufanie do lekarza, pomoc bedzie skuteczna. Jezeli chodzi o wycene $wiadczen,
uwazam, ze ryczaltowa wycena §wiadczen tez zdata egzamin. Nalezy ja utrzymac, dlatego
ze jezeli zastgpimy, bedziemy wycenia¢ za §wiadczenia, to niestety, pomoc Srodowiskowa,
dzienne domy absolutnie sie nie utrzymaja. Zdajemy sobie sprawe z tego, jak trudna jest
sytuacja Narodowego Funduszu Zdrowia, jaki jest deficyt przewidziany przez analitykow.
A wiec nie bedzie to tatwe, skoro nie mamy juz finansowania z funduszy europejskich,
jednak nalezy znalez¢ pienigdze. Bardzo mocno do tego zachecam, zebySmy postarali sie
utrzymac taka forme pomocy, ktéra bardzo sie sprawdzita dla dzieci i mlodziezy.

Pan posel Napieralski mowil tez o tym, w jaki sposob znalez¢ jakie§ rozwigzanie
co do lekarzy, psychoterapeutow. W regionie lubuskim ufundowali$my z naszych §rodkow
granty dla absolwentow medycyny zielonogorskiej, ktorzy wybrali psychiatrie dziecieca.
I to sie sprawdzito. Mamy juz psychiatrow dzieciecych. UfundowaliSmy tez specjalne
granty i stypendia dla absolwentow psychologii, ktérzy wybrali psychologie kliniczna,
dlatego ze tak naprawde najbardziej potrzebujemy psychoterapeutow i psychologow kli-
nicznych. Takie rozwigzania tez nalezaloby przyja¢ do sfinansowania w ramach budzetu
panstwa. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Dziekujemy. Teraz postanka Borowiak. Bardzo prosze.

Posel Joanna Borowiak (PiS):
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Dziekuje. Pani przewodniczaca, Wysokie Komisje, szanowni goscie, bardzo sie ciesze,
ze postowie koalicji rzadzacej dziekuja nam dzisiaj za to, ze zostalo zwolane posiedzenie
Komisji. Przypomne, ze dzisiejsze posiedzenie Komisji Zdrowia i Komisji Polityki Spotecz-
nej i Rodziny zostalo zwolane z w trybie art. 152 regulaminu Sejmu na wniosek posiow
Prawa i Sprawiedliwosci z Komisji Polityki Spolecznej i Rodziny i Komisji Zdrowia.
To, ze panstwo dzisiaj méwicie z nami jednym glosem, pokazuje, ze rzeczywiScie posie-
dzenie Komisji bylo potrzebne. Ja bym tylko chciala, zeby oprocz tego, ze zgadzamy sie
tutaj co do finansowania centréow zdrowia psychicznego, po posiedzeniu Komisji jeszcze
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pojawily sie konkretne, wymierne efekty. Komisje dzisiaj pracujg po to, zeby wreszcie
strona spoteczna mogla sie wypowiedzieé, zeby mogla wyrazi¢ swoje stanowisko.

Szanowni panstwo, krotko. Panie ministrze, co dalej ze Srodowiskowymi centrami
zdrowia psychicznego? Doktor Bezmienow przed chwilg méwita o nich jako o bytych cen-
trach. Tak po prostu nie moze by¢. Co z pacjentami? Jaki jest pomyst Ministerstwa Zdro-
wia, konkretny pomyst na pilne, powiem, natychmiastowe rozwigzanie tego problemu,
dlatego ze jest to problem tysiecy ludzi? Centra majg wielu pacjentow. Sg takie, ktore
majg wrecz po kilka tysiecy pacjentow. Co z tymi ludzmi? Dla urzednikéw jest to po pro-
stu kwestia konkursu, ktory ktos wygral. Jest pytanie, jakie byty kryteria? Czy bylo tam
zawarte kryterium do§wiadczenia i kadry, konkretnej kadry lekarskiej, kadry psycholo-
gow, kadry psychiatrow, czy tych kryteriow nie bylo? Zaraz jeszcze przejde do tego watku,
ale skoncze ten, ktory rozpoczelam. Szanowni panstwo, nie chodzi tez dzisiaj o to... Moze
dokoncze. Co na to Ministerstwo Zdrowia? Jakie macie panstwo konkretne propozycje,
dlatego ze méwimy o tym juz tak naprawde od wielu miesiecy? To nie jest nowy temat.
Wiasnie dlatego ze nie bylo zadnego stanowiska Ministerstwa Zdrowia ani Narodowego
Funduszu Zdrowia na nasz wniosek zostalo zwolane dzisiejsze posiedzenie Komisje. Jaki
jest pomyst Narodowego Funduszu Zdrowia na to, zeby uleczy¢ tu i teraz sytuacje, ktora
powstala? Nie chodzi tez dzisiaj, szanowni panstwo, o to, zebySmy my jako postowie pre-
zentowali tutaj swoje przemyslenia, dlatego ze takie okre$lenie padlo. Nie, to nie czas
na przemyslenia. Mozemy sobie prezentowac przemyslenia, jak sie uméwimy, natomiast
tutaj chodzi o konkretne rozwigzania. Checemy uslyszec, co panstwo macie do zapropo-
nowania jako Ministerstwo Zdrowia i Narodowy Fundusz Zdrowia. Jeszcze raz zapytam,
co z centrami, ktore majg doswiadczenie, majg bogata kadre, majg tysiace pacjentow,
a dzisiaj nie majg dofinansowania. Powinno to wygladaé tak, ze jezeli centra funkcjo-
nowatly, to dobre centra, a powinna by¢ jaka$ weryfikacja, powinny przejs¢é natychmiast
na dofinansowanie z NFZ.

I jeszcze jedna kwestia. 20 listopada przeprowadzitam wraz z panig posel Anitg Czer-
winska i postem Kazimierzem Smolinskim kontrole w Narodowym Funduszu Zdrowia,
kontrole dotyczacg wlasnie srodowiskowych centrow zdrowia psychicznego. Podczas
kontroli przekazaliémy pismo z dziesiecioma konkretnymi pytaniami. Co uzyskaliémy?
Tak naprawde odpowiedz przyszla wczoraj. Co uzyskaliémy w odpowiedzi? Ano informa-
cje, ze plan finansowy NFZ na 2024 r. zostal sporzadzony zgodnie z przepisami ustawy,
ze zabezpieczono §rodki na finansowanie §wiadczen, natomiast na nasze pytania, a pyta-
liSmy takze o sformulowanie, ktore pojawilo sie... Szanowne panie postanki, ja przepra-
szam, ale trudno mi jest zebra¢ mysli. Dziekuje uprzejmie.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Prosze konkludowac, dlatego ze czeka jeszcze wielu parlamentarzystow.

Posel Joanna Borowiak (PiS):
Tak, konkluduje, pani przewodniczgca, ale prosze mi pozwoli¢ dokonczy¢ watek, dlatego
ze jest on wazny. Pokazuje to tez stosunek Narodowego Funduszu Zdrowia do nas jako
poslow, ale przede wszystkim do finansowania tego typu $§wiadczen. Szanowni panstwo,
pojawilo sie w przestrzeni medialnej okres§lenie o przefinansowaniu centréow zdrowia psy-
chicznego. Bylo takie okreslenie w mediach. Kilka pytan, juz oszczedze panstwu, nie bede
czytala pytan. Pytan, ktore sformutowali$émy, jest dziesiec. Nie otrzymaliSmy...

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Bardzo prosze.

Posel Joanna Borowiak (PiS):
Nie otrzymaliémy odpowiedzi na te pytania z Narodowego Funduszu Zdrowia. Pytali-
§my o liczbe podmiotéw finansowanych, pytaliSmy o kryteria konkursowe, pytaliémy
rowniez o liczbe podmiotéw...

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Pani posel, przepraszam, ale nie bedziemy teraz stucha¢ wszystkich pytan, ktore panstwo
zadali w czasie swojej kontroli.
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Posel Joanna Borowiak (PiS):
Pani przewodniczaca, nie czytam.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Bardzo prosze. Dalam pani bardzo duzo czasu.

Posel Joanna Borowiak (PiS):
Pani przewodniczaca, czy moge dokonczyc? Dziekuje uprzejmie.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Wiasnie nie, dlatego ze prositlam juz wcze$niej, a pani nie konczy.

Posel Joanna Borowiak (PiS):
Pani przewodniczaca, jest z nami przedstawiciel Narodowego Funduszu Zdrowia. Prosze
mi pozwoli¢ zadac pytanie.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Ale pani juz zadala pytania.

Posel Joanna Borowiak (PiS):
Dawno bym skonczyla, gdyby pani mi nie przerywala.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Dobrze. Dziekuje pani bardzo.

Posel Joanna Borowiak (PiS):
Pani przewodniczaca, na litosc.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Dziekuje.

Posel Joanna Borowiak (PiS):
Szanowni panstwo, przedstawiciele Narodowego Funduszu Zdrowia, dlaczego nie uzy-
skaliSmy odpowiedzi na te pytania? Czy byly one dla panstwa za trudne? W takim razie
poprosze o to, zebyscie panstwo odpowiedzieli, nie uSmiechajac sie teraz, jak to robi pani,
nie wiem, czy to dlatego ze ja zadaje pytanie. Naprawde dosy¢ dziwna jest sytuacja w tej
chwili.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Pani poset.

Posel Joanna Borowiak (PiS):
Bardzo bym chciala, zebyScie panstwo odpowiedzieli na te pytania. Przede wszystkim,
co panstwo zamierzacie zrobi¢, zeby centra, ktére majg w swojej pieczy tysigce pacjentow,
nie byly bylymi centrami zdrowia psychicznego? Prosze rzeczywiscie, zebyscie panstwo
pokazali wlasciwy stosunek do zaopiekowania sie, jezeli chodzi o mlodych ludzi, ale nie
tylko o mtodych ludzi. Dzisiaj mowimy o dzieciach i mtodziezy, ale to sa takze osoby doro-
ste, to sg rowniez seniorzy. Dziekuje uprzejmie.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Dziekuje, pani posetl. Musze sie odniesc do tego, co pani podkreslata wielokrotnie, ze spe-

cjalnie na wasz wniosek bylo zwolane dzisiejsze posiedzenie. Swietnie. Zapewne orientuje
sie...

Posel Joanna Borowiak (PiS):
Art. 152.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Prosze mi nie przerywac. Zapewne orientuje sie pani, ze psychiatria jest w gestii Mini-
sterstwa Zdrowia. Informuje panig, ze posiedzenia na temat zaré6wno centréw zdrowia
psychicznego, jak i psychiatrii byly juz wielokrotnie przez Komisje Zdrowia...

Posel Czestaw Hoc (PiS):
I co z tego wynika? Co wynikalo?
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Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Prosze. Panie posle, odnosze sie do slow pani posel. Byly posiedzenia Komisji Zdrowia
oraz podkomisji do spraw zdrowia psychicznego. To, ze pani nie jest cztonkiem, nie powo-
duje, ze nie moze pani przyj$¢ na te posiedzenia. A wiec jezeli jest pani zainteresowana,
to prosze przyjs¢ na takie posiedzenia, a nie twierdzic, ze rozmowy sie nie odbywaja, dla-
tego ze sie odbywaja.

Posel Joanna Borowiak (PiS):
Pani przewodniczaca, to posiedzenie zostalo... Moze mi pani wylaczy¢ mikrofon. Poradze
sobie.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Odbywaja sie w sposob ciagty.

Posel Joanna Borowiak (PiS):
Jestem specjalista od emisji gtosu. Dam rade.

Przewodniczgca poset Marta Golbik (KO):
Swietnie.

Posel Joanna Borowiak (PiS):
Pani przewodniczgca, to posiedzenie jest zwolane w trybie art. 152 i prosze temu nie
zaprzeczac. Pani sama zwolala to posiedzenie.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Dlaczego mi nie dziala lewy guzik?

Posel Joanna Borowiak (PiS):
No wlaénie nie dziala.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Musze zmieni¢ mikrofony. Przynajmniej sie dowiedziatam. To tak informacyjnie. Zapisuje
kolejne osoby, natomiast przypominam, ze jest dtuga kolejka, wiec prosze by¢ cierpliwym.
Pani postanka Gembicka.

Posel Anna Gembicka (PiS):

Bardzo dziekuje. Szanowni panstwo, ja mam kilka konkretnych pytan do Ministerstwa
Zdrowia i NFZ. Po pierwsze, jakie sg dokladnie zaplanowane w budzecie na przyszly rok
§rodki na wydatki na §wiadczenia z rodzaju opieki psychiatrycznej dla dzieci i mtodziezy?
Dalej méwimy o tym, ze brakuje chociazby psychiatrow dzieciecych. Jakie sg limity
miejsc, jezeli chodzi wladnie o te specjalizacje? Moze trzeba te limity zwiekszyé. Czy mini-
sterstwo rozwazalo takie dziatanie? Tutaj pani posel Polak méwila o dziataniach gran-
towych czy innych promujacych, zachecajacych do wyboru tej specjalizacji. Moze trzeba
to zrobi¢ na poziomie centralnym, na poziomie ministerstwa, zeby po prostu te braki
wypelnic. Moze trzeba nie ustanawia¢ gdzie§ tam zerowych limitéw przyje¢ na studia
medyczne, tylko wlaénie p6js¢ w te strone, ze jednak potrzebujemy wiecej lekarzy, ze jest
to autentyczny problem.

Pytanie, co bedzie dalej z centrami z Wielkopolsce? Zostaly tam juz wydane kon-
kretne Srodki unijne takze na infrastrukture, na funkcjonowanie, na kadre. W jednym
przypadku 14 mln, w drugim 17,5 mln. Teraz tracenie tego, co juz zostalo wypracowane,
moim zdaniem to tez nieracjonalne podejScie do gospodarowania §rodkami. Niezaleznie
od tego, czy to sa Srodki unijne, czy to sg Srodki krajowe, powinni§my dbac o to, zeby byly
po prostu sensownie wydawane. A wiec tutaj kontynuacja ze strony NFZ bytaby moim
zdaniem jak najbardziej pozadana.

Pan minister mowit takze o konkursach, ze sg rozpisywane. To dobrze, tylko warunki
jednak powinny by¢ ustanowione w taki sposob, zeby mozna bylo realnie z tego skorzy-
stac. Na przyktad nie bylo konkurséw w Wielkopolsce bodajze na psychiatryczng opieke
nad kobietami w depresji poporodowej. To tez jest wazne. My rozmawiamy dzisiaj przede
wszystkim o dzieciach i mlodziezy, ale ta grupa kobiet tez jest niezwykle wazna, tez trzeba
o nie zadbaé. A wiec pytanie, czy ministerstwo, czy NFZ rozwazy jednak uruchomienie
tego typu konkursow, tego typu Srodkow.
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Jeszcze odnoénie do tego, co padto tutaj krétko o hejcie w sieci, i tak dalej. Tak, my tez
jako osoby doroste, jako postowie musimy wzig¢ za to odpowiedzialno§é. Moze czasami
nie do konca rozumiemy, jak to funkcjonuje, wszystkie portale, TikToki i inne rzeczy, ale
nie mozemy umywac rgk od odpowiedzialnoSci. Ciesze sie, ze w Komisji do Spraw Dzieci
i Mlodziezy, z panig przewodniczacg Rosa tez bardzo mocno dzialamy w tym zakresie.
Dzisiaj mieliémy posiedzenie na temat wiasnie psychiatrii dzieci i mlodziezy. Naprawde
mam nadzieje, ze po tym posiedzeniu uslyszymy od ministerstwa konkretne rozwigzania,
nie tylko méwienie, ze zostal powolany zesp6l. Dobrze, ze zostal powolany zespoét, niech
on pracuje, ale potrzebne sg tez rozwigzania na teraz, ktore pomoga teraz, zeby centra
mogly dalej dziata¢ i zeby po prostu mali pacjenci, dzieci i mlodziez mogly dalej otrzymy-
wacé odpowiednig opieke. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Katarzyna Ueberhan (Lewica):
Dziekuje. Przekazuje teraz glos postance Stozek. Prosze.

Posel Marta Stozek (Razem):
Szanowni panstwo, na poczatku chcialabym przeprosi¢ w imieniu Marceliny Zawiszy,
ktora z przyczyn zdrowotnych nie moze by¢ na dzisiejszym posiedzeniu Komisji, ale pro-
sila mnie o to, zeby przeczytac jej wystapienie w tej sprawie, ktore chciata dzisiaj osobiscie
wyglosic.

Przewodniczaca posel Katarzyna Ueberhan (Lewica):
Przepraszam, pani posel, ale mam nadzieje, ze jest to wystapienie kilkuminutowe. Tak?

Posel Marta Stozek (Razem):
Krociutkie.

Przewodniczaca posel Katarzyna Ueberhan (Lewica):
Dobrze.

Posel Marta Stozek (Razem):

Szanowni panstwo, panie ministrze, po wypowiedzi pana ministra mam pytania. Skoro
jest tak super inic panstwo nie zmieniacie, to po co przez Warszawe pod Sejm przy-
szedl dzisiaj z6lty marsz w obronie centrow zdrowia psychicznego? Czy pan minister
byt na tym marszu, dlatego ze byla tam okazja na dialog spoleczny? A rzecz jest bar-
dzo prosta. Ja panu powiem, dlaczego ci ludzie protestuja. Dlatego ze doskonale wiedza,
ze zmiana sposobu finansowania centréow zdrowia psychicznego ma motywacje tylko
i wylgcznie finansowa. Minister Leszczyna nie dostala pieniedzy na funkcjonowanie
publicznej ochrony zdrowia. Pan premier postanowit wraz z calym parlamentem rozda-
wacé z budzetu NFZ prezenty skladkowe bogatym. No to teraz, jak sie méwi ,,A” i ,,B”,
to nastepna w alfabecie jest litera ,,C”, jak ciecia. Pojawiajg sie kolejne pomysty na to,
jak zmienia¢ finansowanie. Pani Izabela Ciuniczyk zwrocita uwage, ze zamiast zostawic
ryczalt na calg populacje danego obszaru, to teraz probujg panstwo wioslowac w kierunku
tanszego rozwigzania, ryczattu na pacjenta.

Droga koalicjo rzadzaca, oni sg jednomy$lni: ,nie rébcie tego”. Nie wprowadzajcie roz-
wigzan, ktore bedg silg rzeczy ogranicza¢ finansowanie centréw. Poprawcie w systemie
to, co trzeba poprawic, kontrole i standaryzacje dzialania centrow zdrowia psychicznego,
ale nie wywracajcie do gory nogami jego istoty, czyli finansowania opartego o potrzeby
populacji. Centra maja juz bardzo obiecujgce wyniki. Tam, gdzie jest pilotaz, mamy mniej
L4, mamy lepszg realizacje praw pacjenta, Rzecznik Praw Pacjenta ma mniej spraw,
jest lepsze wykorzystanie kompetencji psychoterapeutéw i psychologéw, mniej pacjen-
tow wymaga leczenia na oddzialach szpitalnych, mamy asystentow zdrowienia, ktorzy
swoim pacjenckim do§wiadczeniem stuzag innym, ktérzy przechodza chorobe. Ci pacjenci
i pagjentki majg lepszg siatke bezpieczenstwa, interwencja jest w domu i w rodzinie, lepiej
sie czuja, lepiej funkcjonuja, w chorobie pomagaja im odnalez¢ sie asystenci.

I znéw krotko. Jezeli zmienicie system finansowania tak, zeby oszczedzac¢ na zdrowiu
psychicznym, mozna zaprzepascic korzysci, dlatego ze to nie jest tylko zmiana ksiegowa.
To jest przejScie z powrotem na system, gdzie medycy beda sie przede wszystkim zaj-
mowac rozliczeniami z NFZ, a leczenie pacjentow bedzie ewentualnie przy okazji. Wasi
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poprzednicy akurat przy centrach zdrowia psychicznego zrobili co$ dla siebie nietypo-
wego, postuchali madrzejszych od siebie i dali im dziata¢. Doktor Marek Balicki i jego
zespol zrobili system, ktéry dziala. Dzisiaj proponuje zaczerpnaé z podobnego zrédia
i znow ich wystuchac. Idg §wieta, zrobcie prezent nie tylko milionerem, ale tez pacjent-
kom i pacjentom, ktorzy potrzebujg psychiatrii Srodowiskowe;j.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Pani posel, do celu.

Posel Marta Stozek (Razem):

I ostatnie zdanie. Calg ostatnig kadencje, jak jeszcze wszyscy byliSmy w opozycji do PiS,
mowiliSmy wspdlnie o tym, ze obszar medycyny powinien by¢ priorytetem. Mnie sie prio-
rytety nie zmienity. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Dziekuje. Przewodniczaca Sojka, bardzo prosze.

Posel Katarzyna Sojka (PiS):

M.H.

Bardzo dziekuje. Pani przewodniczgca, szanowni panstwo, w marcu tego roku minister
zdrowia oglosita konkurs na wsparcie placowek medycznych zajmujacych sie opieka psy-
chiatryczng dzieci, mlodziezy i dorostych. Tak naprawde pani minister oglosita konkurs
tylko dlatego, ze na koncie Funduszu Medycznego, tak, Funduszu Medycznego powota-
nego z inicjatywy pana prezydenta Andrzeja Dudy, funduszu, ktéry wielokrotnie pan-
stwo postowie dzisiejszej koalicji rzadzacej, a w poprzedniej kadencji bedacy opozycja, bar-
dzo krytykowaliScie. Dlatego to podkreslam. Chciatabym, zeby wszyscy to zapamietali,
dlatego ze wielokrotnie na forum Komisji Zdrowia teraz wszyscy powolujecie sie na to,
co zrobila pani minister Leszczyna, natomiast pani minister oglosita konkurs, poniewaz
na koncie Funduszu Medycznego, ktory powstat z inicjatywy, jeszcze raz powiem, prezy-
denta Andrzeja Dudy, czekaly na to ogloszenie 3 mld z1. Teraz mam pytanie w tej sprawie.
Konkurs byt ogloszony. Zdaje sie, ze do konca sierpnia mozna byto sktada¢ wnioski. Chcia-
tabym sie dowiedzieé, jak wyglada w tej chwili konkurs. Kiedy beda pierwsze umowy?
Kiedy bedzie finat? Kiedy bedg funkcjonowaé pieniadze dla pacjentéw psychiatrycznych?

Szanowni panstwo, wczoraj pani minister Leszczyna w koncu powolala zespot. Tak
naprawde w sumie tyle zrobila do tej pory, czyli nie za duzo, w zasadzie nic. Przez caty rok
w zakresie psychiatrii, zdrowia psychicznego dzieci, mtodziezy i doroslych tak naprawde
panstwo nie zrobiliscie nic. W zasadzie to, co slyszymy teraz, to, co styszymy w ostatnich
dniach, to tak naprawde slyszymy, jak méwicie, co zrobicie. Wazne jest, zeby powiedziec,
ze dzisiaj to nie jest juz kampania wyborcza. Dzisiejsze spotkanie to raczej podsumowanie
catego roku, niestety, roku bezczynnosci, jezeli chodzi o obszar zdrowia psychicznego.
Drodzy panstwo, centra zdrowia psychicznego, jak tutaj widzimy, idg do koszyka, ok.,
ale chcialabym wiedzieé, w jakiej postaci ma o tym zdecydowac powolany wczoraj zespol.

Teraz przejde do dokumentu Narodowego Funduszu Zdrowia. W odniesieniu do dzieci
pismo przedstawione przez Narodowy Fundusz Zdrowia tak naprawde pokazuje, co zro-
bito Prawo i Sprawiedliwo$¢ w ostatnich latach, gdyz pani minister Leszczyna w tym
roku tak naprawde nic nie zrobila, co wynika réwniez z tego dokumentu. Chciatabym
w tym dokumencie doprecyzowaé pewne rzeczy, dlatego ze widze w nim oczywiste bledy
dotyczace chociazby wojewodztwa wielkopolskiego. Wskazujecie panstwo, ze w Wielko-
polsce sa trzy podmioty prowadzace trzeci poziom referencji opieki psychiatrycznej dla
dzieci, a z tego, co ja wiem, sg dwa takie podmioty. A wiec chcialabym, zeby to uszcze-
goélowic i odpowiedzieé, czy to jest celowe czy niecelowe, czy jest to blad, jak to wyglada
ostatecznie, gdyz w dokumencie, ktory otrzymalismy od panstwa, sg takie niescistosci.

Teraz mam pare pytan. Ile nowych umoéw zawarto na podstawie konkursow ogloszo-
nych w 2024 r., za ktére odpowiada juz obecna koalicja rzadzgca i minister Leszczyna?
Jezeli mozna prosi¢, to chcialabym otrzymac na pismie odpowiedzi na te pytania. A wiec
ile nowych uméw zawarto na podstawie konkurséw ogtoszonych w 2024 r.? Dlaczego
na Slasku, mysle, ze pewnie ulubionym albo bliskim sercu pani minister Leszczyny, nie
podjeto dzialan, zeby byto wiecej osrodkow pierwszego poziomu dla dzieci? Akurat na Slg-
sku brakuje ich najwiecej w catym kraju.
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Posel Krystyna Skowronska (KO):

Na Podkarpaciu wiece;j.

Posel Katarzyna Sojka (PiS):

Wedtug danych na Slasku. Poza tym w kwestii przyszlych zmian i planéw co innego dzi-
siaj mowi pan minister Konieczny, troche co innego mowi pani minister Leszczyna. Mysle,
ze podmioty bardzo stusznie protestuja, dlatego ze zwyczajnie chcg znaé przyszlosc. Pani
minister Leszczyna probuje jak zwykle krytykowaé¢ Prawo i Sprawiedliwosc. Juz sie
przyzwyczailiSmy, przez caly rok styszymy tylko krytyke, a tak naprawde pani minister
czerpie i kontynuuje w zasadzie wiekszo$¢ rzeczy, chyba ze co§ likwiduje albo prébuje
likwidowac jak na przyktad ,, Profilaktyke 40 plus” badz tez nie podejmuje decyzji o konty-
nuacji. Natomiast podmioty slusznie protestuja, a pani minister jak zwykle probuje kryty-
kowac PiS. Ale wtedy, za naszych czaséw podmioty nie upominaty sie o swoich pacjentow,
a dzisiaj to robig. Minister Leszczyna zlikwidowala centrum, ktére koordynowato centra
zdrowia psychicznego. Co dalej nastgpilo? Gluchy telefon w Ministerstwie Zdrowia. Kilka
miesiecy zupelnej bezczynnosci, i to w kilku albo w wielu obszarach. Dopiero wniosek
o wotum nieufno§ci wobec pani minister Leszczyny, mam wrazenie, ze ozywil wiele prac,
szczegoblnie w ostatnim tygodniu przed wotum i w tygodniu po duzo sie zadzialo, a przy-
najmniej duzo probuje sie zadziaé.

Chciatabym powiedzieé, ze proponuje jeszcze raz, zeby Narodowy Fundusz Zdrowia
sprawdzil dane, ktore przedstawil, skoro jest tak oczywisty blad w trzecim poziomie. Jesz-
cze raz pytam o to, co dano w 2024 r. Co ogloszono? Istotne jest jeszcze, ktére podmioty
rozpoczely dzialalno§é w 2024 r., ale na podstawie konkurséow ogloszonych w 2024 r.
Jezeli konkursy byly ogloszone w 2023 r., to akurat za przyczyna Prawa i Sprawiedliwo-
§ci, ktore pani minister caly czas tak lubi krytykowac i obwinia¢. Mam wrazenie, ze przez
caly rok nie doszliscie panstwo do zadnych wnioskéw. Aktualnie precyzyjnie nic sie nie
dzieje. Czy na dzisiaj mozecie panstwo przedstawic precyzyjny dokument, w jaki sposob
bedziecie finansowac psychiatrie, o ktorej dzisiaj mowimy, psychiatrie dzieciecg i doro-
slych? Czy nadal wszystko jest w rozsypce? Mysle, ze jasno§é i stabilno§é przekazu, infor-
magcji i planow bardzo by sie przydala, a w tym, co styszymy od pana ministra Koniecz-
nego w przestrzeni publicznej, ostatnio od pani minister Leszczyny, nie ma tak naprawde
spojnosci wypowiedzi. Jezeli nie ma spéjnosci wypowiedzi wewnatrz resortu ani wspol-
nych wnioskéw z Narodowego Funduszu Zdrowia, trudno mowic¢ o dialogu ze $rodowi-
skiem, skoro na Miodowej dialog jest zupelnie éredni. My tak naprawde dzisiaj nie wiemy,
jakie beda konkluzje co do centrow zdrowia psychicznego, co do sposobu finansowania,
w ogole co do planéw w najblizszym czasie. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Dziekuje. Postanka Wicha.

Posel Joanna Wicha (Lewica):

20

Bardzo dziekuje, pani przewodniczaca, za udzielenie mi glosu. Mam pare refleksji
po wystuchaniu panstwa, po calej dyskusji, ale nie moge nie odnie§¢ sie do ostatnich stow
pani przewodniczgcej Sojki dotyczacych tego, jak wspaniale bylo w ochronie zdrowia,
w psychiatrii w Polsce w ostatnich latach i jak to w ciggu ostatniego roku wszystko sie
popsulo. Prosze panstwa, przepraszam za emocje, ale ja 37 lat pracowalam w szpitalu.
Pracowatam w szpitalu dzieciecym. Zaréwno w szpitalu na Litewskiej, jak i w szpitalu,
gdzie sie przeniesliSmy, na Zwirki i Wigury byla psychiatria dziecieca. Jako osoba, ktora
wykonywata badania we wszystkich oddziatach, juz nie bede wdawac sie w szczegoly,
wedrowalam po réznych oddziatach i widziatam, jak wyglada psychiatria dziecieca w ciggu
ostatnich dziesieciu, pietnastu lat. Naprawde mowienie o tym, ze panstwo poprawiliScie
psychiatrie, mowienie teraz o psychiatrii dzieciecej, gdyz nie bede sie odnosi¢ do dorostej,
poniewaz nie jestem tutaj akurat az tak dobrze zorientowana, jest to naprawde dosy¢
dziwna narracja. Musze powiedzieé¢, ze widzialam, jak wyglada oddzial w Jozefowie,
poniewaz tam tez bylam, widzialam oddzial psychiatrii na Sobieskiego, poniewaz tam
akurat odwiedzalam kolezanke. Akurat byl to oddziat dla dorostych. Widziatam ludzi
z obledem w oczach, rodzicow pacjentéow, ktorzy przychodzili do mnie i pytali mnie,
czy ja jako osoba, ktora tak dtugo pracuje w szpitalu dzieciecym, bytabym w stanie jakos
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im pomoc, podpowiedzie¢, gdzie mogg pdjsé, gdzie sie moga udac ze swoim dzieckiem,
poniewaz pilnie potrzebuja opieki psychiatrycznej. Jest to kwestia ostatnich lat. Dopiero
od roku jestem postanka, do tej pory bytam pielegniarka.

A teraz odnoszac sie do meritum i do dzisiejszej dyskusji, panstwo tez mowicie o tym,
ze musi by¢ jaki§ powdd tego, ze byl dzisiejszy protest. Na pewno musi i jest, dlatego
ze sg to lata zaniedban wtasnie w opiece psychiatrycznej w Polsce, tylko ze czesc z pan-
stwa glownie méwi o tym, ze konczg sie, ze beda zamykane centra zdrowia psychicznego.
Po prostu taka narracja jest wygodna, natomiast mato kto méwi o tym, ze centra majg
by¢ zamykane, dlatego ze konczy sie pilotaz. Teraz chcialabym po prostu dowiedziec sie
od ministerstwa, ustyszeé, ze naprawde jest tak, ze chodzi tylko o to, zeby zreformowac
centra zdrowia psychicznego, a nie je zamkna¢. Wtedy bede spokojna.

Druga rzecz jest taka, w jaki sposob centra majg byc finansowane. Mowimy o tym,
ze zmiana finansowania ma polega¢ na tym, ze centra nie majg by¢ optacane ryczaltem,
tylko od ustug. Jezeli od ustugi, to ja rozumiem, ze tutaj mamy kwestie wyceny proce-
dur. A niestety, nie oszukujmy sie, w ostatnich latach wyceny tych procedur byly bardzo
niskie. Jezeli teraz, przy tej reformie nie zmienimy wycen, nie podniesiemy ich, to cala
reforma, jezeli bySmy mieli skupic sie na zmianie finansowania, niestety, nie przyniesie
skutku, dlatego ze nie bedg za tym szly odpowiednie pieniadze. Wobec tego chciatabym
uslyszec zapewnienie, ze procedury bedg lepiej finansowane. Wtedy to bedzie miato sens,
nawet jezeli nie bedzie to ptacone ryczaltem. Mam nadzieje, ze dostane takie zapewnienie,
ze zadne dziecko, zadna osoba w cigzy czy inna osoba, ktéra jest w kryzysie psychicznym,
nie zostanie bez opieki, dlatego ze nie wyobrazam sobie, zeby ktokolwiek w Ministerstwie
Zdrowia chcial celowo zabra¢ ustugi i pomoc takim osobom. Bardzo dziekuje.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Dziekuje. Postanka Rosa.

Posel Monika Rosa (KO):

Bardzo dziekuje, pani przewodniczaca. Panie ministrze, rozumiem zapewnienie, ze cen-
tra zdrowia psychicznego nie bedg likwidowane. Jest to bardzo kluczowe takze dlatego,
zeby pacjenci, ktorzy sa objeci opieka, nie czuli niepokoju, zeby takze potencjalni pacjenci
wiedzieli, ze wciaz moga sie zglaszac do centréw, ze bedg one funkcjonowaty. Natomiast
dwie podstawowe, rzeczy ktore budzg obawy, to kwestia finansowania czy formuty finan-
sowania. I tutaj chcielibySmy chyba wszyscy ustyszeé informacje, kiedy bedzie decyzja,
jaka formula finansowania zostanie przez panstwa przyjeta, dlatego ze warunkuje to sta-
bilizacje dla centréw i dla pacjentow i pacjentek, ktorzy sie lecza, takze dla tych potencjal-
nych. Druga kwestia dotyczy tego, czy bedzie likwidowany terytorialny zakres funkcjono-
wania centrow, dlatego ze ich rolg byto bycie w §rodowisku. Sg to dwa kluczowe pytania.
Stabilnos¢ jest o tyle potrzebna, ze oczywiscie moéwimy o obecnych pacjentach, pacjent-
kach, matoletnich albo dorostych, natomiast wiemy doskonale, ze kazdy niezaopiekowany
dorosty, ktory ma rodzine, moze sprawic, ze rowniez jego dziecko moze potencjalnie staé¢
sie pacjentem, czego mozemy dzieki centrom unikna¢. Bardzo dziekuje.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Dziekuje. Postanka Szczurek-Zelazko.

Posel Jo6zefa Szczurek-Zelazko (PiS):

M.H.

Szanowna pani przewodniczgca, szanowni panstwo, z trudem sie stucha niektorych wypo-
wiedzi, zwlaszcza postow, ktorzy wydawaloby sie, powinni przynajmniej chociaz troche
zainteresowac sie formulg pilotazu. Wszyscy mowimy o tym, ze nasze dzieci, mlodziez,
nasze spoleczenstwo coraz bardziej potrzebuje profesjonalnego wsparcia w zakresie zdro-
wia psychicznego z racji wystepowania réznych kryzysow. Tutaj jest powszechna zgoda.
Krytykujemy to, co do tej pory bylo realizowane w psychiatrii zar6wno dla dorostych, jak
i w psychiatrii dla dzieci.

Pani posel Wicha opisuje tutaj szpitale psychiatryczne, niedostatki szpitali. Mam
wrazenie, ze pani w ogble nie wie, na czym polegal pilotaz nowatorskiego programu
opieki nad zdrowiem psychicznym dzieci i mlodziezy oraz zdrowiem psychicznym doro-
slych. Realizujgc program pilotazowy, wiasnie taki model chcieliémy odesta¢ do lamusa,
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chcieliémy postawi¢ na nowoczesng psychiatre, nowoczesng psychiatrie dzieciecg i psy-
chiatrie dla doroslych, psychiatre czy wspieranie zdrowia psychicznego oparte na instru-
mentach wsparcia Srodowiskowego, poprzez wspieranie w srodowisku nauczania, wycho-
wania, wspieranie rodziny, czyli caloksztaltu dzialan na poziomie miejsca zamieszkania,
bytowania dziecka czy osoby doroslej. Chcieliémy tam korygowac zachowania, ktore moga
w konsekwencji doprowadzi¢ do utraty zdrowia psychicznego. Taka byla idea. Chcieli-
$my odinstytucjonalizowa¢ opieke psychiatryczna, czyli odejs¢ od tego, ze dzieci z zabu-
rzeniami zachowania czy z zaburzeniami emocjonalnymi zamyka sie w szpitalu na sze§¢
tygodni i prowadzi sie w stosunku do nich farmakoterapie. Potem dziecko wraca juz nie-
stety, stygmatyzowane do swojego Srodowiska. Byl to model bardzo szkodliwy.

Dlatego powstaly programy pilotazowe. Jest to odwrdcenie piramidy, o ktorej w tej
chwili pani minister mowi, ze bedzie odwracala piramide §wiadczen. Wiasnie w psychia-
trii piramida $wiadczen zostata odwrocona. Ale po to, zeby tak gleboko przemodelowac
opieke psychiatryczna, potrzebne bylto tez zweryfikowanie konkretnego projektu juz
w praktyce. Temu sluzyl pilotaz. Ze zdziwieniem stucham wypowiedzi pana ministra,
ktéry mowi, ze pieniadze na pilotaz byly, a teraz nie ma, wiec nie wiadomo, co z pilota-
zem bedzie. To ja przypominam panstwu, ze pilotaz jest po to, zeby wprowadzi¢ w zycie
nowe rozwigzania, obserwowac, monitorowac, ewaluowac, jezeli przynosi on jakiekol-
wiek zaburzenia. Panstwo méwicie, ze byly nieprawidlowosci w funkcjonowaniu centréw.
Panstwo rzadzicie od roku. Prosze mi powiedzie¢, w ktorym centrum, jakie nieprawi-
dlowosci i jakie dzialania podjeliscie, zeby to skorygowac. Nie o to chodzi, zeby zlapaé
zlodzieja i szuka¢ odpowiedzialnego, tylko o to, zeby pomoc tym ludziom, dlatego ze ci
ludzie wdrazaja nowy model opieki psychiatrycznej. Wymagaja wsparcia. Ja pani poset
przypomne, ze pilotaz centréow zdrowia psychicznego zostal wprowadzony rozporzadze-
niem z 2018 r., a Srodowiskowe centra dla dzieci i mlodziezy duzo pézniej. A wiec osiem
lat to pani sobie moze przypisa¢. Natomiast zrobiliSmy bardzo duzo. Panstwo styszeli
tutaj od strony spotecznej, jak pozytywnie wplynelo to na spoleczenstwa, na spotecznosci,
gdzie model ten byl realizowany. Jezeli chodzi o centra zdrowia psychicznego dla doro-
stych, to pokryli§my 51% populacji naszego kraju. Pan minister mowi, ze zeby zapewnié
finansowanie, to trzeba dolozy¢ pieniedzy. No trzeba, panie ministrze. My dotozylismy,
wiec wy tez dolozcie.

Jezeli chodzi o do$wiadczenia z pilotazu dla dzieci i mtodziezy, mys§le, ze jest to bardzo
dobry projekt i naprawde mysle, ze wielu specjalistow sie tu zgodzi. Bedziemy mocno pro-
testowac, zeby tego nie wyrzucac do kosza. Oczywiscie sa to pierwsze lata totalnej zmiany
systemu, zmiany mentalno$ci pracownikow funkejonujacych w systemie, rodzicow, opie-
kunéw i tez samych pacjentow. Trzeba dac czas, zeby program mogl naprawde osadzi¢ sie
w naszej rzeczywistosci. Do tego trzeba przygotowaé system...

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Pani posel, juz...

Posetl Jo6zefa Szczurek-Zelazko (PiS):

... otoczy¢ program opieka, a nie wyrzucac go do kosza. Jezeli to zrobicie, to panstwo
zniszczycie najwiekszy dorobek polskiej psychiatrii.

Na koniec jeszcze mam uwage, zresztg jedna z pan przedmoéwczyn powiedziala,
ze wielki dorobek w tym zakresie mial pan profesor Marek Balicki. Niestety za te zastugi
zostal wyrzucony z projektu przez obecna ekipe. W taki sposob zostalo to wszystko...
W taki sposob zostal wynagrodzony. Mam jeszcze pytanie...

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Pani poset.

Posel Jézefa Szczurek-Zelazko (PiS):
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... do pana ministra, jezeli chodzi o kadre. Prosze o odpowiedz na pi§mie, ilu psychiatrow
dzieciecych i psychiatréw dla dorostych byto w 2015 r., a ile jest teraz w 2019 r. My zadba-
liSmy o to, zeby dramatyczng sytuacje, ktora odziedziczyliémy po was, po waszych rza-
dach, sukcesywnie naprawiac. Sg efekty w tym zakresie. W zwigzku z tym prosze o odpo-
wiedz na piSmie.

M.H.
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Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Dziekuje. Mamy dwa ostatnie pytania ze strony parlamentarzystow. Mam tylko uwage,
poniewaz sa dzisiaj z nami konsultanci. By¢ moze po zabraniu glosoéw przez wszystkich
parlamentarzystow panstwo tez bedg chcieli zabraé glos. Pozostawiam to pytanie otwarte.
I pani postanka Dgbrowska-Banaszek. Bardzo prosze.

Posel Anna Dabrowska-Banaszek (PiS):

Bardzo dziekuje. Pani przewodniczaca, panie ministrze, szanowni wszyscy panstwo, nowy
model opieki psychiatrycznej dla dzieci i mtodziezy oparty na trzech poziomach referencyj-
nych wprowadzony w 2019 r. sprawdzit sie. Wszyscy oceniajg go bardzo dobrze jako pomoc
udzielang w §rodowisku, dostosowang do potrzeb, przyjazng. Z informacji, ktére otrzyma-
tam z Ministerstwa Zdrowia, wynika, ze w lipcu pierwszy poziom referencyjny realizowato
487 osrodkéw Srodowiskowej opieki psychologicznej i psychoterapeutycznej. Cheiatabym
zapytad, ile osrodkow realizuje dzisiaj, powiedzmy, na koniec listopada. Drugi poziom refe-
rencyjny byl realizowany przez 171 centréw zdrowia psychicznego dla dzieci i mlodziezy,
przy czym byly to 83 poradnie i 87 poradni i oddzialow dzienne. Teraz w sprawozdaniu
mamy 100 o§rodkow, a wiec réznica jest znaczna. Wydaje sie, ze rozwdj akurat tej formy
opieki dawalby nadzieje na dalsze ograniczenie hospitalizacji na calodobowych oddziatach
psychiatrycznych. Jest to podstawowy kierunek, co do ktorego zgadzamy sie wszyscy,
ze jest bardzo potrzebny. Trzeci poziom referencyjny byt realizowany przez 33 oSrodki
wysoko specjalistycznej calodobowej opieki. To bylo oczywiscie w lipcu. Takie dane uzy-
skalam w lipcu z Ministerstwa Zdrowia. Chcialabym zapytac o dane na koniec listopada
biezacego roku.

Liczba psychiatrow. Wiadomo, ze kadra jest podstawowym kryterium, ktore decyduje
o powstawaniu i funkcjonowaniu osrodkow. Na koniec 2023 r. zawod psychiatry dziecie-
cego wykonywalo 546 lekarzy. Jak jest w chwili obecnej? Da nam to jaka$ perspektywe
spojrzenia co dalej. Zachety, o ktorych tutaj styszeliSmy, ze sg realizowane przez poszcze-
goélne osrodki, sg dobre, ale sa na poziomie poszczegélnych osrodkéw, natomiast wszyst-
kim zalezy na tym, zeby opieka na terenie calej Polski byla realizowana w sposob bardzo
dostepny. Tak, ze bardzo prosze o odpowiedz na moje pytania.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Dziekuje. Pan poset Gizinski, bardzo prosze.

Posel Wlodzistaw Gizinski (KO):
Pani przewodniczgca, szanowni panstwo, od ponad szeSciu lat bylem i jestem gorgcym
zwolennikiem centréw zdrowia psychicznego dla dorostych, finansowanych w systemie
ryczaltowym, populacyjnym, dlatego ze system ten zawiera wewnetrzny mechanizm sty-
mulujacy rozwdj psychiatrii srodowiskowej i profilaktyki. Cieszy mnie olbrzymia wiek-
szo$¢ pozytywnych efektow o§rodkéw pilotazowych, takich jak na przyktad koszalinskie
centrum zdrowia psychicznego pani doktor Izabeli Ciunczyk, ale nie ulega watpliwo-
Sci, ze mamy tez z pilotazu doswiadczenia negatywne. Mamy tez dluzsze doSwiadczenia
negatywne z kapitacyjnego systemu finansowania medycyny rodzinnej, gdzie niewat-
pliwie doszlo do odsylania zadan poza gabinet lekarza rodzinnego. Nie mam watpliwo-
Sci, ze potrzebna jest ciagla kontrola jakoSci §wiadczonych ustug, a nie tylko w okresie
kontraktowania. Kontraktowanie w systemie konkursowym jest jakim§ mechanizmem
rzeczywiscie sprzyjajacym poprawie jakoSci. Jest to niewatpliwie wazne nowe zadanie
Narodowego Funduszu Zdrowia. Na marginesie musze powiedzie¢, ze chyba wszyscy
musimy pogodzic sie z tym, ze w systemie kontraktowania konkursowego czasami konczy
sie to wyborem innego lepszego osrodka. Takie sa po prostu prawa ograniczonego rynku.
Dziekuje uprzejmie.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Dziekuje. Postanka Koszutska.

Posel Urszula Koszutska (KO):
Bardzo dziekuje, pani przewodniczaca. Wiasciwie juz koncowo chciatabym podkreslié
dwie wazne rzeczy. Ciesze sie, ze potrafiliémy wykorzystaé srodki unijne po to, zeby stwo-
rzy¢ pewien pilotaz i uzyskac¢ wiedze na temat tego, jak wazne sg elementy i na co nalezy
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zwroci¢ uwage, prowadzac pomoc psychiatryczna, ale rozumiem tez, ze pewne Srodki sie
zakonczyly i pilotaz dokonal swojego dzieta. Dlatego zastanawiamy sie, w jaki sposob
nalezaloby usprawni¢ trzy poziomy referencyjnosci. Mam jednak pytanie. Poniewaz ciggle
moéwimy o brakach kadrowych, mam pytanie do pani konsultant krajowej. Tak styszatam
i chciatabym, zeby pani doktor potwierdzita ewentualnie informacje, ze w kraju posiadamy
wystarczajgca liczbe psychiatréw dzieciecych. Weale nie odbiegamy, jezeli chodzi o ten
zasob, od krajow Europy Zachodniej. Praktycznie posiadamy juz optymalna liczbe lekarzy.

Po drugie, chciatabym tez uzyskaé pewno§é ze strony ministerstwa. Jezeli rzeczywi-
Scie mapa zostala zweryfikowana, potrzeby zostaly juz zdiagnozowane, czy pomoc psy-
chiatryczna trafi w te same miejsca, w ktorych byly prowadzone wczeéniejsze osrodki?
Kolejne pytanie. Czy macie panstwo jaka$ propozycje, zeby w takim miejscu, jakim jest
wojewodztwo §laskie, jednak zwiekszy¢ liczbe osrodkéw, ktore bedg udzielaly pomocy
psychiatrycznej? Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Bardzo dziekuje. Teraz pytanie, czy konsultanci chcieliby odpowiedzie¢. Tak, bardzo pro-
sze. Pani doktor Lewandowska.

Konsultant krajowa w dziedzinie psychiatrii dzieci i mlodziezy Aleksandra Lewandowska:
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Bardzo dziekuje. Szanowna pani przewodniczgca, szanowny panie ministrze, szanowni
panstwo, chcialabym zwrécié uwage, ze jezeli chodzi o psychiatrie dzieci mlodziezy,
to model, ktory jest wprowadzany od kilku lat, jest wprowadzany nie za pomoca pilotazu,
tylko jako rozwigzanie systemowe, i na cale szczeScie, gdyz wiemy doskonale, ze okres
pandemii, konfliktu zbrojnego i kryzysu gospodarczego, jak tez wzrost zapotrzebowa-
nia na tego rodzaju ustugi... Dzieki temu, ze sg osrodki pierwszego, drugiego i trzeciego
poziomu referencyjnego, mamy mozliwo$¢ wspierania dzieci i mtodziezy iich rodzin.
Chciatabym takze wyraznie podkresli¢, ze psychiatria wieku rozwojowego znaczaco
rézni sie jednak od psychiatrii, ktora jest skoncentrowana na osobach dorostych, dlatego
ze wyraznie caly czas podkre§lamy, ze rozwigzania dotyczace tylko zmian w obszarze
ochrony zdrowia psychicznego niewiele przyniosa, jezeli nie bedzie koncentracji na wsp61-
pracy miedzyresortowe]. Tego bardzo nam brakowalo, powtorze, bardzo brakowalo. Mam
nadzieje, ze w tej chwili bedzie mozliwo§é dialogu, zeby wprowadzaé rozwiazania doty-
czace i resortu edukacji, i resortu polityki, pracy i rodziny, i resortu sprawiedliwosci. Kwe-
stia kolejek, przecigzonych oddziatéw szpitalnych to nie jest tylko brak kadry. Drodzy
panstwo, jezeli chcieliby§my skupic¢ sie tylko na kadrze medycznej, to wyraznie chce pod-
kresli¢, ze jesteSmy w czotowce krajowej Unii Europejskiej. W tej chwili wskazniki WHO
mowig o jednym psychiatrze na 10 tys., my mamy jednego psychiatre na juz niespetna
12 tys. A wiec jesteSmy bardzo blisko. Na przestrzeni kilku lat od 2019 r., jezeli chodzi
o specjalistow psychoterapii dzieci i mlodziezy, zespot rozpatrzyl pozytywnie prawie 900
wnioskow, a egzamin do tej pory zdalo ponad 400 specjalistow psychoterapii dzieci i mto-
dziezy. Niemniej to nie rozwigzuje problemu, dlatego ze tak jak powiedzialam, brakuje
rozwigzan zwigzanych ze wspoélpracg miedzyresortowa.

To, czego nam brakuje w samym systemie, jezeli chodzi o nasz resort i ochrone zdrowia
psychicznego, na co zwracamy uwage jako eksperci i praktycy, to niewatpliwie wsparcie
w zakresie koordynacji naszych trzech poziomoéw referencyjnych. Tutaj identyfikujemy
slabe punkty, miedzy innymi réznice w finansowaniu poszczegélnych pozioméw referen-
cyjnych. Moim zdaniem wymaga to pochylenia sie nad tym, dlatego ze pierwszy poziom
referencyjny mamy finansowany jako hybryda, czyli ryczalt i fee for service, drugi jako
fee for service, oddzial dzienny jako osobodzien, ale jednak sprawozdajemy $wiadcze-
nia, i oddzial stacjonarny jako osobodzien. Slyszycie panstwo, ze jest to pewien rodzaj
trudnoSci, ktora niestety powoduje, ze drugie poziomy referencyjne, ktore sa dla nas bar-
dzo wazne, poniewaz sa to poradnie zdrowia psychicznego i oddziaty dzienne, majg w tej
chwili najwieksze trudno$ci w funkcjonowaniu, a oddzialy dzienne szczegélnie w bilan-
sowaniu sie.

Tutaj bardzo prosze jako lekarz praktyk, jako konsultant krajowa w dziedzinie psy-
chiatrii dzieci i mlodziezy o wsparcie, dlatego ze jednak brak widzenia tego, ze psychiatria
wieku rozwojowego wigze sie z dynamika roku szkolnego, ze jednak w roku szkolnym
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oddzialy sg przeciazone, ze w wakacje oddzialy dzienne, ktére naprawde sie starajg, nie
bilansuja sie w skali roku, ze nie mamy wplywu na absencje naszych pacjentow, ktorzy
choruja, powoduje, ze jak tutaj nie uzyskamy wsparcia, to nadal bedzie trudna sytuacja
w zakresie koordynacji trzech pozioméw referencyjnych. To, czego nam bardzo bra-
kuje i co widzimy wszyscy, to okreslenie $ciezki opieki na dzieckiem, nad nastolatkiem,
z podzialem kompetencji, zadan na poszczegolne resorty tez z poszanowaniem zasobow
kadrowych, ktore, mozna powiedzie¢, ze wzgledu na zapotrzebowanie na te ustugi sg jesz-
cze deficytowe. Jezeli byloby to uporzadkowane, to mys§le, ze za kilka lat bedziemy moéwic,
ze jesteSmy w tym miejscu, w ktérym bySmy chcieli by¢. Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Bardzo dziekuje. Panie profesorze, bardzo prosze.

Konsultant krajowy w dziedzinie psychiatrii prof. dr hab. n. med. Piotr Galecki:

M.H.

Pani przewodniczgca, panie ministrze, szanowni panstwo, bardzo dziekuje za to spotka-
nie oraz za wszystkie, ktore byly wczesniej. Jestem konsultantem krajowym od 2014 r.
Poprzez swoje pojawianie sie na przyklad na posiedzeniach Komisji zauwazam duzg
zmiane i znaczaco wiekszg czestotliwo$¢. Postrzeganie psychiatrii przez ostatnig dekade
bardzo si¢ zmienilo, zar6wno postrzeganie spoleczne w rozumieniu osob, ktore nie maja
do czynienia z medycyna, jak i decydentéw, co przeklada sie na mniejszg liczbe o0sob,
ktére uwazaja, ze psychiatria stygmatyzuje. Brak stygmatyzacji wedtug WHO to jeden
z glownych czynnikéw wzrostu rozpowszechnienia. Tam, gdzie jest mniejsza stygmaty-
zacja, tam jest wieksze rozpowszechnienie zaburzen psychicznych, co jest oczywiste.

Chcialbym, zeby na koniec nie wybrzmialo tak, ze w polskiej psychiatrii w poréwnaniu
do innych krajow jesteSmy w jakim$ takim miejscu, ze mamy sie czego wstydzi¢. Pragne
zaznaczy¢, ze dzieki naszej ustawie o ochronie zdrowia psychicznego kazdy obywatel,
nawet kazda osoba, ktora jest w Polsce, cudzoziemiec ma zapewnione darmowe, bez-
platne wszystkie §wiadczenia, co weale nie jest standardem nawet w krajach Unii Euro-
pejskiej. Mamy dostepne wszystkie leki, ktore sg zarejestrowane na Swiecie i w Europie.
Leki, ktore sg drozsze, w Polsce sa refundowane. Jako w pigtym kraju w Unii Europej-
skiej w programie lekowym w Polsce pojawit sie darmowy dla pacjentéw dosyc¢ drogi lek
na depresje lekooporng. A wiec patrzac z perspektywy potrzeb lekarza psychiatry, narze-
dzi do leczenia mamy bardzo duzo.

Jezeli chodzi o psychiatrie dorostych, obserwujemy bardzo duze zainteresowanie
psychiatrig absolwentéw uczelni medycznych. Od wielu lat psychiatria jest w pierwszej
trojce oczekiwanych i nadawanych specjalizacji. Juz od wielu lat zawsze otrzymujemy
z ministerstwa liczby miejsc rezydenckich, o ktore wnosimy wraz z konsultantami woje-
wodzkimi. Szes¢ lat temu zaczeliémy zmienia¢ system, opierajgc sie wlasnie na modelach,
ktore byly testowane w niektorych krajach europejskich. Warto zaznaczy¢, ze nie ma zad-
nego kraju europejskiego, ktory w calym kraju wdrozy! systemu opieki srodowiskowej,
dlatego ze jest to wyjatkowo trudne. Element, ktérego nam brakowalo, wigzat sie z tym,
ze byly silne o$rodki, szczegodlnie osrodki akademickie lub takie, gdzie bylo duzo specjali-
stow, gdzie byly duze szpitale monospecjalistyczne, w ktorych byla skupiona wysokospe-
cjalistycza psychiatria. Stad przejsScie do modelu érodowiskowego. MySle, ze wszyscy ocze-
kujemy, zeby centra zdrowia psychicznego pokryly catg Polske. Stad pewnie ta dyskusja,
dlatego ze jest wiele roznych interesariuszy. Sa tez, nie ukrywajmy tego, takie o$rodki,
ktérym status quo i fee for service odpowiada, poniewaz centrum zdrowia psychicznego
to co$ wiecej, co beda musieli z siebie dac, a jest to trudne organizacyjnie, kiedy mamy
niedobory kadr.

Warto zaznaczy¢, ze tutaj w dyskusji umknelo nam co§, co jest drugim poziomem refe-
rencyjnym w psychiatrii. Centra zdrowia psychicznego to tak naprawde sg POZ-y psy-
chiatrii. Jest to specjalista na podstawowym poziomie, ale jezeli potrzebna jest wieksza
diagnostyka, jest wspotchorobowos$¢, mamy do czynienia z wadg genetyczng czy z leko-
opornym zaburzeniem, male oddzialy powiatowe, ktore sg w centrach zdrowia psychicz-
nego, mogg sobie z tym nie da¢ rady. Mysle, ze w tym kierunku tez powinniSmy péjsc¢,
rozmawiaé o tym, zeby$my nie zatrzymali sie tylko na centrach zdrowia psychicznego.
Mysle, ze zostalo nam takie wyzwanie.
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Obydwie panie przewodniczgce mowily o Funduszu Medycznym. To tez jest bardzo
wazne. O ile mamy mlodg kadre, mtody psychiatra to mtoda lekarka w trakcie rezy-
dentury, gdyz 85% psychiatrow to sg kobiety, mamy nowoczesng farmakoterapie, o tyle
w wielu miejscach mamy bardzo zlg infrastrukture. Stad Fundusz Medyczny, gdzie
konkursy majg by¢ rozstrzygniete do konca stycznia, tez jest dobrym wyj$ciem, ponie-
waz infrastruktura rowniez jest bardzo wazna. Z mojej strony i perspektywy naprawde
na zjazdach psychiatrycznych nie wstydzimy sie, nie jesteSmy jakim$ biednym bratem
czy siostra. Warto zaznaczy¢, ze mamy tez przedstawicieli, polskich profesoréw w zarza-
dach Europejskiego i Swiatowego Towarzystwa Psychiatrycznego. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Bardzo dziekuje. Oddaje glos, panie ministrze. Wiem, ze ciezko bedzie odpowiadaé
na pytania nieobecnych, ale oczywiscie wytrwali parlamentarzySci zostali.

Sekretarz stanu w MZ Wojciech Konieczny:
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Zauwazam, pewnie przyjdzie sie do tego przyzwyczaic, ze taka tradycja jednak sie utrwala.
Duzo os6b, ktére zadawaly pytania, rzeczywiscie nie poczekala na odpowiedzi. Tak jak
poprzednim razem powiem, ze w Senacie jednak trzymamy sie standardow, ze ten, kto
zadaje pytania, rowniez oczekuje odpowiedzi. Prosze panstwa, oczywiscie bardzo duzo
pytan, duzo poruszonych watkow. Postaram sie odpowiedzie¢ na jak najwiecej z nich,
chociaz na cze§¢ odpowie NFZ, poniewaz byly to pytania szczegétowe skierowane do NFZ.
Niektore rzeczywiscie pewnie bedg wymagaly odpowiedzi na pisémie réwniez przez sza-
cunek dla panstwa czasu, poniewaz sg to odpowiedzi statystyczne, ile procent PKB jest
na co$ przeznaczane czy jakie sg naklady finansowe na jaka$ dziedzine. To wszystko
sg dane, ktore oczywiScie sg ogolnodostepne i mozna do nich samemu dojs¢, ale obecni
przedstawiciele NFZ pewnie na cze§¢ pytan odpowiedza.

Skracajac na wstepie chcialbym powiedzie¢, ze nikt w Ministerstwie Zdrowia nie
neguje przejscia na srodowiskowy system opieki psychiatrycznej, odejScia od wielkich
molochow szpitalnych, przejScie do Srodowiska, do rodziny, do szkoly, tam, gdzie dana
osoba jest, zyje. Uwazamy, ze szczegélnie w zakresie diagnostyki, wykrywania na wcze-
snym etapie réznych zaburzen, jest to bardzo istotne. Na etapie wykrywania zaburzen,
nieprawidlowosci, chordb, obojetnie, jak to bedziemy nazywaé, bardzo istotne jest, zeby
osoby, ktére sa w Srodowisku, sg bliskie takiej osobie, stanowily pewna pomoc oraz po pro-
stu byly uswiadomione i wiedzialy, ze to nie jest nic zlego, ze nie nalezy stygmatyzowaé
takich osob. Temu tez stuzy idea psychiatrii srodowiskowej. Jak najbardziej jesteSmy
za tym, zeby tak to wygladalo. JesteSmy w przededniu prezydencji. Jak panstwo wiecie,
zdrowie psychiczne dzieci i mlodziezy jest jednym z tematow naszej prezydencji. A wiec
jest to naprawde priorytet prawdziwy, sam z siebie. Bedg sie odbywaly konferencje, spo-
tkania, bedziemy mieli kontakt ze Srodowiskami z calej Europy, bedziemy prowadzic
rézne spotkania, bedziemy nawigzywaé kontakty, utrwalac je. A wiec jak najbardziej nie
jesteémy za zadng Sredniowieczng psychiatrig. Obaw, ze co$ takiego jest przez nas pre-
zentowane, w ogéle bym nie podzielat.

Pani dyrektor Ciunczyk zapytala, czy bedzie ryczalt na populacje mieszkancow.
Tak, bedzie ryczalt na populacje mieszkancow. Jezeli centrum bedzie obejmowato 80 tys.
0s0b, to bedzie to uwzglednione, ze jest to 80 tys. Jezeli bedzie to 100 tys., oczywiscie
ryczalt bedzie wiekszy, i tak dalej, i tak dalej. Nie bedzie tak, ze finansowanie bedzie
zalezne od tego, ilu pacjentow sie przyjmie, ze jezeli odpowiedzialnoé¢ terytorialna bedzie
dotyczyta 100 tys. pacjentow, a przyjmie sie, nie wiem, 8 tys., to dostanie sie wiecej pie-
niedzy, a jak przyjmie sie 7 tys., to dostanie sie mniej. Nie, takich rozwigzan nigdy zeSmy
nie proponowali. W ogdle bede bardziej poruszal sie w tym, czego nie proponowali$my,
dlatego ze chyba tak jest uczciwiej. Natomiast co do szczegdtéw, poniewaz zostal powo-
tany zespot, tutaj nieco traktowany po macoszemu, to powiem, ze zespél jest powolany
w kontakcie ze §rodowiskiem. Byl to efekt spotkania pani minister ze srodowiskiem.
Zapadla taka decyzja. A wiec krytyka jest chyba niezbyt uzasadniona. OczywiScie zesp6t
wypracuje odpowiednie rozwigzanie czy zaproponuje jaki$ schemat rozwigzan. Bedziemy
te sprawe dalej procedowali. Naprawde nie lekcewazylbym tego, jaka praca bedzie tam
wykonana, skoro okazuje sie ona tak potrzebna.
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Bylo pytanie, czy beda pacjenci, w jaki sposéb bedziemy oceniaé, ilu jest pacjentow,
i tak dalej. Prosze panstwa, powiem w ten sposob. Centra zdrowia psychicznego czy model
srodowiskowy w innych krajach Europy, gdzie jest zastosowany, rowniez podlega ocenie,
regulacjom i kontroli. W krajach, gdzie opieka jest dla nas wzorcowa czy taka, do ktorej
chcemy nawigzywac, nie jest tak, ze sg to systemy pozbawione kontroli, gdzie nie jest
sprawdzane, jak przebiega opieka na danym terenie. Nie, jest to kontrolowane. W zwigzku
z tym nie bedziemy tworzy¢ jakiego$ nowego systemu pozbawionego kontroli, bez regula-
cji, bedziemy nawigzywac do systemow, ktore sa, zachowujac odplatnoséc za populacje, jak
rowniez oczywiscie odpowiedzialno$¢ terytorialng. Tutaj wracam do tego, ze rzeczywiscie
aktywnos§¢ centrow w pewien sposob bedzie oceniana. Bedzie oceniana jako§é i aktyw-
nos¢, jak wyglada opieka. Pewnie bede mial okazje wrocic do tego przy innych watkach.

Byla uwaga, ze wiekszo$¢ centrow dziata dobrze. Pan powiedzial, ze zaproponowat roz-
wigzania, zeby oceniac jako§¢ §wiadczen, zeby z naszego punktu widzenia kontrole tego,
co sie w centrach dzieje, przeprowadza¢ w pewien sposob. OczywiScie jesteSmy otwarci
na rozmowy. Na pewno rozmowy na ten temat bedg prowadzone zaréwno w ramach Rady
do spraw Zdrowia Psychicznego, jak i w trakcie prac zespotu.

Nieobecny pan posel Hoc...

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Nie trzeba.

Sekretarz stanu w MZ Wojciech Konieczny:

Dobrze.

Posel Katarzyna Sojka (PiS):

Oglada on line.

Sekretarz stanu w MZ Wojciech Konieczny:

Aha, to taka telemedycyna. Rozumiem.

Poset Jo6zefa Szczurek-Zelazko (PiS):

Jest posiedzenie Sejmu.

Sekretarz stanu w MZ Wojciech Konieczny:

Panie postanki, ja tylko mowie, kto ma jakie priorytety. Ja w ogoble nie zarzucam, ze ktos

jest badz go nie ma. Ja tylko uwazam, ze jezeli kto§ przychodzi i méwi, ze to jest dla niego

najwazniejsze, to ja to odbieram powaznie.

Posel Katarzyna Sojka (PiS):

Panie ministrze.

Sekretarz stanu w MZ Wojciech Konieczny:

Jezeli okazuje sie, ze jest inaczej, to jest inaczej, ale ja nie mam zadnych pretensji. Wiem,
ze jest to zgodne z regutami. Kazdy posel ma wolny mandat.

Posel Katarzyna Sojka (PiS):

Panie ministrze, ja bym zalecala jednak wycofa¢ sie z tego. Wezoraj odbylo sie posie-
dzenie podkomisji w sprawie zdrowia psychicznego i nie bylo nikogo z kierownictwa
ministerstwa.

Sekretarz stanu w MZ Wojciech Konieczny:

M.H.

Pani minister, nie moge sie z tym zgodzi¢, poniewaz byla pani dyrektor, a nasze stano-
wisko odno$nie do projektu ustawy, o ktérym rozmawialiscie, zostalo przedstawione
na posiedzeniu Komisji i pozostalo niezmienione. To znaczy, to samo stanowisko, ktore
przedstawilem na forum Komisji, przedstawitbym na forum podkomisji. Jezeli panstwo
rowniez na posiedzeniu podkomisji potrzebujecie ministra, zeby wyrazal to samo sta-
nowisko co na posiedzeniu Komisji, oczywiscie bede przechodzil, tylko nie mialem nic
nowego do zaproponowania. Poza tym byla pani dyrektor upowazniona do reprezento-
wania ministra.
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Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Panie ministrze, bedziemy jeszcze nad tym pracowac. Tylko zwrdoce uwage, ze dzisiejsze
posiedzenie Komisji jest zwolane przez panstwa, a wiekszo§ci z panstwa po prostu nie ma.

Sekretarz stanu w MZ Wojciech Konieczny:
W kazdym razie pan poset...

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Wiasnie widze przed soba trzy osoby w panstwa klubu i obok siebie panig przewodniczaca.

Sekretarz stanu w MZ Wojciech Konieczny:
Pan poset Hoc ogladajacy nas zdalnie powiedzial, ze to samo powiedzialem miesigc temu.
Uwazam to za komplement. Tak, méwie to samo co miesigec temu. Nawet rok temu
moéwitem to samo i trzy lata temu. Raczej jest to chyba komplement dla osoby zajmujacej
sie zyciem politycznym, ze nie zmienia zdania i mowi to samo. Tak ze odbieram to jako
komplement.

Wzorzec na calg Europe. Pan profesor Gatecki odniost sie do tego. Rzeczywiscie ja nie
neguje postepow i tego, co dokonalo sie réwniez za poprzednich rzadow. Zawsze to doce-
niam i to podnosze. My jesteSmy grabarzami. Grabarze to osoby, ktore co$ ktada do grobu.
Jeszcze nie zlikwidowaliémy ani jednego centrum zdrowia psychicznego, nie obnizyliSmy
ani jednej wyceny, jeszcze nie zrobiliSmy nic z centrami, o czym mozna by byto powie-
dzie¢, ze je pogrzebaliémy. Stomatologizacja oczywiscie jest pojeciem, ktore jest strasza-
kiem. Niewatpliwie, jezeli §wiadczenia publiczne nie sg na odpowiednim poziomie i nie
sg pelnione dla odpowiedniej populacji, rzeczywiscie mozna powiedzie¢ o stomatologiza-
cji. Wtedy takie rzeczy maja miejsce.

Pani posel Skowronska réwniez pytata, czy rozwigzania populacyjne sg dobre.
Tak, one sg dobre. Czy bedzie podejScie ryczattowe? Tak, bedzie podejscie ryczaltowe.
Kiedy zakonczg sie prace? To zalezy od dynamiki prac zespolu, ktory wlasnie sie powotal.

Pani postanka Borowiak pytala, co dalej ze Srodowiskowymi centrami zdrowia psy-
chicznego. MySle, ze odpowiadalem.

Przewodniczaca posel Katarzyna Ueberhan (Lewica):
Szanowni panstwo, mowi ta osoba, ktorej udzielono glosu. W tej chwili méwi pan mini-
ster, reszta stucha. Dziekuje.

Posel Urszula Koszutska (KO):
Bardzo chciatabym wystucha¢, wiec bardzo prosze o spokéj. Mnie to przeszkadza, jak pani
tak pokrzykuje. Dobrze? Dziekuje.

Sekretarz stanu w MZ Wojciech Konieczny:
Prosze panstwa, poniewaz widze, ze wywoluje pewne emocje, to przestane komentowac
cokolwiek w jakikolwiek sposob. Postaram sie tylko odpowiada¢ na to, co sobie tutaj
wynotowatem.

Posel Elzbieta Anna Polak (KO):
Pan minister moéwil, ze bedzie rozliczanie ryczaltowe.

Sekretarz stanu w MZ Wojciech Konieczny:
Tak. Chociaz mowilem to juz na poczatku w pierwszej czeSci swojej wypowiedzi, ale moge
powtarzac.

Przewodniczaca posel Katarzyna Ueberhan (Lewica):
Szanowni panstwo, nie prowadzimy polemiki, stuchamy. Pan minister odpowiada
na pytania.

Sekretarz stanu w MZ Wojciech Konieczny:
Co dalej ze srodowiskowymi centrami zdrowia psychicznego? Jak rozumiem, z tymi,
ktére dziataly w oparciu o pienigdze unijne. Tak jak moéwilem na poczatku, wraz z zakon-
czeniem, wraz z linig demarkacyjna, ktora okreslit pan minister Niedzielski, przeszli-
Smy na finansowanie przez NFZ. Tak jak sobie to zaplanowano wcze$niej, my to reali-
zujemy. OczywiScie centra czy §wiadczeniodawcy moga przystapic¢ do konkursow. Z tego,
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co mi tutaj przekazywano z NFZ, wczoraj bodajze wlasnie w Obornikach zostal ogloszony
kolejny konkurs. Mozna przystapic i realizowac Swiadczenia. Jak najbardziej dziatania te
beda sie dalej toczyc.

Prosze panstwa, jakie bedg kryteria? To jest pytanie do NFZ. Moze to jest pierwsze
pytanie, na ktore odpowie NFZ, kiedy oddam glos. Pewnie beda takie same, jak gdzie
indziej. Nie ma tak, ze w jednym powiecie robimy inne kryteria, w drugim inne. Moze
sg jakie$ regionalne czy wojewddzkie réznice. O odpowiedz poprosze NFZ. Trudno
mi powiedzie¢ dokladnie, czy takie rzeczy majg miejsce.

Pani poset Gembicka pytata o budzet NFZ na dzieci i mlodziez. Mysle, ze tutaj tez
odpowie NFZ.

Co do limitu miejsc, jak zrozumiatem, limitu miejsc przyjec¢ na specjalizacje, tutaj juz
byta odpowiedz ze strony panstwa konsultantow, ze limity zwiekszajg sie, ze rezydentur
jest coraz wiecej, ze probujemy nawigzac do dobrych krajéw zachodnich, gdzie jest odpo-
wiedni odsetek specjalistow. To tez jest uklon w panstwa strone, rowniez jest to wasza
praca. Tutaj nic ztego nie bede méwit.

Pani postanka Stozek w zastepstwie pani postanki Zawiszy pytala, czy bylem na mar-
szu. Nie bylem na marszu. Bylem wtedy na posiedzeniu Komisji w Sejmie. Bylo to wspélne
posiedzenie Komisji rowniez dotyczace zdrowia psychicznego dzieci i mtodziezy. Rozma-
wialiSmy na te same tematy. Posiedzenie Komisji trwalo ponad trzy godziny. Byta bardzo
interesujaca dyskusja, byly rowniez §rodowiska pacjentéw, mtodych ludzi, ktérzy mieli
duzo uwag, ktorzy wskazywali nam droge. Naprawde byta bardzo merytoryczna, ciekawa
dyskusja miedzyresortowa, poniewaz byl takze resort edukacji. Dotyczylo to rozwigzan
szkolnych, tego, co chcemy zrobi¢ w szkole. Byla to bardzo ciekawa dyskusja. Uwazam,
ze stusznie zrobilem, bedac na tym posiedzeniu.

Motywacja finansowa ministerstwa. Jak rozumiem wystgpienie pani posel Zawiszy
byto przygotowane przed naszym posiedzeniem. Rozumiem, ze pewnie zawieralo pewne
tresci, ktore nie mogly by¢ skorygowane, ale juz na poczatku powiedziatem, ze zakladamy
zwiekszenie finansowania, poniewaz przeniesienie rozwigzan, ktore dziataja w centrach
zdrowia psychicznego, na calg Polske, czyli na druga potowe Polski, spowoduje wyzsze
koszty dzialania systemu, a nie nizsze. W zwigzku z tym zarzucanie nam motywacji
finansowej, tego, ze chcemy co$ oszczedzic, jest zupelnie w kontrze do tego, co méwimy
i co planujemy zrobi¢. GdybySmy tak chcieli zrobié¢, to bySmy po prostu nie chcieli kon-
czy¢ pilotazu, dlatego ze wtedy mamy tanszg polowe Polski. Jest to motywacja, zeby nic
nie robi¢. Gdybyémy kierowali sie tg motywacja, to bySmy po prostu nic nie chcieli zro-
bi¢, dlatego ze tak jest taniej. A my nie chcemy, zeby bylo taniej, tylko zeby bylo lepie;j.
W zwigzku z tym nie moge sie zgodzi¢ z ta wypowiedzia, ale jak rozumiem, byla przygo-
towana przed posiedzeniem Komisji.

Czemu przeszedl marsz? Prosze panstwa, jest to naturalny proces. Jezeli za slabo
to komunikujemy, nasze komunikaty moze nie sg jasne, nie docieramy do wszystkich,
sg jakie$ obawy, to mysle, ze wyrazenie sie w ten sposob, poprzez marsz jest calkiem nor-
malne, jest rowniez elementem pewnego dialogu, troche zaostrzonej formy dialogu, ale
calkowicie rozumiemy, ze taka rzecz moze mie¢ miejsce.

Pani minister Sojka pytata o Fundusz Medyczny. Pani minister, tak, ogloszono postepo-
wania. Mialy by¢ zakonczone do konca sierpnia, potem przedtuzono je do konica listopada,
teraz przedluzono je do konca stycznia, zeby jak najwiecej podmiotow moglo przystapic,
poniewaz jest duzo wnioskow, ale nie wszystkie sg kompletne, nie wszystkie mozna roz-
patrzy¢. Chodzi nam o to, zeby jak najwiecej jednostek moglo przystapi¢ do konkursow,
zeby jak najwiecej pieniedzy mozna bylo wydaé. Planujemy wydaé¢ 3 mld z1 i pewnie tak
sie stanie, natomiast na biezaco nie jestem zorientowany, ktore jednostki wymagajg wie-
cej czasu, ale obserwujemy takie zjawisko.

Bylo pytanie, co zrobimy, co bedziemy robic i co zrobiliémy w tym czasie. Moge powie-
dzie¢, nawiazujgc nieco do innych pytan, jak réwniez do uwagi pani doktor Lewandow-
skiej, ze latem tego roku Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji zleciliémy
wycene Swiadczen na pierwszym i drugim poziomie referencyjnym opieki psychiatrycznej
dzieci i mlodziezy. Tak jak wskazywala doktor Lewandowska, ze wycena szczegélnie dru-
giego poziomu jest za niska, teraz otrzymamy wlasnie wyniki wyceny. OczywiScie tak jak
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jest to praktykowane, bedziemy sie dostosowywali do wyceny. Robimy to, chcemy urealnic¢
wycene §wiadczen i przeprowadzic oczywiScie caly proces.

OczywiScie pracujemy nad wyjSciem z pilotazu. Uruchomilisémy telefon zaufania dla
dzieci i mtodziezy, co tez jest waznym elementem.

Byto pytanie do NFZ, ile jest nowych umoéw. Poprosze NFZ o odpowiedz. Ja nie dyspo-
nuje takimi danymi.

Pani postanka Wicha pytata, czy PiS poprawil psychiatre dziecieca, czy chcemy zre-
formowac czy zamknagg¢, jak finansowac. No c6z, uwazam, ze oczywiscie jest duzo do zro-
bienia. Raport NIK, o ktorym takze mowiliSmy podczas ponad trzygodzinnego posiedze-
nia Komisji do potudnia, wskazuje na pewne nieprawidtowosci, niedociagniecia, braki
systemu psychiatrii dzieciecej. Staramy sie juz pewne zalecenia realizowaé, wprowadzac
w zycie. Nawet sg to rozwigzania legislacyjne dotyczace pewnych brakow w legislacji pol-
skiej, na przyklad dotyczace uzywania srodkéw przymusu bezposredniego, przeszukiwa-
nia pacjentéw, réoznych innych sytuacji, ktore majg miejsce w polskiej psychiatria, a nie
powinny sie zdarzac. OczywiScie sprawy infrastrukturalne, kadrowe jak najbardziej byly
poruszane. Rzeczywiscie raport NIK wskazuje réwniez na kwestie samobdjstw, ale jest
to rzecz, ktora byta omawiana tez tutaj, podczas jednego z posiedzen Komisji, tak jak pani
przewodniczgca wczesniej powiedziala. Dzisiaj sie tym zajmowaliémy. Nie mozna zaprze-
czy¢, ze wykonana zostala praca, zeby psychiatria sie poprawiata. Nie jest na takim pozio-
mie, z ktorego bylibyémy w 100% zadowoleni. Dodatkowe 16zka, brak przyje¢ mlodych
pacjentow sa to rzeczy, ktérymi musimy sie zaja¢. Dzialania infrastrukturalne sg takze
w konkursach, ktore oglaszamy. Sg dodatkowe punkty za tworzenie nowych tézek. A wiec
spodziewamy sie, ze baza infrastrukturalna poprawi sie po tym procesie. Nie nastapi
to z miesigca na miesigc, ale juz w niedalekiej przyszlosci.

Jak finansowac, to tez bedzie pytanie do NFZ, chociaz mysle, ze odpowiedzialem,
moéwige o wycenach AOTMiT, ze planujemy wycenia¢ oczywiScie lepiej. Na pewno ocena
AOTMiT pojdzie w tym kierunku.

Pani postanka Rosa mowila, ze nie bedg likwidowane centra zdrowia psychicznego.
Nie bedg likwidowane.

Bylo pytanie o formutle finansowania, jak zrozumialem, czy bedzie ptacone fee for
service. Nie, takiego rozwigzania nie przewidujemy. Moge powiedzieé, ze na pewno bedzie
to przedmiotem pracy zespolu. Natomiast na pewno chcemy okresli¢ ramy, w ktérych
centra powinny dzialaé i wypelnia¢ swoja role. Bedzie to w pewien sposob uszczegolo-
wione, natomiast nie zmierzamy do zadnego placenia za ustuge.

Czy bedzie odpowiedzialno$c terytorialna? Tak, odpowiedzialno$é terytorialna bedzie
zachowana. )

Pani minister Szczurek-Zelazko moéwila o niedostatkach szpitali psychiatrycznych.
No tak, sg takie niedostatki. Wiasnie kontrola NIK je udowodnita.

Pienigdze na pilotaz byly, a teraz nie ma. Nie bardzo wiem, o co chodzi. Jezeli chodzi
o pilotaz centréow zdrowia psychicznego dla dorostych, to pienigdze sg i beda. Jezeli chodzi
o rozwdj na calg Polske, wlaénie chodzi o to, zeby znalezé pieniadze i ten model psychia-
trii rozszerzy¢ na calg Polske.

Gdzie ijakie sg nieprawidlowoSci w dzialaniach centrow? Nie chcialem poruszac
tego watku, ale jezeli pani postanka pyta, to wiemy o kontroli Najwyzszej Izby Kontroli
w Wielkopolsce oraz o pewnych nieprawidtowosciach, ktore w czasie tej kontroli zostaly
okre§lone, ale moze nie bede sie do tego szczegbélowo odnosil, poniewaz nie chce w ten
sposob rozmawiaé. Nie chcee, zeby to bylo rozumiane w ten sposéb, ze kontroli NIK chce
uzy¢ jako argument przeciwko centrom. RzeczywiScie kontrola NIK wskazala na pewne
nieprawidlowosci. JesteSmy w trakcie analizy, poniewaz takie jest nasze zadanie, ale nie
bede wskazywal, ktore to centra i gdzie doktadnie.

Trzeba dac czas na pilotaz. Jest szes¢ lat. Mogtbym zadaé pytanie, ile pani postanka
proponuje. DwanaScie lat pilotazu? Dac¢ jeszcze raz tyle czasu? Mozemy, ale chyba nie
w te strone powinno to is¢.

Pani minister wspomniala réwniez, ze pan doktor Balicki zostal wyrzucony z projektu.
Pan doktor Balicki zostal zaproszony do udziatu w zespole, ktéry wlaénie powstal, ale
odmowitl udziatu. Nie bede tego komentowac. Jest to oczywiscie decyzja pana doktora,
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ktory z jakiego$ powodu nie chee uczestniczyé w pracach zespotu, natomiast rzeczywiscie
jako glos krytykujacy jest gloéno styszalny, nie moge temu zaprzeczyc.

Na pytanie, ilu psychiatréw bylo w roku 2015 i w roku 2023, mamy odpowiedzieé¢
na piSmie. Moge uspokoi¢ panig minister. Jak tez pani minister dobrze wie, jest wiecej psy-
chiatréw i wiecej psychiatréw dzieciecych. Oczywiscie doktadnie odpowiemy na piSmie.

Czy na Slasku mozna zwiekszy¢ liczbe centréw, jako ze Slask jest bliski pani mini-
ster? Moge powiedzie¢, poniewaz i pani minister, i ja jesteSmy z Czestochowy, ze my jako
czestochowianie uwazamy, ze Czestochowa to czes¢ Malopolski. Moze méwmy bardziej
o wojewodztwie §laskim, poniewaz trzeba troszeczke uwaza¢ méwigc do rdzennych cze-
stochowian, ze jest nam bliski Slask. Jest nam bliski, dlatego ze geograficznie lezymy
w tym wojewodztwie.

Jezeli chodzi o centra opiekujgce sie dzie¢mi i mlodzieza, jak najbardziej mozemy
tutaj podja¢ dziatania, wypelnia¢ plamy nie tylko w tym wojewodztwie, ale i w innych.
Jak najbardziej jest to nasze zadanie. Zaréwno NFZ, jak i my musimy dziata¢ w tym kie-
runku czy to w tym wojewodztwie, czy w innym. Natomiast co do centrow dla dorostych,
jezeli myslimy o zakonczeniu pilotazu, to otwieranie nowych centrow jest dzialaniem
mimo wszystko niewlasciwym, poniewaz zeby centra przy obecnej ustawie mogly dziataé
w jakikolwiek efektywny sposob, muszg dziala¢ dwa lub trzy okresy rozliczeniowe, zeby
po prostu nie pograzyly sie finansowo. Tak jest skonstruowana ustawa. Zmienimy ja nie,
zeby moéc otwierac kolejne centra, to znaczy, zeby moc otwierac, ale w calej Polsce, zeby
przenie§¢ ten proces na calg Polske, ale w nieco inny sposob, a nie zeby tak otwierac, jak
jest dzisiaj. W zwigzku z tym raczej bym sie nastawial na to, zeby osrodki, ktore chea
by¢ centrami zdrowia psychicznego, w przyszloSci dobrze sie do tego przygotowywatly,
zeby bylo jak najmniej sytuacji, ktore obserwujemy w Wielkopolsce ze Srodowiskowymi
centrami dla dzieci i mlodziezy, ze nie sg w stanie przystapi¢ czy przegrywajg konkursy.
Rzeczywiscie, jezeli bedg konkursy, to bedg konkursy. Pan posel rowniez wspomniat
o tym, ze konkursy maja swoje reguty. Tak, majg swoje reguly. Beda kryteria. Wygra lep-
szy, wygra tanszy. Bedzie tak, jak bedziemy to ujmowa¢. Natomiast jezeli sg jakie$ nie-
prawidlowosci w konkursach, jezeli jest tak, ze... Ja tez bylem dyrektorem szpitala i tez
mialem takie historie. Nie bede mowil w jakim zakresie, ale wygrywala ze mng konkurs
prywatna placéwka, o ktorej do tej pory nie styszalem. Okazywalo sie, ze wszystko miata
od poczatku do konca. Jak trzeba bylo mie¢ wypelnionych dziesie¢ punktow, to miata
wszystkie dziesie¢ na 100%. A ja myslatem, ze jestem silniejszy, potezniejszy i mam
do$wiadczenie, ludzi, wszystko. Okazywalo sie, ze na papierze kto$ inny mial wiecej, ale
zostawie to. Sg to rzeczy jednostkowe. Jezeli sg jakie$ nieprawidiowosci, to powinniSmy
interweniowac.

Jezeli to mozliwe i jezeli jeszcze jest czas, to poprosze NFZ o ustosunkowanie sie
do kilku kwestii, zebySmy jak najpelniej wypelnili posiedzenie Komisji. Natomiast
na zakonczenie jeszcze raz powiem, ze nie chcemy likwidowaé zadnych centréw, nie
chcemy, zeby powstal model psychiatrii, gdzie placimy za ustuge, nie chcemy stomatolo-
gizacji psychiatrii polskiej, chcemy rozwoju psychiatrii érodowiskowej, bliskiej pacjenta,
chcemy, zeby polska psychiatria rozrastala sie, wzrastata, chociaz mamy nadzieje, ze wraz
z poprawg profilaktyki mimo wszystko kryzysow psychicznych i zdarzen, ktore obserwu-
jemy, bedzie mniej. Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Katarzyna Ueberhan (Lewica):

Wyjatkowo pani posel Borowiak jedno zdanie.

Posel Joanna Borowiak (PiS):

M.H.

Bardzo dziekuje, pani przewodniczaca. Krociutko. Panie ministrze, méwit pan o tym,
ze wezoraj zostal ogloszony konkurs Wielkopolsce, w Obornikach. Stysze tu, ze jest jeden
konkurs na 26 powiatow. Swiadczyloby to o tym, ze jednak motywacja finansowa u pan-
stwa nadal jest. Mowil pan tez, ze wygra lepszy, a styszeliSmy od pani doktor Bezmie-
now, ze wygral podmiot bez zadnego doSwiadczenia. Chciatabym tez wiedzie¢ dlaczego.
Moje pytanie jest takie, czemu panstwo nie chcecie podaé nam kryteriéw, ktore funkejo-
nujg w procedurze konkursowej. I jeszcze jedno pytanie, panie ministrze. Zespot, ktory
powstal wczoraj...
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Przewodniczaca posel Katarzyna Ueberhan (Lewica):
Miato by¢ jedno zdanie komentarza, pani poset.

Posel Joanna Borowiak (PiS):
Jasne. Juz koncze.

Przewodniczaca posel Katarzyna Ueberhan (Lewica):
A tu sg kolejne pytania.

Posel Joanna Borowiak (PiS):
Jasne. Jeszcze jedno. Kiedy zesp6l, ktory powstal wezoraj, dlatego ze powstat on wezoraj,
wypracuje konkretne, wymierne efekty, dlatego ze czekajg pacjenci?

Przewodniczaca posel Katarzyna Ueberhan (Lewica):
Dziekuje, tylko jedna...

Posel Joanna Borowiak (PiS):
Kroéciutko. Prosba do Narodowego Funduszu Zdrowia, zebysScie panstwo po kontroli
poselskiej odpowiedzieli nam na piSmie na wszystkie dziesie¢ pytan. Dziekuje uprzejmie.

Przewodniczaca posel Katarzyna Ueberhan (Lewica):
Chciatlabym tez dodaé dwie rzeczy. Po pierwsze, jezeli panstwo postowie, panie postanki
majg jeszcze dodatkowe pytania, to naprawde stuzy do tego interpelacja i zapytanie. Jest
mozliwosc ich zlozenia do ministerstwa, do ministra, mozna zapyta¢ konkretnie i ocze-
kiwa¢ odpowiedzi.

Druga kwestia to tez prosba, zeby faktycznie przedstawiciele Narodowego Funduszu
Zdrowia w miare mozliwosci te odpowiedzi, ktére mozna albo nalezy udzieli¢ na pi$mie,
faktycznie przedstawili na piSmie, a teraz tylko tak... Zwazywszy na p6zng pore i na to,
ze naprawde jest nas coraz mniej na sali, przedtuzenie tego bedzie mijalo sie z celem. Tak,
ze jezeli mozna odpowiedzie¢ w trzech zdaniach, po jednym zdaniu na kazde z zapytan
pani postanki Borowiak, to prosze pana ministra. Potem prosze juz o odpowiedz NFZ.
Dziekuje.

Sekretarz stanu w MZ Wojciech Konieczny:

Odpowiem tylko na jedno pytanie o zesp6l. Poniewaz zesp6l nie ma okreslonych ram cza-
sowych, to zespot zakonczy swoja dziatalno$c po przekazaniu raportu, czyli po tym, jak
przeanalizuje to, co bedzie chcial i to, co jest jego zadaniem. A wiec zalezy to od dynamiki
prac zespotu i od tego, jak czesto bedzie sie w stanie spotykac i jak duzo bedzie potrzebo-
wal czasu. MySle, ze sg tam ludzie na tyle zorientowani i tak dawno dzialajacy w polskiej
psychiatrii, ze naprawde zesp6l bedzie pracowal dynamicznie i szybko. O ustosunkowa-
nie sie do reszty pytan poprosze przedstawicieli NFZ, jak rozumiem pana wiceprezesa
Jakuba Szulca.

Wiceprezes Narodowego Funduszu Zdrowia Jakub Szulc:
Moge, pani przewodniczaca?

Przewodniczaca posel Katarzyna Ueberhan (Lewica):
Tak, prosze. Tutaj pan minister przekazat glos, ale ja tez przekazuje glos. Prosze.

Wiceprezes Narodowego Funduszu Zdrowia Jakub Szulc:
Dziekuje bardzo. Pani przewodniczaca, Wysokie Komisje, postaram sie jak najbardziej
zwiezle, o ile przy tak szerokim zakresie pytan i zagadnien mozna bardzo krétko. Jezeli
chodzi o naklady finansowe i o to, ile wydajemy, ile planujemy wydawaé na psychiatre,
w tym takze psychiatrie dziecieca, to rok do roku w 2024 r. zwiekszamy caloSciowe finan-
sowanie psychiatrii o 17,7 % z kwoty 6,836 mld zt do ponad 8 mld zl.

Posel Jézefa Szczurek-Zelazko (PiS):
Prosze o powtorzenie jeszcze raz tych kwot.

Wiceprezes Narodowego Funduszu Zdrowia Jakub Szulc:
7 6,836 mld zI do 8,044 mld z1, w tym jezeli wylaczymy finansowanie centréw zdro-
wia psychicznego, to bedzie to wzrost o nieco ponad 9% z 5,338 mld zt do 5,831 mld z1.
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76,8 mld zt do 8,04 mld zt w przypadku calkowitych nakladéw na psychiatrie,
z 5,340 mld zt do 5,830 mld zl, jezeli chodzi o zwiekszenie naktadow na psychiatrie, wyla-
czajgc centra zdrowia psychicznego, czyli te centra zdrowia psychicznego, ktore sg pro-
wadzone, finansowane w formie pilotazu. Tu w roku 2024 w stosunku do roku 2023 byt
wzrost z 1,497 mld zl do 2,213 mld z1, a wiec wzrost 47,81%. To tyle jezeli chodzi o odpo-
wiedzZ na zarzut, ze staramy sie ograniczaé¢ finansowanie centréw zdrowia psychicznego
czy tez innych naktadéw na psychiatrie. Jezeli chodzi o naktady na psychiatrie dziecieca,
to Iacznie finansowanie od pierwszego do trzeciego poziomu, jezeli chodzi o centra opieki
dla dzieci, finansowanie w roku 2024 wyniesie 1,114 mld zt versus 855 min zI w roku
2023. A wiec mamy tutaj wzrost o 30% w roku biezgcym w stosunku do roku przesziego.

Bylo réwniez pytanie o odniesienie sie, jak naklady beda wygladaly w roku przy-
sztym. Mamy tutaj delikatng komplikacje, poniewaz §rodki na centra zdrowia psychicz-
nego zostaly zaplanowane. Poniewaz rozporzadzenie obowigzuje do 30 czerwca 2024 r.,
wiec Srodki zostaly zaplanowane do 30 czerwca 2024 r. Gdyby je przenie$¢ na caly rok,
to mamy wzrost finansowania w centrach zdrowia psychicznego rok do roku o 12% w sto-
sunku do tego, co mamy dzisiaj.

Przewodniczaca posel Katarzyna Ueberhan (Lewica):

Prosze, nie wchodzimy juz w polemike i dyskusje, stuchamy odpowiedzi.

Wiceprezes Narodowego Funduszu Zdrowia Jakub Szulc:

Pani posetl, méwie o tym, ze mamy wzrost.

Przewodniczaca posel Katarzyna Ueberhan (Lewica):

Tak, stuchamy. Prosze. Dziekuje.

Wiceprezes Narodowego Funduszu Zdrowia Jakub Szulc:

M.H.

Dziekuje, pani przewodniczaca. Mamy wzrost o 12%, jezeli chodzi o finansowanie centréw
zdrowia psychicznego w formie pilotazu i okolo szeScioprocentowy wzrost, jezeli chodzi
o wzrost nakltadow na psychiatrie bez finansowania pilotazu centréw zdrowia psychicznego
dla dorostych. To tyle, jezeli chodzi o odsetki i dynamike wzrostu rok do roku. Jezeli cho-
dzi o naktady na psychiatrie, dlatego ze takie pytanie rowniez bylto, w stosunku do nakla-
dow Narodowego Funduszu Zdrowia ogotem, to w roku 2024 w stosunku do roku 2023
mamy wzrost z 4,3% do 4,5%. Gdyby przyjmujac te sama miare, zalozy¢ rozwiniecie jeden
do jednego finansowania centréw zdrowia psychicznego w formie pilotazu na catg Polske,
a wiec objecie dodatkowych 50% populacji, to te naktady wyniostyby okoto 5,5% naktadow
nie tyle publicznych, co nakladéw Narodowego Funduszu Zdrowia na owe §wiadczenia.

Niestety, nie jestem w stanie powiedzie¢, informacje te dostarczymy na piSmie, ile
w tym roku zostalo zawartych uméw na udzielanie §wiadczen w przypadku centréw
dla dzieci i mtodziezy, niemniej rowniez odpowiadajac na pytania, ktore wybrzmiewaly,
poréwnujgc stan dzisiejszy, czyli ten, ktory panstwo otrzymali$cie w materiatach, do tego,
co bylto w lipcu, widac¢, ze przyrosty moze nie sg bardzo dynamiczne, jezeli chodzi o liczeb-
no$¢ podmiotow, ale liczebno§é ta sie zwieksza. Jedna z pan postanek podnosita, ze bylo
zaplanowanych 170 podmiotéw, a mamy w tym momencie 100. Ot6z mamy 83 plus 90,
jezeli chodzi o centra drugiego poziomu, co daje 173 podmioty versus 100 zaplanowanych
podmiotow, ale 100 podmiotéw jako drugi poziom referencyjny, czyli oddziat dzienny plus
poradnia, a nie tylko sama poradnia.

Bardzo serdecznie chcialem podziekowaé panu postowi Gizinskiemu. Jest doktadnie
tak, ze jezeli chodzi o konkursy, to rozstrzygniecie konkursu musi wygladac¢ w taki spo-
sob, ze nie zawsze wygrywa ten, komu sie wydaje, ze wygra. Nie zawsze, a w zasadzie
nigdy ten, ktory nie wygral, nie bedzie zadowolony z rozstrzygniecia. Tylko pytanie,
czy w zwigzku z tym powinni§my zrezygnowac z konkursow, nie dazy¢ do ich przepro-
wadzania, to jest tak naprawde pytanie nie do mnie. Narodowy Fundusz Zdrowia roz-
strzyga postepowania zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa. Teraz mozemy by¢
z tego niezadowoleni albo mozemy uznawac kryteria za nie zawsze od poczatku do konca
odpowiadajgce potrzebom, niemniej sg one okreslone w przepisach. My nie bardzo mamy
mozliwosc, tak jak pani posel Borowiak sugerowala, zeby odej$c od tego typu rozwigzania
i przejs¢ z finansowania, jezeli co§ bylo dobrym rozwigzaniem w ramach finansowania
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ze Srodkow FS-owych, na dobre finansowanie ze srodkéw Narodowego Funduszu Zdro-
wia, poniewaz prawnie, pani posel, nie mamy po prostu takiej mozliwosci. Zakladam,
ze gdyby ustawodawca chcial Narodowemu Funduszowi Zdrowia da¢ taka mozliwo§¢,
to taka mozliwo§é juz od dawna zostalaby dana Narodowemu Funduszowi Zdrowia.
Wtedy mogliby$émy moéwié o tym, czy co$ powinno by¢ kontraktowane z automatu czy tez
nie. Na chwile obecng po prostu takiej mozliwosSci nie ma.

Tak, prawda jest to, ze postepowanie, ktore zostalo ogloszone w tym momencie w Wiel-
kopolsce, jest postepowaniem, ktore jest rozstrzygane na kilkanascie powiatow, ale tok
postepowania jest taki, jak w przypadku wszystkich postepowan na drugi poziom refe-
rencyjny, gdzie szacunkowo przyjmujemy, ze powinniSmy mie¢ jeden oSrodek drugiego
poziomu na cztery oSrodki pierwszego poziomu. Kontraktujemy po prostu tam, gdzie
jeszcze mamy biale plamy. Jezeli spojrzymy, jak wyglada zakontraktowanie $wiadczen,
jezeli chodzi o oérodki dla dzieci mlodziezy pierwszego poziomu, to w tej chwili w woje-
wodztwie wielkopolskim mamy 53 na 55 planowanych oérodkow pierwszego poziomu
i dziewie¢ na dziesie¢ planowanych oSrodkéw drugiego poziomu referencyjnego. Nato-
miast wiem, ze dyrektor Wielkopolskiego Oddziatu Wojewodzkiego Narodowego Fundu-
szu Zdrowia w dalszym ciggu rozszerza dostepno$c¢, stara sie w miare mozliwosci rozsze-
rzy¢ dostepnosc.

Do bezpoérednich wynikéw indywidualnego, konkretnego postepowania konkurso-
wego nie chcialbym sie odnosié. Jezeli panstwo postowie wyrazg taka chec i potrzebe,
to bardzo chetnie to uczynie i bardzo chetnie uméwie sie indywidualnie, zeby takiej infor-
macji szanownym panstwu postankom i poslom dostarczy¢.

Pani minister Sojka poza pytaniem o liczbe kontraktéow pytata o liczbe oSrodkow trze-
ciego poziomu, ktore sg zakontraktowane w wojewodztwie wielkopolskim. Sg to trzy
oddzialy w dwoéch osrodkach stacjonarnych, dlatego ze mamy dwa oddzialy w szpitalu
im. Jonschera i jeden oddzial w szpitalu HCP. Stad nie ma tutaj zadnej omytki, zadnego
btedu, stad taka liczba zakontraktowania trzech osrodkéw na terenie wojewodztwa wiel-
kopolskiego, jezeli chodzi o trzeci poziom referencyjny, ktéra podajemy.

Mysle, ze tak skrétowo to tyle. Przepraszam, jeszcze pani poset Borowiak chciala,
zebym odniést sie do kontroli poselskiej, do listu, ktory zostal sformutowany i do niesa-
tysfakcjonujacej odpowiedzi. Pani posel, moge powiedzie¢ tylko tyle, ze mieliSmy spory
klopot, zeby odpowiedzie¢ faktycznie na pytania, ktore zostaly sformutowane w taki spo-
s0b, ze trudno jest sie nam do nich odnie§¢ sie, dlatego ze w piSmie skierowanym do nas
w wyniku interwencji panstwa postow w Narodowym Funduszu Zdrowia pisali$cie pan-
stwo o informacji dotyczacej przefinansowania centrow zdrowia psychicznego. Referuje-
cie to panstwo w znakomitej wiekszoSci pytan, a my nie wiemy, do jakiej informacji mamy
sie odniesc, to znaczy, jaka to jest tak naprawde informacja dotyczaca przefinansowania
centréw zdrowia psychicznego. Stad staramy sie udzieli¢ dokladnie takiej informacji,
jakiej mozemy. Jezeli panstwo mowicie po prostu o przefinansowaniu, to my nie uzywamy
takiego sformulowania. Wiasnie ciezko jest sie odnies¢ do tego, co oznacza przefinanso-
wanie. Bardzo chetnie, jezeli pani posel sobie zyczy, usiade z panig posel. Jezeli panstwo
doprecyzujecie, to oczywiScie jak najbardziej chetnie odpowiemy, natomiast nie jesteSmy
w stanie odpowiedzie¢ na pytanie, odnoszac sie do tresci, ktora nie jest okreslona czy jed-
noznacznie dana. To tyle. Dziekuje bardzo, pani przewodniczaca.

Posel Joanna Borowiak (PiS):

Jezeli moge, pani przewodniczgca...

Przewodniczaca posel Katarzyna Ueberhan (Lewica):

Nie, nie.

Posel Joanna Borowiak (PiS):

Ale nie moge tego tak zostawic.

Przewodniczaca posel Katarzyna Ueberhan (Lewica):
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Pani poset Borowiak, nie, nie moze pani, poniewaz przede wszystkim posiedzenie Komisji
nie jest po$wiecone panstwa kontroli poselskiej w NFZ.
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PELNY ZAPIS PRZEBIEGU POSIEDZENIA:
KomisJi POLITYKI SPOLECZNEJ | RODZINY (NR 46),
KomisJi ZDRowIA (NR 54) )

Posel Joanna Borowiak (PiS):
Ale kontrola ta wigze sie z tematem posiedzenia, pani przewodniczaca.

Przewodniczaca posel Katarzyna Ueberhan (Lewica):
Ale nie o tym jest dzisiaj rozmowa.

Posel Joanna Borowiak (PiS):
Wiasnie o tym.

Przewodniczaca posel Katarzyna Ueberhan (Lewica):
Jezeli jeszcze sg jakie$ pytania, to mysle, ze mozecie panstwo ponowi¢ kontrole, wystaé
ponownie pytania, doprecyzowaé pytania.

Posel Joanna Borowiak (PiS):
Wszystko bylo wyjasnione, pani przewodniczaca.

Przewodniczaca posel Katarzyna Ueberhan (Lewica):
Mozna doprecyzowac pytania. Widocznie jednak nie. Naprawde to nie jest ta przestrzen,
to nie jest to miejsce.

Posel Joanna Borowiak (PiS):
Jest to po prostu marna proba obrony przed brakiem odpowiedzi.

Przewodniczaca posel Katarzyna Ueberhan (Lewica):
To nie jest miejsce, zeby rozstrzygac te kwestie. SpotkaliSmy sie tutaj w innej sprawie.
Porzadek dzisiejszego posiedzenia zostal wyczerpany. Lista zostala zamknieta.

Posel Joanna Borowiak (PiS):
Pani przewodniczgca, w tej sprawie sie spotkaliSmy.

Przewodniczaca posel Katarzyna Ueberhan (Lewica):
JesteSmy juz w innym miejscu, a tak naprawde konczymy dyskusje. Ja nie bede otwierac
kolejnego watku. Nie ma takiej mozliwosci. Jest zbyt pézno.

WyczerpaliSmy porzadek obrad przewidziany na dzien dzisiejszy. Stwierdzam zakon-
czenie omawiania problematyki, ktora zglosili postowie skiadajacy wniosek w trybie
art. 152 ust. 2 regulaminu Sejmu. Zamykam dyskusje.

Zamykam posiedzenie Komisji.

Informuje, ze protokoél z posiedzenia Komisji z dolgczonym pelnym zapisem jego prze-
biegu bedzie wylozony do wgladu w Sekretariatach Komisji w Kancelarii Sejmu.

Przypominam panstwu poslom o mozliwosci skladania interpelacji, zapytan posel-
skich, ale to juz w innym trybie. Dziekuje.
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