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Komisji Zdrowia (nr 150)

1 lipca 2026 r.

Komisja Zdrowia, obradujgca pod przewodnictwem poset Marty Golbik (KO), przewod-
niczgcej Komisji, oraz poset Elzbieta Gelert (KO), zastepcy przewodniczgcej Komisiji,
rozpatrzyta:

— sprawozdanie podkomisji nadzwyczajnej o rzadowym projekcie ustawy
0 zmianie ustawy o prawach pacjenta i rzeczniku praw pacjenta
(druk nr 2598).

W posiedzeniu udzial wzieli: Katarzyna Kecka podsekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia wraz
ze wspolpracownikami, Bartlomiej Chmielowiec rzecznik praw pacjenta wraz ze wspélpracownikami,
Lukasz Pietrzak gtéwny inspektor farmaceutyczny, Anna Janik wiceprezes Naczelnej Rady Pielegniarek
i Poloznych, Arkadiusz Ujma wiceprezes Krajowej Izby Fizjoterapeutéw, Anna Balazy prezes zarzadu
Polskiej Izby Zielarsko-Medycznej, Stanistaw Maékowiak prezes Federacji Pacjentow Polskich, Dorota
Korycinska prezes zarzadu Ogdélnopolskiej Federacji Onkologicznej, Maja Herman prezeska Polskiego
Towarzystwa Mediow Medycznych, Mariusz Ciszkowski radca prawny Naczelnej Rady Aptekarskiej,
Antoni Przechrzta prezes Polskiego Stowarzyszenia Uzdrowicieli Duchowych, Maciej Siwiec ekspert
Konfederacji Lewiatan, Justyna Podlinska radca prawny Zwigzku Rzemiosta Polskiego, Aleksander
Labanowski asystent przewodniczacej Komisji Zdrowia.

W posiedzeniu udziat wzieli pracownicy Kancelarii Sejmu: Malgorzata Siedlecka-Nowak, Jakub
Stefanski i Monika Zolnierowicz-Kasprzyk - z sekretariatu Komisji w Biurze Komisji Sejmowych;
Katarzyna Abramowicz i Jakub Krowiranda - legislatorzy z Biura Legislacyjnego.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Otwieram posiedzenie Komisji Zdrowia. Witam czlonkéw Komisji i zaproszonych goéci.

Stwierdzam kworum.

Porzadek dzisiejszego posiedzenia przewiduje rozpatrzenie sprawozdania podkomisji nadzwy-
czajnej o rzgdowym projekcie ustawy o zmianie ustawy o prawach pacjenta i rzeczniku praw
pacjenta (druk nr 2598).

Przystepujemy do realizacji porzadku dziennego. Komisja Zdrowia w dniu 9 czerwca 2026 r.
skierowala rzgdowy projekt ustawy o zmianie ustawy o prawach pacjenta i rzeczniku praw
pacjenta (druk nr 2598) do podkomisji nadzwyczajnej. Informuje, ze podkomisja zakonczyta prace
w dniu 17 czerwca biezgcego roku i przyjeta sprawozdanie o projekcie ustawy z druku nr 2598.
Sprawozdanie podkomisji zostalo wystane do panstwa poslow na maile. Dostepne jest rowniez
w formie papierowej.

Przystepujemy do rozpatrzenia sprawozdania podkomisji. Szanowni panstwo, 17 czerwca
odbyto sie posiedzenie podkomisji. Na tym posiedzeniu przyjeto trzy poprawki i nad jedng sie
zastanawialiSmy — zostala odlozona w czasie do dluzszego namystu. Jak rozumiem, dzisiaj
zapewne pojawi sie w toku dalszych prac.

Czy strona rzadowa chce zabra¢ glos w sprawie sprawozdania?

Podsekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia Katarzyna Kecka:
Nie.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Dobrze.
Zapomnialam jeszcze doda¢, ze w sprawozdaniu byly poprawki legislacyjne i dzisiaj tez
bedziemy mieli jedng zmiane.
W takim razie przystepujemy do szczegdlowego rozpatrzenia projektu ustawy.
Tytul ustawy. Czy sg uwagi do tytulu ustawy? Nie widze. Stwierdzam, ze tytul ustawy
zostal rozpatrzony.

K.S. 3
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Przystepujemy do rozpatrzenia art. 1. Czy sg uwagi do art. 1? Jest poprawka pana posta
Cieszynskiego. Jak rozumiem, pan poset Sachajko rowniez ma poprawke do art. 1. Potem popro-
simy Biuro Legislacyjne o ustosunkowanie sie do poprawek. Czy pan poset Sachajko jest z nami?

Posel Jarostaw Sachajko (Demokracja) — spoza skladu Komisji:
Tak, jestem.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Panie posle, moze niech pan zacznie od przedstawienia swojej poprawki. Potem glos zabiorg
pan posel Piecha i pan posel Cieszynski. Bardzo prosze.

Posel Jarostaw Sachajko (Demokracja) — spoza skladu Komisji:

Bardzo dziekuje. W art. 1 pkt 11 art. 64a ust. 4 otrzymuje brzmienie: ,,Przed wydaniem decyzji,
o ktérej mowa w ust. 3, rzecznik zapewnia stronie mozliwo$é wypowiedzenia sie co do zebranych
dowodow i materiatéow w terminie nie krétszym niz 3 dni. W przypadkach niecierpigcych zwtloki,
ze wzgledu na bezpoérednie zagrozenie zycia lub zdrowia pacjentéw, rzecznik moze wydac decyzje
bez zachowania tego terminu. W takim przypadku zapewnia stronie mozliwo$¢ wypowiedzenia sie
niezwlocznie po wydaniu decyzji oraz w terminie 7 dni od dnia zlozenia wypowiedzi przez strone
ponownie rozpatruje sprawe i utrzymuje decyzje w mocy albo jg uchyla lub zmienia”.

Przyjety przez podkomisje art. 64a ust. 4 wylgcza stosowanie art. 101 art. 81 Kodeksu poste-
powania administracyjnego do decyzji tymczasowej. Na jej podstawie rzecznik moze, z rygorem
natychmiastowej wykonalnoéci, zobowigzaé¢ podmiot do zaprzestania okres§lonych dziatan,
i to jeszcze przed zakonczeniem postepowania. Art. 10 Kodeksu postepowania administracyj-
nego statuuje zasade czynnego udzialu strony w postepowaniu, a art. 81 Kodeksu postepo-
wania administracyjnego jest jej dowodowym dopetnieniem. Okolicznoé¢ faktyczng wolno uznaé
za udowodniong dopiero wtedy, gdy strona moglta wypowiedzieé sie co do przeprowadzonych
dowodow. W obu przepisach znajduje sie wyraz konstytucyjna zasada sprawiedliwos$ci proce-
duralnej (art. 2 konstytucji), prawo do rzetelnego postepowania (art. 45 ust. 1) oraz prawo
dostepu do dotyczacych osoby dokumentéw (art. 51 ust. 3).

Sankcje powigzane z postepowaniem sg bardzo dotkliwe. Wzorem dla przyjetego w poprawce
rozwigzania jest tryb stosowany wobec decyzji prezesa Urzedu Ochrony Konkurencji i Konsu-
mentoéw, na ktéry powoluje sie samo uzasadnienie projektu. Tam strona zachowuje prawo
wypowiedzenia sie przed wydaniem decyzji, a wyjatki sa rzadkie i wigza sie z faktyczng niemoz-
noScig powiadomienia, nie za$ z ustawowym, generalnym wylgczeniem gwarancji. Propono-
wana redakcja przywraca te rownowage: pozwala dziata¢ natychmiast w razie bezposredniego
zagrozenia, ale wigze to z obowigzkiem niezwlocznego wystuchania strony i ponownej oceny
decyzji w krotkim terminie. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Bardzo dziekuje.
Prosze, pan posel Piecha.

Posel Bolestaw Piecha (PiS):

Dziekuje bardzo. Chcialbym poprzeé te poprawke, ale oczywiscie Komisja musi sie wypowiedziec,
czy chce mie¢ decyzje wydawane przez rzecznika w trybie inspekcyjnym, tak jak robi inspektor
sanitarny albo inspektor farmakologiczny — czyli jest lek, zakazuje sie go i czeka sie potem cate
postepowanie odwolawcze — czy chce mie¢ przepisy, takie jak sg chociazby dotyczace rzecznika
ochrony konkurencji i konsumenta. To znaczy, ze ten proces jest troszeczke zmieniony. Wiem,
ze w czasie prac podkomisji zmieniliSmy ten przepis i tam jest kwestia, ze ta decyzja moze by¢
wydana w takim bardzo mocnym trybie inspekcyjnym na miesigc, jednak przychylitbym sie
do takiej konstrukeji, zeby nie odbywalo sie to bez wystuchania stron.

Chodzi tutaj o podmioty lecznicze, wobec ktérych mamy dokladnie zdefiniowane, na jakich
zasadach, kto — uprawniona osoba itd. Natomiast nie bardzo wiem, jakie to miatyby by¢ przy-
padki, kiedy zagrozenie zycia mogloby by¢ tak gwaltowne, ze musialaby wkraczaé inspekcja.
Chcialbym, zeby troszeczke zmiekczy¢ te decyzje, czyli jednak wystuchac strone co do jej
zastrzezen. Ale procedura jest bardzo krétka, bo siedmiodniowa. Popieramy te poprawke.

Przewodniczaca posel Elzbieta Gelert (KO):
Dziekuje bardzo.
Prosze, pan poset Tomczak.
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Posel Jacek Tomczak (PSL-TD) - spoza skladu Komisji:

Chcialbym zwrdci¢ uwage na jeden istotny element tego postepowania. W toku wydawania
przyspieszonych decyzji likwidujemy pewne fundamentalne domniemanie, ktére towarzyszy
wszelkim postepowaniom, jakim jest domniemanie niewinnos$ci, dopoki nie mamy prawomoc-
nego orzeczenia sadowego. Wyobrazmy sobie, ze z takiego domniemania korzystaja ztodzieje,
przestepcy. Natomiast w tym przypadku przyspieszone decyzje i ich uproszczone ogloszenie
wlasciwie sg prawomocne i praktycznie zastepujg wydanie wyroku.

Co wiecej, warto zwroci¢ uwage, ze mamy tez rygor natychmiastowej wykonalnoSci tych
decyzji. W tej procedurze mamy duzo odstepstw od pewnych zasad praworzadno$ci i daleko
idgce sankcje. Warto byloby uzasadnié, dlaczego przyjety jest taki rygor. Wydaje sie, ze uzasad-
nienie takiej sytuacji bytoby konieczne do tego, zeby zachowaé pewnag rzetelnosc postepowania.

Chciatem tez zwrdci¢ uwage na ogblny sposob poézniejszego badania tych decyzji. Cale poste-
powanie jest tak przygotowane, zeby nie byto kontroli merytorycznej. Odbywa sie administra-
cyjna kontrola formalna tych decyzji. Warto byloby rozwazy¢, zeby byta merytoryczna ocena
decyzji, podobnie zreszta jak w postepowaniach zwigzanych z Urzedem Ochrony Konkurencji
i Konsumentow. Pamietajmy, ze rzecznik praw pacjenta bedzie wydawat decyzje np. zakazujace
uzywania jakich§ substancji czy by¢ moze jakich§ medykamentéw i lekow. Takie decyzje sie juz
zdarzaly. Niestety sg one czesto dziwne, czesto niezrozumiale i mogg wynika¢ z bledu, ktory
popelnit rzecznik praw pacjenta. Dlatego one powinny byé weryfikowane w postepowaniu,
w ktérym badana jest ich merytoryczna podstawa, a nie tylko kwestie formalne, czy ta decyzja
zostala podjeta wlasciwie, jak sie to robi w postepowaniu administracyjnym.

Moge podac jeden przyklad takiej decyzji. Jak panstwo wiecie, rzecznik praw pacjenta
chyba rok czy dwa lata temu wydat decyzje zakazujaca uzywania salinomycyny. Salinomycyna
jest srodkiem, ktory bardzo efektywnie dziata w procesach onkologicznych, zwalcza komorki
macierzyste. Mamy habilitacje w Polsce. Polska finansuje badania na salinomycynie, np. Naro-
dowe Centrum Badan i Rozwoju zlecilo kilka grantéw. Spé6tki technologiczne maja tez patenty
na salinomycynie w Polsce, patentujg takze pochodne salinomycyny. Caly §wiat pracuje nad
salinomycyng jako jedng z najbardziej innowacyjnych substancji, ktora prowadzi do likwidacji
komoérek macierzystych przerzutowych w organizmie. Swiat nauki o tym wie. Innowacyjne
spotki i start-upy opracowuja technologie, ktére patentujg w Polsce. Zaczynajg sie juz badania
kliniczne w tej sprawie. Jednak mamy decyzje rzecznika praw pacjenta, ktory zakazuje komus
uzywania tej substancji w terapii onkologicznej.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Dziekujemy, panie posle.

Posel Jacek Tomczak (PSL-TD) - spoza sktadu Komisji:

Juz dzisiaj pan rzecznik praw pacjenta niestety popelnia powazne bledy ze swojej niewiedzy.
By¢ moze nie sg dla niego dostepne te badania. By¢ moze nie wie o tym, ze panstwo polskie
wydalo kilkadziesigt milionéw na badania nad salinomycyna i ze ilu$ naukoweéw w Polsce
zrobilo habilitacje, profesury i rozwijajg te technologie.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Dobrze, dziekujemy bardzo.

Posel Jacek Tomczak (PSL-TD) - spoza skladu Komisji:

Chcemy uchronié polskich pacjentéw przed bledami...

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Dziekuje. Prosze o wylaczenie mikrofonu.
Mamy poprawki do tego artykutu. Jak rozumiem pan posel Sachajko ma jeszcze jedna
poprawke i potem pan poset Cieszynski.

Posel Jarostaw Sachajko (Demokracja) — spoza skladu Komisji:

Ale to do innego artykutu.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Do pierwszego. Teraz omawiamy poprawki do pierwszego artykutu.

Posel Jarostaw Sachajko (Demokracja) — spoza skladu Komisji:

K.S.

Czy wszystkie poprawki bedg glosowane naraz?
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Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Potem bedziemy glosowaé nad nimi pojedynczo. Dopytam Biuro Legislacyjne. Czy nad wszyst-
kimi poprawkami glosowac na koncu, czy glosowaé nad nimi po kolei? Jak byloby lepiej?

Legislator Jakub Krowiranda:
Dziekuje bardzo. W zwigzku z tym, ze juz rozpoczeliSmy w ten sposob, ze rozpatrujemy caly
art. 1, to mysle, ze lepiej glosowaé nad poprawkami juz na konicu, jak pan posetl je uzasadni.
Zdaje sie, ze nastepna powinna by¢ chyba poprawka pana posta Cieszynskiego.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Dobrze, bardzo dziekuje.
W takim razie bardzo prosze pana posla Cieszynskiego o przedstawienie poprawki.

Posel Janusz Cieszynski (PiS):
Bardzo dziekuje. Ta poprawka sklada sie z czterech zmian. Sprowadza sie to do wyjecia z tego
zaproponowanego pierwotnie w przedtuzeniu rzagdowym rezimu kwestii zwigzanych z tzw. dezin-
formacjg medyczna i dodanie rozdzialu 13d — przeniesienie tych kwestii do zupelnie innego
trybu, do dzialania rzecznika praw pacjenta. Kiedy rzecznik wiedzialby, ze pojawia sie taka
dezinformacja w internecie mégtby wydac decyzje dotyczaca zablokowania dostepu do zawie-
rajgcej takie tresci. To jest kopia z innych ustaw. Byloby tak ze wzgledu na to, ze najwieksze
szkody w tego typu przypadkach sg wtedy, kiedy to sie pojawia w internecie. Od tego mozna
bytoby sie odwotac, wnie$¢ odpowiedni sprzeciw. Natomiast z punktu widzenia tych rozwigzan,
ktére sa obecnie proponowane, to rozwigzanie jest w mojej ocenie duzo mniej restrykecyjne
1 kierowane jest troska o unikanie zbednych konfliktow. W mojej ocenie warto byloby je rozwazy¢.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Bardzo dziekuje.
Czy sa jakie$ glosy do poprawki pana posta Cieszynskiego? Nie widze.
W takim razie poprositlabym teraz jeszcze o trzecig poprawke pana posta Sachajki. Potem
poprosze rzad i Biuro Legislacyjne o ustosunkowanie sie do poprawek.
Bardzo prosze, panie poéle.

Posel Jarostaw Sachajko (Demokracja) — spoza skladu Komisji:
Szanowna pani przewodniczgca, Wysoka Komisjo, druga poprawka dotyczy wylaczenia infor-
magcji o roSlinnych §rodkach spozywczych i tradycyjnych produktach leczniczych roslinnych
spod zakresu praktyki pseudomedycznej. W art. 1 pkt 12 w art. 67zj po ust. 3 dodaje sie ust. 4-6
w brzmieniu:

,»4. Nie stanowi dzialania wprowadzajacego w blad, o ktérym mowa w ust. 1 pkt 4, rozpo-
wszechnienie informacji o wlasciwosci §rodka spozywczego zawierajacego sktadnik roslinny
w zakresie, w jakim informacja ta:

1) jest o§wiadczeniem zdrowotnym dopuszczonym na podstawie rozporzadzenia (WE)
nr 1924/2006 Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 20 grudnia 2006 r. w sprawie o§wiad-
czen zywieniowych i zdrowotnych dotyczacych zywnosci albo o§wiadczeniem zdrowotnym doty-
czgcym sktadnika roslinnego, ktérego ocena nie zostata zakonczona stosowanym na podstawie
przepiséw przejsciowych art. 28 ust. 5 i 6 tego rozporzadzenia do czasu przyjecia wykazu,
o ktéorym mowa w jego art. 13 ust. 3,

2) odpowiada wskazaniu objetemu pozwoleniem na dopuszczenie do obrotu tradycyjnego
produktu leczniczego roslinnego unijng monografig ziotowa przyjeta przez Komitet do spraw
Roslinnych Produktow Leczniczych Europejskiej Agencji Lekow albo monografig Swiatowej
Organizacji Zdrowia dotyczacg wybranych roélin leczniczych, jezeli informacja wskazuje
na tradycyjny charakter zastosowania.

5. Przepisu ust. 4 nie stosuje sie do:

1) udzielania §wiadczen zdrowotnych, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 1,

2) przypisywania metodzie albo produktowi wlasciwosci $wiadczenia zdrowotnego w zakresie
diagnostyki lub leczenia, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 2.

6. Wylagczenie, o ktérym mowa w ust. 4, nie uchyla obowiazkéw wynikajacych z przepiséw
o $wiadczeniach zywieniowych i zdrowotnych dotyczacych zywnosci ani kompetencji organéw
urzedowej kontroli zywno$ci w tym zakresie”.

6 K.S.
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Uzasadnienie. Zakaz praktyk pseudomedycznych obejmuje w art. 67zj ust. 1 pkt 4 publiczne
rozpowszechnianie wprowadzajgce w biad, a w lit. a rozpowszechnianie metody niezgodnej z aktu-
alng wiedzg medyczna i zagrazajgcej zyciu lub zdrowiu. Obie przestanki sg pojemne. Niezgodnosé
z aktualng wiedza medyczna, przy rygorystycznej wyktadni opartej na badaniach klinicznych, fatwo
postawié oéwiadczeniu o sktadniku roélinnym, ktérego oceny jeszcze nie zakonczono, a zagrozenie
zdrowia bywa wywodzone z samego ryzyka, ze konsument zaufa takiej informacji zamiast pora-
dzie lekarza. Przestanka pomys$lana przeciw realnemu szarlatanstwu moze wiec obja¢ komuni-
kacje, ktéra prawo zywnosciowe i farmaceutyczne wprost dopuszcza i osobno reguluje. Ta sama
wypowiedZz bywa wtedy legalna w jednym rezimie, a karalna jako pseudomedycyna w drugim.
To podwdjna reglamentacja jednego zachowania, przy ktérej przedsiebiorca dziatajacy zgodnie
z prawem zywnosciowym traci pewno§¢, czy nie narusza ustawy o prawach pacjenta.

O tym, jakie wlaSciwosci zdrowotne wolno przypisaé roslinnemu $rodkowi spozywczemu,
rozstrzyga jeden zharmonizowany akt, czyli rozporzadzenie (WE) nr 1924/2006, ktoérego stoso-
wania pilnuje w Polsce gléwny inspektor sanitarny. O$§wiadczeniem zdrowotnym jest w jego
rozumieniu kazdy przekaz, ktory stwierdza, sugeruje lub daje do zrozumienia, ze istnieje zwiazek
miedzy zywnoScig albo jednym z jej sktadnikéw a zdrowiem (art. 2 ust. 2 pkt 5 rozporzadzenia).
Spora czesé tej komunikacji opiera sie na tzw. liScie pending, ktéra w okresie przejSciowym
wolno stosowac na podstawie art. 28 ust. 5 i 6 rozporzadzenia, dopoki Komisja nie przyjmie
wykazu z art. 13 ust. 3. Nie jest to domyst. Po wyroku Trybunatu Sprawiedliwo$ci w sprawie
C-386/23 Novel Nutriology w informacji z 18 czerwca 2025 r. Gtéwny Inspektorat Sanitarny
potwierdzil, ze oéwiadczenie z listy pending, w tym roslinne, mozna nadal stosowac oraz ze jego
dotychczasowa wykladnia jest z tym wyrokiem zgodna...

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Panie posle, mamy uzasadnienie pana poprawki, wiec nie ma...

Posel Jarostaw Sachajko (Demokracja) — spoza skladu Komisji:
Tak, majg panstwo to uzasadnienie, tylko ono jest dosy¢ obszerne, bo pkt 2 dotyczy drugiego,
rownolegltego kanatu, czyli farmaceutycznego. Tradycyjne leki roslinne rejestruje sie w proce-
durze uproszczonej, opartej na dyrektywie 2004/24/WE, a w Polsce na pozwolenie prezesa
Urzedu Rejestru Produktow Leczniczych...

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Bardzo dziekujemy, panie posle. Mysle, ze parlamentarzysci potrafig przeczytaé¢ cale uzasad-
nienie, wiec nie ma konieczno§ci odczytywania go.
Bardzo prosze, pan posel Piecha.

Posel Bolestaw Piecha (PiS):
Oczywiscie, bardzo popieram te poprawke, bo ona dotyczy tego, co zostato poruszone na podko-
misji, na ktorej niestety mnie nie bylo ze wzgledéow zdrowotnych. Nomen omen leczytem sie
na evidence-based medicine, zeby bylo jasne. Chodzi o tzw. ziololecznictwo i o sprawy, ktore
tutaj nie sg poruszane — o homeopatie. Obydwie te metody sg dopuszczalne przez mozliwosé
stosowania. Mowimy o pewnych listach lek6w czy §rodkéw pochodzenia roslinnego, czyli zi6t
itd., ktore sg niestety albo zawieszone, bo ta lista pending to jest po prostu lista, ktora jest caly
czas w procedowaniu. To procedowanie trwa latami, bo tyle potrzeba na udowadnianie, ze jakis$
dziurawiec, mieszanina zi6t ma efekt leczniczy, czy go nie ma, jak go zmierzy¢, zeby po prostu
nie wylewac dziecka z kapiela. Te érodki ro§linne sg na specjalnych listach europejskich. To nie
jest tak, ze one sg jakie$ anonimowe, zeby chronic lekarzy czy tych, ktorzy prowadzg dziatalnosc
lecznicza. Pamietajmy, ze ta poprawka dotyczy tylko tych, ktorzy prowadzg dzialalnosc lecz-
niczg, czyli nie jakich$ tam szarlatanow, ktérzy majg zgloszong dziatalnosé zgloszong w budce
na dzialce, na altanie i on miesza te leki. To tego nie dotyczy. Dotyczy to po prostu lekarzy,
ktérych jest do§é sporo. Przypomne, ze byl przypadek jednej lekarki, ktéra cheiala wystgpié
z obowigzkowej izby lekarskiej z tego powodu, ze zarzucano jej, ze leczy ziotami, czyli generalnie
nie do konca udokumentowanymi produktami leczniczymi.
Bardzo popieram te poprawke z bardzo szerokim uzasadnieniem prawnym zgloszong przez
pana posta Sachajke.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Dziekuje.
Prosze, pan posel Cieszynski.

K.S. 7




PELNY ZAPIS PRZEBIEGU POSIEDZENIA:
KowmisJi Zprowia (NR 150)

Posel Janusz Cieszynski (PiS):
Ja tez chcialbym dotgczy¢ do tych gloséw. To jest racjonalna poprawka, zgloszona tez przez
srodowiska, ktore sie tym zajmujg. Mysle, ze warto sie nad tym pochylic.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Bardzo prosze, panie posle Piecha.

Posel Bolestaw Piecha (PiS):

Mam jeszcze jedno pytanie do rzecznika i zadam je wprost. Mowilem o tym, ze mamy pewien
problem z homeopatig. Jaka bedzie reakcja rzecznika, jezeli kto§ w podmiocie leczniczym
bedzie stosowal homeopatie? Chce tu poinformowaé, ze homeopatia w Unii Europejskiej jest
dopuszczona stosownymi dokumentami. Natomiast konia z rzedem, jak kto§ mi przedstawi
twarde dowody naukowe, jak ona dziala, bo tego nikt nie wie. W zwigzku z tym pytanie: Jakie
rzecznik bedzie miat prawo? Przy czym zaktadam, ze prawo decyzji natychmiastowej niestety
ulegnie jednak zmianie przy tej pierwszej poprawce. Jezeli rzecznik wyda decyzje, to sprawa
odwolawcza moze toczy¢ sie latami, a ten, ktéry prowadzit dziatalnoéc lecznicza oparta o leki
homeopatyczne, nigdy nie otworzy praktyki — po prostu p6jdzie z torbami. Pytanie, jak rzecznik
bedzie sie zachowywal, jezeli chodzi o leczenie homeopatyczne.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Dziekuje.
Prosze, pani poset Zawisza.

Posel Marcelina Zawisza (Razem):
Dziekuje bardzo. Pragne tylko zauwazy¢, ze nie chodzi o ziololecznictwo, tylko o suplementy,
w stosunku do ktorych nie sg rozpatrzone wnioski i osoby, ktore twierdzg, ze dany produkt
ma dzialanie, ktorego de facto nie ma. Méwimy tutaj o zyciu i zdrowiu ludzi, w zwigzku z czym
zawezanie tych definicji wydaje mi sie szkodliwe z perspektywy bezpieczenstwa pacjentow. Przy
calym szacunku i sympatii do posta Sachajki uwazam, ze to sa poprawki, ktore absolutnie nie
powinny by¢ poparte.

Poprawka posta Cieszynskiego jest dobra poprawka, poniewaz umozliwia blokowanie stron,
ktoére sg naprawde szkodliwe. Wydaje mi sie to dobrym rozwigzaniem, zeby rzecznik praw pacjenta
mial po prostu mozliwo$¢ wylaczenia tych stron, ze tak brzydko powiem, jednym przyciskiem.

Jesli moglibySmy o to poprosi¢ jako Komisja, to chcialabym ustyszeé stanowisko rzecznika
praw pacjenta. Mowimy o ustawie, ktora ma regulowaé kwestie dotyczace zdrowia i bezpieczen-
stwa pacjentow w sytuacji, w ktérej mamy naprawde nagromadzenie szarlatanéw i ludzi, ktorzy
de facto obdzieraja ludzi z bezpieczenstwa zdrowotnego, obiecujac im rzeczy, ktére sie po prostu
nigdy nie wydarzg. Do tego obdzierajg ich z finansoéw, poniewaz osoby, ktore sg chore, osoby
starsze dajg sie nabierac na tego typu rzeczy, poniewaz po prostu chca desperacko trzymac sie
jakiejkolwiek szansy na to, zeby wyzdrowieé i poprawi¢ swoje zdrowie. Naprawde z najwyzsza
doza delikatnosci, ale tez skrupulatnosci musimy patrzeé na te przepisy z perspektywy wlasnie
tych osdb, ktore dzisiaj narazone sg na tego typu praktyki, de facto nie tylko niszczace ich zycie,
ale czesto prowadzace do Smierci.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Dziekuje.
Bardzo prosze, strona spoleczna. Prosze o przedstawienie si¢ i zabranie glosu.

Ekspert Konfederacji Lewiatan Maciej Siwiec:
Maciej Siwiec, Konfederacja Lewiatan.

Chyba moéwie w imieniu wszystkich organizacji pracodawcow, ktore wspoélnie podpisaty stano-
wisko dotyczace tej ustawy i wysylaly je do Komisji. ProsilibySmy przede wszystkim o zmiany
w zakresie art. 1 pkt 11 i przeniesienie tych wszystkich regulacji, ktore tam sa, do rozdziatu
ustawy, dotyczacego wylgcznie praktyk pseudomedycznych. Chyba nikt z organizacji, w imieniu
ktérych méwie, nie jest przeciwny walce z pseudomedycyna. Natomiast prawo, ktore panstwo
tworza, jest bardzo niebezpieczne. To jest prawo, ktore jezeli przejdzie w takiej wersji, jak jest
teraz, to uprawni rzecznika praw pacjenta do zakazywania podmiotom leczniczym robienia
réznych rzeczy.

Nie mam watpliwosci, ze intencje sg szczytne i rzecznik praw pacjenta tez ma bardzo
dobre pomysly, jak wykorzystac te uprawnienia. Ale jezeli rzecznik praw pacjenta sie zmieni,
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to przepisy, ktére sa tu tworzone, pozwolg np. na to, zeby on poszedt do kliniki in vitro i powie-
dzial, ze zakazuje wykonywania §wiadczen in vitro, bo jego zdaniem to narusza prawa pacjenta.
Pozwala tez to na udanie sie przez rzecznika do wszystkich przychodni i powiedzenie, ze nie
nalezy szczepié¢ dzieci, bo to narusza prawa pacjenta. Bez tej zmiany, bez przeniesienia tych
wszystkich rozwigzan, ktore sg w dodawanym art. 64a do rozdzialu, ktéry dotyczy wylgcznie
pseudomedycyny, bedg to sg szalenie niebezpieczne przepisy. By¢ moze w tej chwili nie bedg zle
wykorzystane, natomiast to jest umozliwienie w przysztosci bardzo niebezpiecznych dziatan,
ktére moga by¢ inicjowane samodzielnie przez rzecznika, nad ktérymi nie ma zadnej kontroli.
Sa to przepisy, ktore uprawniajg do wydania zakazu w drodze decyzji, ktora jest natychmia-
stowo stosowana, wiec podmiot musi to zrobié, a dopiero potem w sadzie bedzie mégl ttumaczyé,
ze jednak szczepionki dziatajg albo mozemy stosowaé in vitro. Natomiast zanim wytlumaczy
to sgdowi, nie bedzie mogt tego robic przez kilka miesiecy albo diuze;.

Dlatego tez ponownie bardzo prosimy o przeniesienie wszystkich rozwigzan, ktore
sg w art. 64a do rozdziatu dotyczacego wylacznie pseudomedycyny. To jest legislacyjnie mozliwe
do zrobienia, pseudomedycyna jest zdefiniowana, wiec bardzo o to prosimy.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Bardzo dziekuje.

RozmawialiSmy juz o tym podczas prac podkomisji, ale by¢é moze rzecznik raz jeszcze
odniesie sie do tej sprawy.

Bardzo prosze o przedstawienie sie i zabranie glosu.

Prezes Polskiego Stowarzyszenia Duchowych Uzdrowicieli Antoni Przechrzta:

Dzien dobry panstwu. Antoni Przechrzta, prezes zarzgdu Polskiego Stowarzyszenia Ducho-
wych Uzdrowicieli.

Bardzo dziekuje pani przewodniczacej za to, ze tym razem dopuscita nas do udziatu w posie-
dzeniu Komisji, bo jestem tutaj w tej chwili chyba jedyna osoba reprezentujaca medycyne komple-
mentarng, tradycyjna. Wezeéniej bytem jako dziennikarz, wiec nie mogtem sie wypowiadac,
a mamy do powiedzenia bardzo wazne rzeczy. Czesto medycyna komplementarna, tradycyjna
jest takim elementem wspierajacym w powrocie pacjenta do zdrowia. Bez niej mozemy wplynac
na unicestwienie szansy powrotu do zdrowia. Prosze panstwa, to tez trzeba braé¢ pod uwage.

Jestem tez w takiej Swiatowej organizacji, ktora wspélpracuje z WHO odnosnie do wdra-
zania tej calej procedury, ktéra jest przewidziana na nastgpne 10 lat odnosnie do medycyny
tradycyjnej. Swiatowa Organizacja Zdrowia zobowiazuje kraje cztonkowskie, zeby wdrazaly,
dawaly pienigdze na badania naukowe i na uzywanie medycyny komplementarnej.

Mam problem, bo nigdzie nie znalaztem, co rzecznik praw pacjenta uwaza za pseudome-
dycyne. W tej naszej dziedzinie medycyny komplementarnej jest ok. 120 dziedzin. Chcialbym,
zeby rzecznik praw pacjenta wymienit, ktore z nich beda uwazane za pseudomedycyne.
Juz wiem, ze jedna pani doktor zostata bezwzglednie ukarana nakazem zamkniecia za to,
ze stosuje homeopatie. Pan doktor tez o tym mowit. Chciatbym ustyszec, jakie dziedziny kwali-
fikuja sie jako pseudomedycyna.

Nasze stanowisko jest takie, zeby poki co odrzucié te propozycje zmian, a stworzy¢ cos,
co juz kiedy$ powstalto w 2002 r., czyli komisje do spraw medycyny tradycyjnej, komplemen-
tarnej i zintegrowanej. Kiedy ministrem zdrowia byl prof. Mariusz Y.apinski, bardzo znane
osobistosci byly wtedy w tej komisji. Te osoby byly niezalezne od korporacji, od rzadu. Proces
polegal na tym, ze po przebadaniu te dziedziny mialy by¢ wdrazane do gtéwnego nurtu medy-
cyny urzedowej, czy jakkolwiek jg nazwiemy.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Dziekuje.

Prezes Polskiego Stowarzyszenia Duchowych Uzdrowicieli Antoni Przechrzta:

K.S.

Dlatego nasze stanowisko jest takie, zeby jednak powstata taka komisja, ktérej celem byloby
znalezienie drogi wspélegzystencji.

Wystepowalem tez w brytyjskim parlamencie, czy tez uczylem na akademii medyczne;j
w Londynie. TworzyliSmy zasady, kodeks etyczny, ktéry dawal pacjentowi bezpieczenstwo korzy-
stania z medycyny komplementarne;j. Jest wiele badan naukowych. Teraz wrécitem z Rzymu,
ze Swiatowego kongresu onkologii zintegrowanej. Na to wszystko sg solidne badania.
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Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Dziekuje.

Prezes Polskiego Stowarzyszenia Duchowych Uzdrowicieli Antoni Przechrzta:
Koniczae, bytbym jednak za tym, zeby podja¢ rozmowe pomiedzy rzecznikiem praw pacjenta,
rzadem i Komisjg Zdrowia. JesteSmy gotowi do tego, zeby i§¢ w tym kierunku, a nie wymys§laé
rzeczy, jakoby na kazdym rogu byl jakis szarlatan, ktory probuje nas oszukac, a tak nie jest.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Przepraszam, ja tylko dopytam. Pan jest prezesem Polskiego Stowarzyszenia Duchowych Uzdro-
wicieli, tak?

Prezes Polskiego Stowarzyszenia Duchowych Uzdrowicieli Antoni Przechrzta:
Tak. Nasza organizacja istnieje 19 lat, mamy kodeks etyczny, jest to wrecz taka kopia... Najpierw
bylem czlonkiem brytyjskiego stowarzyszenia uzdrowicieli, mieliSmy kodeks etyczny, stworzy-
liSmy komisje w brytyjskim parlamencie, gdzie praktycy medycyny komplementarnej dawali
zasady, na jakich mogliby wspoétpracowac...

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Dobrze...

Prezes Polskiego Stowarzyszenia Duchowych Uzdrowicieli Antoni Przechrzta:
Z NHS ida fundusze w tym kierunku, zeby zatrudnia¢ na odpowiednich zasadach...

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Dziekuje bardzo.
Udzielam kolejnego glosu, bardzo prosze.

Prezes zarzadu Ogolnopolskiej Federacji Onkologicznej Dorota Korycinska:
Dzien dobry, pani przewodniczaca. Dziekuje za mozliwos¢ zabrania glosu. Nazywam sie Dorota
Korycinska, jestem szefowg Ogdlnopolskiej Federacji Onkologicznej i Stowarzyszenia Neuro-
fibromatozy Polska.

Troche jestem zaskoczona, ze ciggle omawiane sg te same tematy. Wydaje mi sie, ze by¢
moze potrzebne by bylo doktadne zdefiniowanie, czym jest ziololecznictwo, ktérego nikt
w zadnym momencie nie zabrania. Leki ziolowe podlegajg tez rejestracji, one sg w aptekach.
Wymienie panstwu niektore z nich: Sylimarol, Rapacholin, Urosept, Ierogast. Jest tego troche.
To sg normalnie zarejestrowane leki ziolowe. Nie widze zadnego problemu w tym, zeby kazdy, kto
chce stosowac, produkowac leki ziotowe, nie mogt podejsé do tego w taki sposob, jak do innych
lek6éw. Zgadzam sie z tym, ze ta Sciezka jest dluga, ale tej samej dlugiej Sciezce podlegaja inne
leki. Odr6znijmy leki i ziotolecznictwo od suplementéw diety, ktore z zalozenia nie majg w ogdle
niczego leczy¢. Tam nawet do konca nie wiadomo, ile jest tej substancji aktywnej, co tam jest,
nikt tego nie bada, czy tam w ogole jest cokolwiek. Moze by¢ zapach miety zamiast suszonej
miety. Mys§le, ze warto wreszcie to raz na zawsze jako§ uporzgdkowac.

Nie rozumiem tez tego stwierdzenia, ze kto§ w publicznych podmiotach moze robi¢ rézne
rzeczy i za jaki§ czas rzecznik uzna, ze szczepienia sg niezgodne z medycyna albo in vitro
ma nie by¢ rejestrowang metoda leczenia nieptodnosci. Przepraszam bardzo, ale dla mnie
to jest troszeczke absurdalne. Prosze panstwa, nie dajmy sie zwariowac.

Chcialam jeszcze powiedzieé, ze jezeli kto§ ma watpliwosci, to bardzo polecam panstwu
kolejny dokument pana redaktora Janczury o nazwie ,, Testament”. Jest to pierwszy dokument
z tej serii, ktory sie wezoraj ukazal. On jest wstrzasajacy. Tam jest opisana historia pacjentki.
Otoz osoba bez zadnych uprawnien do leczenia w przypadku raka jajnika u tej pacjentki stoso-
wala ziolowe tampony na leczenie raka jajnika. To jest wlasnie przyklad tego ,,cudownego”
ziololecznictwa. Czy panstwo naprawde uwazaja, ze ziolowymi tamponami produkowanymi nie
wiadomo gdzie, bo moze gdzie§ w kuchni u tego pana, mozna wyleczy¢ raka jajnika? Ten czlo-
wiek ma fotel ginekologiczny, ten czlowiek ma USG, ten czlowiek diagnozuje choroby za pomocg
laptopa z jakimi§ dwoma kabelkami i twierdzi, ze to jest jaki$ cudowny biorezonans. Ten czlo-
wiek leczy nieptodno§é wkuwaniem sie do macicy. Prosze panstwa, to sg zbrodnie. Nie widze
zadnego powodu, zeby zmieniac¢ ustawe, fagodzac kogos takiego. To sg tak oczywiste przypadki.

Glos z sali:
To jest lekarz.
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Prezes zarzadu Ogoélnopolskiej Federacji Onkologicznej Dorota Korycinska:

Nie, to nie jest lekarz.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Bardzo prosze o niedyskutowanie.
Panig prosze o zakonczenie.

Prezes zarzadu Ogolnopolskiej Federacji Onkologicznej Dorota Korycinska:

Rozumiem, ze tu jest mowa o lex szarlatan i uprawnieniach rzecznika praw pacjenta do dzia-
tania wobec takich os6b i wobec wszystkich osob. Nie rozumiem, o czym tu jest w ogéle mowa.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Bardzo dziekuje.
Ostatni glos, bardzo prosze krotko. Potem poprosze strone rzagdowa.

Prezeska Polskiego Towarzystwa Mediow Medycznych Maja Herman:

Dzien dobry, Maja Herman. Jestem psychiatra.

Swietnie sie sktada, bo akurat dzisiaj sobie przygotowalam takie cyferki dla panstwa
z najnowszych trzech badan. Po pierwsze, badanie nr 1: pacjenci z nowotworami, ktorzy zasta-
pili leczenie onkologiczne metodami alternatywnymi, mieli 2,5-krotnie wyzsze ryzyko zgonu
niz osoby leczone zgodnie z aktualng wiedzg medyczna. W niektérych analizach, w ktérych
pacjenci od razu poszli w $ciezke tej alternatywy, ryzyko zgonu bylo nawet 3,7 razy wyzsze.
Drugie badanie — najnowsza metaanaliza z 2026 r., obejmujaca 22 780 osob, wykazala, ze okolo
59 respondentow miato kontakt z dezinformacjag medyczng w mediach spotecznos$ciowych.
Trzecie badanie, ktore mam dla panstwa na dzisiaj z cyferkami, w analizie dotyczacej raka
piersi pacjentki, ktére korzystaly z terapii alternatywnych, byty o 45%, szanowny panie, bardziej
narazone na zgon niz te leczone wylgcznie metodami opartymi na dowodach naukowych. Drodzy
panstwo, najnowsze przeglady naukowe pokazuja, ze dezinformacja medyczna nie konczy sie
na blednych przekonaniach. Ona opéznia rozpoczecie skutecznego leczenia, obniza zaufanie
do medycyny, zmniejsza akceptacje szczepien i przektada sie na mozliwe do unikniecia zacho-
rowania i zgony. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Dziekuje.
Teraz bardzo prosze strone rzadowa i rzecznika o stanowisko do wszystkich trzech poprawek.
Bardzo prosze, pan rzecznik.

Rzecznik praw pacjenta Bartlomiej Chmielowiec:

Szanowna pani przewodniczgca, szanowni panstwo, jezeli chodzi o poprawke nr 1 zgloszong
przez pana posta Sachajke, to widze, ze ten przepis budzi emocje. Jezeli mogtbym co$ zasuge-
rowac, to proponowaltbym przyjecie wersji alternatywnej, czyli skreslenie w art. 1 ust. 4 pkt 11.
Mowie to do wszystkich szanownych panstwa postéw, ze jezeli ten przepis budzi takie emocje,
to zalezy nam na tym, zeby$my wspdlnie osiagneli konsensus przy przyjeciu tej ustawy. Mam
wrazenie, ze taki konsensus bedzie stworzony w imie szczytnych celéw, jakim jest ochrona
pacjentek i pacjentow przed szarlatanizmem. Zdaje sobie sprawe z tego, ze sa to kwestie trudne
i dyskusyjne, ale myéle, ze udaloby sie to rozwigzaé wspoélnie i w porozumieniu.
Jezeli chodzi o kwestie dotyczace...

Posel Krystyna Skowronska (KO):

Pan jest za czy przeciw?

Rzecznik praw pacjenta Bartlomiej Chmielowiec:

Szanowna pani posel, jezeli jest taka mozliwo$¢, to proponujemy zaakceptowanie alternatywnej
wersji powyzsze]j poprawki.

Posel Bolestaw Piecha (PiS):

Skresli¢ ust. 4...

Rzecznik praw pacjenta Bartlomiej Chmielowiec:

Tam nizej jest napisane, ze...

Posel Bolestaw Piecha (PiS):

K.S.

W art. 64a skresli¢ ust. 4...
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Rzecznik praw pacjenta Bartlomiej Chmielowiec:
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...1 powrdci¢ do stosowania wprost art. 10 i art. 81 Kodeksu postepowania administracyjnego.

Jezeli chodzi o poprawke pana posta Cieszynskiego, to wiem, ze byla o niej dyskusja na posie-
dzeniu podkomisji. Zdaje sobie sprawe z tego, ze tez jest to temat trudny i wymagajacy, bo bedzie
to nowy obszar, ktéry bedzie stosowany przez organ administracji, jakim jest rzecznik praw
pacjenta. Nasza opinia w zakresie tej naniesionej poprawki jest rowniez pozytywna.

Jezeli chodzi o kwestie dotyczace poprawki nr 2 pana posta Sachajki, to, szanowny panie
posle, pragne zauwazyc, ze definicja ,,praktyk pseudomedycznych” zasadniczo zmienila sie
w sprawozdaniu przedstawionym przez podkomisje. W niej mowa jest o tym, ze ,udzielanie
$wiadczen zdrowotnych stwarzajacych ryzyko uszkodzenia ciata lub rozstroju zdrowia albo
$mierci czlowieka przez osobe niewykonujacg zawodu medycznego i p6zniej oferowanie lub stoso-
wanie metody diagnostycznej lub leczniczej niebedgcej §wiadczeniem zdrowotnym, w przypadku
ktorych wprowadza sie w blad, ze posiada wlaSciwoSci §wiadczenia zdrowotnego w zakresie
diagnostyki lub leczenia matoletnich choréb onkologicznych, ciezkich, nieuleczalnych choréb
lub zaburzen psychicznych”. Z kolei poprawka nr 2 pana posta Cieszynskiego staje sie w tym
zakresie bezprzedmiotowa.

Szanowni panstwo, chce tylko powiedzieé i zapewnic, ze rzecznik praw pacjenta, stosujac
te przepisy poprawione o dezinformacje, oczywiscie, ze bedzie musiat stosowac sie do wszyst-
kich aktéw prawnych obowigzujgcych na terenie Rzeczypospolitej Polskiej, rowniez tych, ktore
stosuje sie bezposrednio, jak rozporzadzenia Unii Europejskie;.

Natomiast abstrahujac jeszcze od tych poprawek, jezeli mam pare chwil, to chcialem odpowie-
dzie¢ na pytania, ktére tutaj padly. Najpierw odpowiem na pytanie pana posta Piechy. Szanowny
panie poSle, juz teraz rzecznik praw pacjenta ma mozliwo$¢ podejmowania decyzji w tych sytu-
acjach, w ktorych §wiadczenia zdrowotne nie sg udzielane zgodnie z aktualng wiedzg medyczna.
Wiem, ze byta o tym dyskusja na posiedzeniu Komisji, na ktérym nie mogltem woéwczas byc,
ale to chce wyjasnic.

Szanowni panstwo, pojecie ,,aktualna wiedza medyczna” znajduje sie w 14 ustawach obowia-
zujacych w systemie ochrony zdrowia — nie tylko w ustawie o prawach pacjenta i rzeczniku
praw pacjenta, ale np. w ustawie o Krajowej Sieci Kardiologicznej. W jej art. 4 jest mowa o tym,
ze ,,orodki kardiologiczne realizujg Swiadczenie opieki zdrowotnej z zakresu kardiologii zgodnie
z aktualng wiedzg medyczng i kluczowymi zaleceniami”. Ustawa o medycynie laboratoryjne;j,
ustawa o zawodzie fizjoterapeuty, ustawa o panstwowym ratownictwie medycznym... Nie chce
ich wszystkich wymienia¢. Inne akty to sg rozporzadzenia oraz zarzadzenia prezesa NFZ. Tych
aktow jest kilkadziesigt. Moge potwierdzi¢, ze wydaliémy jedng decyzje dotyczaca stosowania
homeopatii przez podmiot leczniczy. O tej decyzji byto gtosno w mediach. Ta decyzja dotyczyta
sytuacji, w ktorej lekarz stosowal wytacznie homeopatie — rowniez w takich sytuacjach jak
ostre zapalenie pluc, ostre zapalenie oskrzeli u dzieci, biegunka czy temperatura. Wnioskujac
z wypowiedzi tejze pani lekarki na YouTube, réwniez byly przestanki do uznania, ze homeopatia
moglaby by¢ rowniez stosowana w leczeniu chorob nowotworowych. Ta decyzja byta wytgcznie
zwigzana z tym, ze uzyskaliSmy odpowiedz, ze homeopatia jest podstawa leczenia wszystkiego —
rowniez, tak jak powiedzialem, ostrego zapalenia ptuc u dzieci. Podmiot leczniczy odwolat sie,
zlozyl skarge do wojewodzkiego sagdu administracyjnego. Wojewddzki sad administracyjny
rozstrzygnie, czy decyzja rzecznika praw pacjenta byla prawidlowa.

Na tym etapie chce réwniez obalié pewien mit, ktéry czesto sie pojawia, mianowicie, ze poste-
powanie administracyjne jest postepowaniem formalnym, gdy sad administracyjny w zaden
sposob nie odnosi sie do dowod6éw zgromadzonych przez organ administracji. Nie jest to prawda.
Jezeli kto§ kiedykolwiek stosowat Kodeks postepowania administracyjnego lub wydawat decyzje
administracyjne, to wie o tym, ze Kodeks postepowania administracyjnego zobowiazuje organ
w art. 7, 77,801 1071 w innych przepisach do wszechstronnego zebrania dowodéw, do uzasad-
nienia swojego stanowiska, do przedstawienia argumentacji prawnej, faktycznej i merytoryczne;.
Wojewodzki sad administracyjny oczywiscie rowniez ocenia zasadno§¢ dowodoéw zgromadzonych
przez organ administracji i rozstrzyga albo o utrzymaniu decyzji, albo o jej uchyleniu. Stronie
nastepnie przystuguje skarga kasacyjna do Naczelnego Sgdu Administracyjnego. Ta procedura
jest w tym przypadku w pelni zachowana.

Co do kwestii dotyczacych tego, dlaczego te przepisy maja byé rowniez w podobnym
zakresie stosowane nie tylko do pseudomedycyny, ale réwniez do podmiotéw leczniczych,
to uzasadniatem to juz jakis czas temu na posiedzeniu podkomisji, ale ponownie do tego wréce.

K.S.
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Jest tak, dlatego ze mieliémy do czynienia z sytuacjami, kiedy receptomat stat sie, wedlug naszej
oceny, de facto legalnym dealerem, bo za jego poSrednictwem byly wystawiane recepty na leki
opioidowe, na marihuane. Ten podmiot tak zastosowal sie do naszej decyzji, ze oznajmit nam,
ze juz wiecej nie bedzie podejmowal tego typu praktyk. W zwigzku z tym nie mozemy natozyé
kary finansowej na bazie obecnie obowigzujgcych przepisow, bo podmiot zaprzestat praktyk.
Po czym podmiot natychmiast zatozyl nowa spétke z ograniczong odpowiedzialno§cia i rozpo-
czatl doktadnie ten sam proceder, dokladnie na tej samej stronie internetowej.

Dlatego tez potrzebujemy takich narzedzi, jakie majg wszystkie instytucje, trzeba je nazwac,
kontrolne, bo rzecznik praw pacjenta jest instytucja kontrolng w zakresie przestrzegania praw
pacjenta, jak UOKIiK, GIF, GIS, UKE, URE, UODO. Wszystkie te instytucje majg tego typu
uprawnienia. To nie jest zadne novum, ktére bysmy chcieli zastosowaé. Tak jak powiedziatem,
przepisy prawa umozliwiajg pelne, transparentne prawo do sadu i mozliwo$¢ odwoltania sie
od decyzji rzecznika. Méwilem tez juz o tym, ze to nie rzecznik praw pacjenta bedzie oceniat
to, czy co§ jest zgodne, czy niezgodne z aktualng wiedza medyczna, tylko tak jak robimy teraz
sukcesywnie przy kazdej tego typu decyzji — analizujemy i zbieramy dowody od ekspertow.

Przypomne tez, ze na posiedzeniu Komisji Zdrowia byla dyskusja na temat leczenia pseudobo-
reliozy trzema antybiotykami naraz. Wowczas mieliSmy opinie czterech konsultantow woje-
wodzkich, konsultanta krajowego, stanowisko ministra zdrowia, stanowiska agencji oceny
technologii medycznych i taryfikacji oraz stanowisko rady ekspertéw Naczelnej Izby Lekarskie;j.
W oparciu o te wszystkie dowody nakazaliémy zaprzestania tego typu praktyk, ktore nie miaty
w zadnym stopniu nic wspélnego z evidence-based medicine, a niestety narazaly pacjentéw
na bardzo powazne konsekwencje zdrowotne.

Co do kwestii dotyczacych dzialania uzdrowicieli, to wspomniata juz o tym pani Korycinska.
Jezeli pafistwo nie czytaliScie, to polecam panstwu najnowszy artykul i program pana redaktora
Janczury o dzialalnoéci tzw. uzdrowiciela, inzyniera, ginekologa, ktéry miedzy innymi wiasnie
leczyl bezplodno$é, miedzy innymi stosowat tzw. ,,perly ksiezniczki”, czyli tampony nasgczone
ziotami w celu wyleczenia nowotworu.

Glos z sali:

Pan znowu nagrywal

Rzecznik praw pacjenta Bartlomiej Chmielowiec:

Prokuratura obecnie prowadzi postepowanie.

Prezes Polskiego Stowarzyszenia Duchowych Uzdrowicieli Antoni Przechrzta:

Pan myli pojecia.

Rzecznik praw pacjenta Bartlomiej Chmielowiec:

Pozwoli pan, ze dokoncze, bo ja panu nie przerywatem.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Przepraszam, panie rzeczniku, sekundke.

Prosze pana o niezabieranie glosu, jesli pan nie jest o to proszony. Jesli chodzi o nagrywanie,
to ta transmisja jest dostepna w internecie, moze pan sobie Sciggnagé.

Bardzo prosze, panie rzeczniku.

Rzecznik praw pacjenta Bartlomiej Chmielowiec:

K.S.

Prokuratura zajela sie tg sprawa. Tak jak powiedzialem, nam zalezy na tym, zeby$§my mogli
szybciej ostrzegac spoteczenstwo przed dziatalnoscig tego typu oséb i prowadzi¢ postepowanie
administracyjne. Rowniez nie jest to zadnym novum, bo jezeli spojrzycie panstwo na dzialal-
nosc¢ réznego rodzaju tzw. piramid finansowych, to w tym zakresie uprawnienia ma Komisja
Nadzoru Finansowego i prezes UOKIK, co w zaden sposob nie ktdci sie z dziatalnoscig proku-
ratury, jezeli chodzi o kwestie przestepstwa, oszustwa. Jak rozumiem, panstwo polskie dba
o to, zeby obywatele i obywatelki nie byli narazeni na straty finansowe zwigzane z dziatalno-
Scig réznego rodzaju krypto piramid finansowych. Dlatego tym bardziej wydaje sie, ze organy
panstwa powinny stac na strazy oszustw medycznych, gdzie nie tylko zabiera sie i kradnie
pieniadze, ale de facto kradnie sie zycie lub zdrowie.

Chciatem dopowiedzieé jeszcze jedna rzecz. Ta ustawa przeciez w zadnym stopniu nie
zabrania ani eksperymentu medycznego, ani w zadnym stopniu nie zabrania badan klinicznych.
Kazdy, kto uwaza, ze jest jakas metoda lecznicza, ktéra ma w sobie pewne novum, to przeciez
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moze skorzysta¢ wlasnie z tych procedur - czy eksperymentu medycznego, czy badania
klinicznego.

Jezeli co$ trzeba bedzie dodatkowo wyjasnic, to oczywiscie jestem do dyspozycji. Dziekuje
bardzo.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Bardzo dziekuje, panie rzeczniku.
Teraz o glos prosil pan inspektor. Bardzo prosze.

Gléowny inspektor farmaceutyczny Lukasz Pietrzak:

14

Dzien dobry, dziekuje za umozliwienie wypowiedzi. Przy okazji chcialbym sprostowac jedna,
mysle, istotng rzecz. Jezeli méwimy o sianiu dezinformacji, to mysle, ze dobrze by byto, zeby
ta izba byta pusta od dezinformacji. Panie poséle, salinomycyna jako antybiotyk chionoforowy
jest stosowana w weterynarii od wielu lat. OczywiScie, jak najbardziej stosowana jest jako
lek przeciwpasozytniczy, jako stymulator wzrostu. Niemniej jednak nie ma zadnych zakon-
czonych badan klinicznych na ludziach, pomijajgc oczywiscie badania in vitro i in vivo. Jest
to silnie toksyczny preparat, ktorego jeszcze nikt nie okreslit jego bezpieczenstwa stosowania
u ludzi, a tym bardziej skutecznosci. To, ze co§ ma potencjat na badaniach na komérkach,
podkre§lam, na komérkach, nie ma znaczenia w kontekscie tego, czy ktos na tym zrobit habi-
litacje, czy Uniwersytet Medyczny w Poznaniu robi tego typu badania, jezeli zadna §wiatowa
agencja — czy FDA, czy EMA - nie zarejestrowala tego produktu do lecznictwa. Co wiecej,
25 pazdziernika 2025 r. wojewodzki sad administracyjny potwierdzil zasadno$é decyzji rzecz-
nika praw pacjenta, ze wlewy z witaminy C, kurkuminy, salinomycyny, jak réwniez biorezonans
sg wla$ciwie bezwarto$ciowe i sg naruszeniem zbiorowych praw pacjentéw. Prositbym bardzo,
aby nie méwic, ze rzecznik sie mylil, skoro z tego wynika, ze myli sie caly $éwiat albo przynaj-
mniej nie ma zadnych dowodéw na skutecznosc.

Chcialbym jeszcze tez przypomnie¢ jedng wazng rzecz. W 2008 r., kiedy zostala wprowa-
dzona ustawa o rzecznikow praw pacjenta, byly podnoszone de facto analogiczne argumenty.
Mianowicie méwiono o asymetrii odpowiedzialnoSci, ze bedzie dojdzie do polowania na czarow-
nice, a ofiarami bedg lekarze i inni przedstawiciele zawodéw medycznych. To, ze lekarze bedg
asekurancko bali sie odpowiedzialnoéci, zeby nie narazic sie na odpowiedzialno§é. Réwniez to,
co padalo w tej sali, czyli dublowanie kompetencji. Na naszym pierwszym spotkaniu wybrzmiato
to kilkukrotnie. Zresztg kilkukrotnie poréwnano wtedy rzecznika do papieza czy prokuratora.
Jak réwniez brak niezaleznoS$ci rzecznika, mianowicie to, ze faktycznie moze poprzez swoja
rade ekspertow czy ewentualnie podlegtos¢ do KPRM nie mie¢ tej niezaleznosci. Mineto kilka-
nascie lat. Zaden z tych argument6éw nie znalazl potwierdzenia w funkcjonowaniu rzecznika
praw pacjenta. Co udalo sie zrobi¢? Pacjenci, bedacy beneficjentami catego systemu opieki
zdrowotnej, w koncu otrzymali rzetelne wsparcie.

Prosze was, idzmy o krok dalej i ratujmy pacjentéw przed szarlatanami. Ziotolecznictwo
oczywiscie ma swoje ograniczenia. Jezeli kto§ stosuje ziola zgodnie ze wskazaniami, zgodnie
z charakterystyka produktu leczniczego, jezeli kto$ stosuje homeopatie, ale nie w sytuacjach,
w stanach naglych... Znam sytuacje, ze kto$ podawal homeopatie przy wstrzasie anafilak-
tycznym. Za chwile bedziemy wktadali opal do reki, bo tez nas uratuje. Wiasnie w tym rzecz,
ze medycyna okre§lila sposob czesto na podstawie...

Prosze panstwa, rozumiem oczywiscie emocje, ale kazdy ma prawo do wypowiedzi i bardzo
bym prosit o nieprzerywanie.

Jezeli chodzi o homeopatie, to oczywiscie jest ona zarejestrowang metodg leczenia w Unii
Europejskiej, natomiast ma swoje ograniczenia i tego nalezy sie trzymac. Nie mozna jej stosowaé
przy zapaleniu pluc u dziecka, przy sepsie. Jezeli sg ofiary, to o czym my w tym momencie
mowimy? Zmieni sie rzecznik pacjenta i bedzie nim kto§, kto nie wierzy w szczepionki? To jest
absurdalny zarzut. Moéwimy o tym, jak de facto nazywa sie ta ustawa w roboczej, czyli lex
szarlatan. Parlamentarzys$ci musza wziaé odpowiedzialno$¢ za pacjentéw i zaczaé ich chronic.
Nie mozna brac pod uwage tego, ze z powodu niedostatku systemowej medycyny pacjenci stosuja
alternatywne metody, poniewaz co? Poniewaz homeopatia jest tansza? Nie, jest znacznie drozsza.

Dodatkowo warto sprecyzowac jedng rzecz. Nie ma medycyny alternatywnej. Moze tez jest
matematyka alternatywna? Prosze sprawdzi¢ sobie definicje medycyny. To jest empiryczna
nauka. W tym przypadku zastosowano tego typu skrét myslowy. W takim razie za chwile mozemy
powiedzie¢, ze jest matematyka alternatywna, matematyka komplementarna. Bardzo fajnie,
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chcialbym sie rozliczac z podatkow za pomocg matematyki alternatywnej. Naprawde nie idZzmy
w te strone, bo czynimy szalenstwo. Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Dziekuje.
Poprosze o zabranie glosu przez panig minister i rowniez poprosze o przekazanie stanowiska
rzadu do trzech poprawek.

Podsekretarz stanu w MZ Katarzyna Kecka:
Szanowni panstwo, zanim zabiore gtos w sprawie stanowiska rzadu do tych trzech poprawek,
chcialabym przeczytac stanowisko rady pacjentow, ktore dzisiaj zostalo ztozone na moje rece.
Dzisiaj w Ministerstwie Zdrowia odbylo sie 69. posiedzenie rady pacjentow przy resorcie i na moje
rece zostalo zlozone stanowisko. W posiedzeniu brata rowniez udzial pani prezes Korycinska.
Bardzo dziekuje, pani prezes.

»Szanowni panstwo, Rada Organizacji Pacjentéw przy ministrze wlasciwym do spraw zdrowia
wyraza poparcie dla projektu ustawy o zmianie ustawy o prawach pacjenta i rzeczniku praw
pacjenta, ktorego celem jest wzmocnienie ochrony pacjentéw oraz zwigkszenie skutecznosci
dzialania rzecznika praw pacjenta. W ocenie rady proponowane zmiany wzmacniajg pozycje
pacjentow w przeciwdzialaniu naruszaniu ich praw. Szczegolnie istotne jest wyposazenie rzecz-
nika w narzedzia pozwalajgce na szybkg reakcje w sytuacjach stwarzajacych zagrozenie dla
zdrowia i zycia pacjentow, w tym mozliwo$¢ wydawania ostrzezen publicznych oraz decyzji
tymeczasowych. Rada w pelni akceptuje koncepcje wzmocnienia kompetencji rzecznika w zakresie
zapobiegania praktykom pseudomedycznym.

W ostatnim czasie obserwujemy narastajacg skale dziatan promujacych niesprawdzone lub
niezatwierdzone metody leczenia. Sg to obszary, w ktérych panstwo musi skutecznie chronié
swoich obywateli przed dzialaniami mogacymi prowadzi¢ do pogorszenia ich stanu zdrowia,
obnizenia jakoSci zycia, a nawet Smierci.

Rada Organizacji Pacjentow pozytywnie ocenia takze zwiekszenie mozliwoSci egzekwowania
prawa poprzez nakladanie skutecznych sankcji za naruszanie zbiorowych praw pacjentow.
Ochrona praw pacjenta wymaga nie tylko identyfikowania naruszen, ale rowniez realnych
narzedzi zapobiegania ich powtarzaniu. Rada uznaje proponowane zmiany za wazny krok
w kierunku budowania nowoczesnego systemu ochrony zdrowia, w ktérym bezpieczenstwo
pacjenta, rzetelna informacja zdrowotna oraz skuteczna ochrona praw pacjentéw stanowig
rzeczywisty priorytet.

Stanowisko przyjete przez Rade przy Ministrze wlasciwym do spraw zdrowia w formie
uchwaly w dniu 1 lipca 2026 r.” - czyli dzisiejsze stanowisko.

Szanowni panstwo, dlaczego to stanowisko odczytalam na koncu? Dlatego, ze chciatabym
powiedzied, ze ta ustawa spowoduje zwiekszenie bezpieczenstwa tych, ktérzy sa najstabsi
w systemie ochrony zdrowia, tych, ktérzy nie powinni podlegaé praktykom zwigzanym z dezin-
formacjg medyczna, z praktykami pseudomedycznymi, gdzie w tle mamy tak naprawde zdrowie
i zycie ludzkie. W kuluarach pan rzecznik uknut takie powiedzenie ,,moéwimy o ztodziejach
zycia”. Mysle, ze chyba tak powinniémy to definiowac¢ w pewnych momentach.

Szanowni panstwo, jesli chodzi o przedstawione poprawki, to jesteSmy zgodni co do tego,
ze w przypadku poprawki pierwszej pana posta Sachajki najwlasciwszym wydaje sie przyjecie
wariantu alternatywnego poprawki nr 1, czyli skreslenie ust. 4 w art. 64a. W przypadku poprawki
pana posta Cieszynskiego przyjmujemy te poprawke. Natomiast jesli chodzi o poprawke nr 2
pana posta Sachajki, to w tym momencie jest ona bezprzedmiotowa. Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Bardzo dziekuje.
Poprosze Biuro Legislacyjne o informacje, jak w takim razie procedowac te poprawke nr 1?
Czy musimy ja jeszcze raz napisagé, czy...

Legislator Katarzyna Abramowicz:
Szanowni panstwo, nie mozemy miec alternatywnych wariantéw. Rozumiemy, ze te poprawke
nr 1 nalezy podzieli¢ na dwie. Tak naprawde ta druga poprawka polegajaca na skre§leniu ust. 4
jako dalej idgca powinna by¢ glosowana jako pierwsza. W przypadku przyjecia tej poprawki
skreslajacej ust. 4, poprawka nr 1 stanie sie bezprzedmiotowa. Natomiast jezeli chodzi o...
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Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Przepraszam, przerwe na chwile. Pan posel Piecha moze by w takim razie napisal te poprawke,
ktora...

Posel Bolestaw Piecha (PiS):
Myséle, ze nie trzeba, bo ona jest przedstawiona wariantowo. Pani mecenas zaproponowata
glosowanie wariantu pierwszego, czyli skreslenie artykutu...

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Czyli nie musimy tego mie¢ osobno na piSmie, tak?

Posel Bolestaw Piecha (PiS):
Witedy przechodzimy na normalny Kodeks postepowania administracyjnego.
Panie rzeczniku, mysle, ze prawnie jest to czytelniejsze niz tworzenie...

Przewodniczgca posel Marta Golbik (KO):
Dobrze, dziekuje. To oddaje glos.

Legislator Katarzyna Abramowicz:
Jezeli chodzi o kolejnosé poprawek, to jako pierwsza powinna by¢ glosowana poprawka pana
posta Cieszyniskiego, bo ona sie zaczyna juz w art. 1 pkt 2. W przypadku jej przyjecia faktycznie
bezprzedmiotowa stanie sie poprawka druga pana posta Sachajki i pana posta Piechy, poniewaz
ona bedzie odsyla¢ do pkt 4, ktéry zostanie skreslony.

Natomiast jezeli chodzi w ogole o art. 1, to jeszcze mielibyémy jedno pytanie do art. 1 zmiany
nr 11 w zakresie ust. 5? Tam w wyniku poprawek na posiedzeniu podkomisji przyjeto, ze rzecznik
okresla czas obowigzywania decyzji, ktory nie jest dluzszy niz miesigc. Jest pewna watpliwo§é
co do tego, od ktorego dnia ten termin bedzie liczony i czy od dnia wydania, liczgc jeszcze calg
procedure doreczenia, to nie bylby zbyt krotki termin? Ewentualnie, jezeli bedzie akceptacja
i zgoda strony rzadowe;j i akceptacja Komisji, to mozna by byto dopisaé po wyrazach ,,niz miesiac
od dnia jej doreczenia” i wtedy ona obowigzywalaby przez miesiac od dnia doreczenia stronie.

Posel Bolestaw Piecha (PiS):
Czy to jest poprawka, czy ona nie jest merytoryczna?

Legislator Katarzyna Abramowicz:
To jest poprawka, ona ma w pewnym sensie charakter merytoryczny. Natomiast w tym zakresie,
ktory mamy teraz w przedlozeniu, nie do konca wiadomo, od jakiej daty ten miesigc jest liczony.
Natomiast taka poprawka zostala zaproponowana pani przewodniczacej. Jezeli bytaby zgoda,
to...

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Dobrze.
Poprosze o stanowisko rzadu.

Podsekretarz stanu w MZ Katarzyna Kecka:
Zgadzamy sie na te poprawke.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Dobrze. Podpisatam te poprawke.
Czy jest sprzeciw wobec przyjecia tej poprawki? Nie widze.
W takim razie przyjmujemy te uwage Biura Legislacyjnego w ramach tej poprawki.
Najpierw bedziemy glosowaé nad poprawka pana posta Cieszynskiego. Czy jest sprzeciw
wobec przyjecia poprawki pana poslta Cieszynskiego? Nie widze.
W takim razie stwierdzam, ze poprawka posta Cieszynskiego uzyskata poparcie Komisji.
Jak rozumiem, teraz poprawka nr 1 posta Sachajki. Druga poprawka posla Sachajki jest
bezprzedmiotowa. Bardzo prosze.

Legislator Katarzyna Abramowicz:
Tak, druga poprawka pana posta Sachajki jest bezprzedmiotowa. Natomiast w pierwszej
kolejnosci trzeba glosowaé, dajmy na to litere b, jak podzielimy te poprawke pierwszg na dwie
oddzielne poprawki, czyli poprawke polegajaca na skresleniu ust. 4.
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Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Czyli drugiej nie glosujemy.
Przechodzimy do glosowania nad poprawka nr 1 pana posta Sachajki. Wariant alternatywny
jako pierwszy. Czy jest sprzeciw wobec przyjecia poprawki pana posta Sachajki?

Posel Marcelina Zawisza (Razem):
Sprzeciw.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Pani posel Zawisza zglasza sprzeciw. Dobrze.

W takim razie prosze o otwarcie glosowania. Kto jest za przyjeciem poprawki pana posta
Sachajki w tym wariancie alternatywnym jako pierwszym? Kto jest przeciw? Kto sie wstrzymat?
Dziekuje.

Prosze o podanie wynikow glosowania. Glosowato 31 0sdb. Za - 29, przeciw — 1, wstrzymat sie —
1. Stwierdzam, ze poprawka uzyskala poparcie Komisji.

Jak rozumiem, juz nie glosujemy tego wariantu rozszerzonego. Dobrze.

Szanowni panstwo, w takim razie rozpatrzyliSmy art. 1 wraz z przyjetymi poprawkami.

Przechodzimy do art. 2. Czy sg uwagi do art. 2?7 Nie widze. Stwierdzam, ze art. 2 zostal
rozpatrzony przez Komisje.

Przechodzimy do art. 3. Czy sg uwagi do art. 3?7 Nie widze. Stwierdzam, ze art. 3 zostal
rozpatrzony.

Tym samym rozpatrzyliémy calg ustawe.

Szanowni panstwo, czy jest sprzeciw wobec przyjecia calego projektu ustawy wraz z popraw-
kami? Nie widze sprzeciwu. W takim razie stwierdzam, ze projekt ustawy wraz z poprawkami
zostal przyjety przez catg Komisje.

Posel Czestaw Hoc (PiS):
Pani przewodniczaca, strona spoleczna sie zglasza.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Panie posle, bardzo dziekuje za te informacje, ale strona spoteczna juz miata czas na wypowiedzi.
Prositam o zglaszanie sie. Widze panig, ktora sie zglosita, ale pani zglosila sie bardzo pézno,
a ja jednak wcze$niej prositam o zglaszanie sie. To nie jest tez czas na prowadzenie dyskusji.

Posel Janusz Cieszynski (PiS):
Pani przewodniczaca, ale...

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Panie poSle, bardzo prosze o niezabieranie glosu w momencie... Rozumiem, ale jesteSmy w zupetnie
innym punkcie, nie wiem, czy panstwo zauwazyli, wiec chcialabym zakonczy¢ procedure.

Posel Janusz Cieszynski (PiS):
Ale pani podnosi reke od pot godziny.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Bardzo dziekuje, panie posle. Panie posle, w pierwszej kolejnosci cheialabym pana prosié o to,
zeby mi pan umozliwil prowadzenie Komisji. Dziekuje.

Prezes zarzadu Polskiej Izby Zielarsko-Medycznej Anna Balazy:
Bardzo prosze o udzielenie mi glosu, bo chcialabym przedstawié¢ nasz poglad na te calg sprawe.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Dobrze, ale to za chwilke, tylko zakonczymy procedure, w trakcie ktorej jesteSmy.

Stwierdzam, ze projekt ustawy zostal przyjety przez Komisje.

Komisja musi jeszcze wybrac posta sprawozdawce, ktory przedstawi sprawozdanie na posie-
dzeniu plenarnym Sejmu. Proponuje, aby sprawozdawca zostala poset Marta Golbik. Czy jest
sprzeciw? Nie widze. Dziekuje bardzo.

Na tym porzadek dzienny zostal wyczerpany.

Teraz udziele pani glosu przed zamknieciem Komisji. Bardzo prosze.
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Prezes zarzadu Polskiej Izby Zielarsko-Medycznej Anna Balazy:
Witam panstwa serdecznie i bardzo dziekuje za mozliwo§é udzielenia glosu. Jednoczeénie
przepraszam za sp6znienie. Niestety zawiodla komunikacja PKP, statam ponad godzine, byt
opdzniony pociag, stad to spéznienie. Najmocniej panstwa przepraszam.

Nazywam sie Anna Balazy, jestem prezesem Polskiej Izby Zielarsko-Medycznej, instytucji,
ktora zrzesza przede wszystkim przedsiebiorcow w branzy zielarsko-medycznej, wlaScicieli
sklep6w zielarskich, producentéw, dystrybutorow, plantatoréw oraz osoby zajmujace sie fito-
terapia, edukacjg zdrowotna. Wérdéd naszych czlonkow sg rowniez naturopaci, fitoterapeuci,
zielarze, dietoterapeuci i inni specjali$ci pracujacy w obszarze profilaktyki zdrowotnej i medy-
cyny komplementarne;.

Polska Izba Zielarsko-Medyczna jak najbardziej popiera walke z oszustami wykorzystu-
jacymi chorych ludzi, ale sprzeciwia sie przepisom, ktére pod hastem walki z pseudomedy-
cyng mogg ograniczac legalne zielarstwo, fitoterapie i prawo pacjenta do §wiadomego wyboru
metod wspierania zdrowia. Najwazniejsze bledy projektu, ktére chcemy zglosicé, to jest miedzy
innymi... Zresztg jestedmy jedyna organizacja, ktéra w trakcie konsultacji spotecznych wystata
do panstwa 20-stronicowg opinie prawnikéw. Najwazniejsze bledy projektu to: projekt myli oszu-
stwa z legalnym, dzialajacym praktykiem. Ustawa powinna uderzac¢ w konkretne naduzycie,
a nie budowa¢ podejrzenia wobec catego srodowiska. Nie bronimy osob, ktore podszywaja sie
pod lekarzy, odradzajac leczenie onkologiczne, diagnozuja to bez uprawnien albo narazajg
pacjentéw. Takie przypadki oczywiscie nalezy stanowczo Scigaé. Blad ustawy polega na tym,
ze tworzymy mechanizm, ktéry moze objaé réwniez legalnie dzialajacych zielarzy, fitotera-
peutdéw, naturoterapeutow, edukatoréw zdrowotnych i sklepy zielarskie.

Druga rzecz - definicja praktyki pseudomedycznej nadal jest zbyt nieostra. Po poprawkach
podkomisji definicja zostala oczywiscie zawezona — dodano przestanke ryzyka, uszkodzenie
ciala, rozstroju zdrowia albo $émierci czlowieka, ale problem nie zniknat. Nie wiadomo, kto
wedlug jakich kryteriéw bedzie ocenial rozstrdj zdrowia. Czy informacja o senesie, ktory przy
nadmiernym uzyciu moze wywola¢ biegunke, moze by¢ potraktowana jako ryzyko rozstroju
zdrowia? Czy rozmowa o ziolach, diecie, suplementacji, mikrobiomie, §nie czy stresie bedzie
jeszcze edukacjg czy juz ryzykowna sugestiag terapeutyczng? Prawo nie moze by¢ tak nieprecy-
zyjne, zeby obywatel dopiero po wszczeciu postepowania dowiadywal sie, czy dzialal legalnie.

Kolejna rzecz — projekt zostawia zbyt duzo uznaniowosci urzedniczej. W projekcie pozostajg
pojecia: ,aktualna wiedza medyczna”, ,wprowadzanie w blad”, ,,sugerowanie wlasciwoSci
$wiadczenia zdrowotnego”, ,,promowanie, znieksztalcanie informacji”, ,,rozstroj zdrowia”.
To sg pojecia ocenne. Przy karach do 1 mln z nie moga by¢ pozostawione w takim ksztalcie.
Jezeli panstwo chece kara¢, musi najpierw jasno powiedzieé, za co. Nie wolno budowa¢ sankcji
na pojeciach, ktore mozna rozciaggna¢ wedlug potrzeby.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Dziekujemy bardzo.
Bardzo prosze, bo jeszcze mamy...

Prezes zarzadu Polskiej Izby Zielarsko-Medycznej Anna Balazy:
Szanowni panstwo, ostatnio pani minister zdrowia apelowala o to, zeby to, co sie stalo na SOR
w Szpitalu Poludniowym, nie uogélnia¢ do wszystkich oddziatéw SOR. Chcieliby$my tak samo
apelowaé do panstwa, zeby sprawe Oskara Dorosza nie uogélnia¢ do kazdego jednego zielarza,
fitoterapeuty, naturoterapeuty, bo to byla jedna jedyna sytuacja. Nie znam wiecej takich...

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Dziekujemy bardzo.

Prezes zarzadu Polskiej I1zby Zielarsko-Medycznej Anna Balazy:
...natomiast sytuacja, ktéra na ten moment jest w stuzbie zdrowia, niestety mocno daje pod
watpliwo§e, gdzie jest pan rzecznik praw pacjenta.
Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Dziekuje.
Drugi raz nie bede udzielaé glosu stronie spotecznej. Bardzo prosze jeszcze o krotkie zabranie
glosu na koniec.
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Przewodniczacy Prezydium Rady Organizacji Pacjentow przy rzeczniku praw pacjenta
Stanislaw Mackowiak:
Bardzo dziekuje. Stanistaw Mackowiak, przewodniczacy Prezydium Rady Organizacji Pacjentéw
przy rzeczniku praw pacjenta.
Chcialbym bardzo serdecznie panstwu podziekowa¢ za procedowanie tej ustawy, za te zgode
wszystkich stron i zadbanie o to, zeby prawa pacjenta byly przestrzegane i bezpieczenstwo
pacjenta bylo zdecydowanie na wiekszym poziomie. Bardzo serdecznie panstwu dziekuje.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Dziekuje bardzo.
Zamykam posiedzenie Komisji.
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