Do druku nr 294

OGOLNOPOLSKIE POROZUMIENIE ZWIAZKOW ZAWODOWYCH
00-924 Warszawa, ul. Kopernika 36/40, tel. (0-22) 551-55-00, fax (22) 551-55-01

NIP: 526-025-13-39 REGON: 001133016 KRS: 0000033976
OPZZI WT/ RG/ 256 /2008 Warszawa, dnia 31 marca 2008r.
Szanowny Pan
WYDZIAL PREZYDIALNY Cech CZ A’PL A
Zastepca Szefa
O'% OH 0'1909 Kancelarii Sejmu

Diata WPEYWU 1o eteermmuaimsstrmrssseisessesssess

Ogoinopolskie Porozumienie Zwigzkéw Zawodowych przeprowadzito bardzo
szerokie konsultacje spoteczne wéréd ogoélnokrajowych organizacii czionkowskich
zrzeszonych w naszej centrali do:

- poselskiego projektu ustawy - Przepisy wprowadzajgce
-ustawy z zakresu ochrony zdrowia
grupy positow wnioskodawcéw Klubu Parlamentarnego Platforma Obywatelska,
przekazanego przy pismie Zastepcy Szefa Kancelarii Sejmu RP.

Wynikiem konsultacji spotecznych jest ponizsza opinia do przedmiotowego projektu:

Na wstepie niniejszej opini — OPZZ po raz kolejny zwraca uwage, iz
przediozenie do zaopiniowania projektéw ustaw z zakresu ochrony zdrowia
przekazanych przy pismie Marszatka Sejmu RP jako projektéw poselskich, a nie
rzadowych zostalo odebrane przez $rodowisko zwigzkowe zrzeszone w OPZZ
jednoznacznie negatywnie. Podtrzymujemy prezentowane wczesniej stanowisko, iz
projekty ustaw, w szczegdlnosci te, kiore wytyczajg bardzo glebokie zmiany w
systemie ochrony zdrowia powinny stanowic przedlozenia rzadowe i by¢ przez
rzad rekomendowane do daiszych prac w Parlamencie.

Wobec powyzszego — OPZZ wyraza nadziej¢ i przekonanie, iz kolejne
projekty aktéw prawnych reformujgcych system ochrony zdrowia w Polce bed3a
przedkiadane przez strong rzadowa w trybie powszechnie przyjetym jako
projekty rzadowe.



1. Przedmiotowy projekt ustawy wprowadza szereg istotnych zmian w aktualnie
obowiazujacych ustawach w obszarze systemu ochrony zdrowia, niemniej jednak w
przypadku niektorych propozycji nowelizacji obecnych przepisow wprowadzanie ich
w takim rybie (systemowej ustawy zmieniajgcej) budzi pytania o zasadno$¢ zmian.

Po pierwsze - nalezy przede wszystkim zwroci¢ uwage na podstawowy fakt, iz
niniejsza regulacja wprowadza przepisy przejsciowe i zmieniajace do
5 projektowanych ustaw z zakresu ochrony zdrowia (ij. © zaktadach opieki
zdrowotnej, o ochronie indywidualnych i zbiorowych praw pacjenta oraz o Rzeczniku
Praw Pacjenta, o szczegolnych uprawnieniach pracownikow zaktadéw opieki
zdrowotnej, o konsultantach krajowych i wojewddzkich w ochronie zdrowia oraz o
akredytacji w achronie zdrowia) zawierajacych wiele regulacji ocenionych
dotychczas bardzo niejednoznacznie przez strone spoleczng opiniujaca projekty.
Wobec powyZzszego zwracamy uwage, iz ostateczny ksztalt niniejszej regulacji
bedzie zdeterminowany poprzez rozstrzygnigcia ustawowe dokonane w ww.
aktach prawnych.

Po drugie — w naszej ocenie nalezy dokonaé analizy wszystkich proponowanych

" zmian co do czasu wejscia w Zycie uchylanych niniejsza regulacjy delegacji
ustawowych obowigzujacej ustawy z dnia 30 sierpnia 1991r. o zaktadach opieki
zdrowotnej, w celu uniknigcia luki prawnej do czasu wydania nowych rozporzadzen
(art. 2 ust.2 i 3).

' Nalezy takze zachowa¢ szczeg6ina ostroznoéé przy wprowadzaniu w réznym
czasie wejécie w Zycie poszczegbinych regulacji np. wiele przepisow ww. 5 ustaw
wchodzi w zycie 1 stycznia 2010r. (niektére przepisy ustawy o 202) lub np. 2 sierpnia
2000r. jak w przypadku przepisow dotyczacych tygodniowego czasu pracy lekarzy
stazystow odbywajgcych specjalizacje zatrudnionych w zoz na podstawie umowy O

prace.

2 W zakresie nowych rozwigzan w ochronie zdrowia, ktére wigzg sie z
nowoprojektowang regulacja zmieniajacg — po raz kolejny zwracamy uwage na
propozycje budzaca wiele watpliwosci wérod branzowych organizacji cztonkowskich
zrzeszonych w OPZZ dotyczacy umieszczenia ziobkéw w systemie oswiaty, a
nie jak dotad w systemie ochrony zdrowia jako zakladéw opieki zdrowotnej (art.
10 i art. 17 niniejszego projektu ustawy).



Wobec propozycji wykreslenia Ztobkéw 2z dotychczasowego katalogu
zaktadow opieki zdrowotnej wyraziliSmy zdanie odrgbne w opinii do poselskiego
projektu ustawy o zakiadach opieki zdrowotnej, w ktorym wskazywalismy, iz
niezrozumiatym jest dla nas fakt umieszczenia ziobka w projekcie ustawy o
systemie o$wiaty a nie w ustawie o zakladach opieki zdrowotnej jako zakiad
opieki zdrowotnej o szczegdlinej regulacji.

Nalezy przypomnie¢, iz do bardzo waznych zadan zobka nalezy $wiadczenie
ustug zdrowotnych dla dzieci od 0 do 3 lat. Zakres i rodzaj $wiadczen zdrowotnych
udzielanych przez Ziobek to: $wiadczenie ustug opiekunczo — wychowawczych
dzieciom zdrowym w wieku do lat trzech, éwiadczenie ustug opiekunczo —
wychoWawczych dia dzieci niepetosprawnych w wieku od jednego roku do trzech lat
w wyodrebnionej grupie lub grupie integracyjnej, prowadzenie dziatalnosci
profilaktycznej. Réwnie waznym zadaniem Ziobka jest zapewnienie prawidtowego
zywienia dziecka w wieku od niemowlaka do trzeciego roku zycia uwzgledniajac
zalecenia lekarza oraz normy zywieniowe. Podstawowym zadaniem pracownikow
zlobka, a sg to pracownicy z wyksztatceniem medycznym (pietegniarki, opiekunki
dzieciece) jest wspieranie rodzicow poprzez zapewnienie troskliwej opieki nad
dzieckiem zdrowym, ochrona przed chorobami i urazami oraz dbato$¢ o prawidiowy |
wszechstronny rozwdj psychofizyczny. Obecne ziobki to nowoczesne placowki, w
ktorych obowiazuja roczne i miesigczne plany pracy, w tym rowniez plany pracy z
zakresu edukacji dzieci w wieku od 0-3 lat, ktdre uczg sie i pobudzajg jego
aktywnos¢. Personel medyczny Ziobkow stawia pytanie: czym kierowali sig
projektodawcy wprowadzajac takie zmiany, czy dobrem dziecka (jesli tak to z czego
one wynikaja?) i jaki bedzie status pracownika medycznego w ztobku?

Ponadto, zgodnie z art. 17 projekiu niniejszej ustawy nowelizujgcej m.in. ustawe
z dnia 7 wrzeénia 1991r. o systemie o$wiaty — zmiana 3) wprowadzajaca nowy ustep
2 do art.6a stanowigca, iz w ztobku $wiadczeri zdrowotnych udzielaja pielegniarki ~ w
naszej ocenie nie jest dostateczng gwarancja, iZ ta grupa zawodowa zachowa status

pracownikéw medycznych.

. Wprowadzenie odrebnosci w Prawie upadioSciowym i naprawczym w stosunku do
samodzielnych publicznych zaktadow opieki zdrowotnej i publicznych zaktadow
opieki zdrowotnej prowadzonych w formie spotki z ograniczong odpowiedzialnoscia



albo spoiki akcyjnej - art. 2 ust. 5 w zwigzku z art. 29 niniejszego projektu ustawy
zmieniajacej ustawe z dnia 28 lutego 2003r. — Prawo upadioéciowe i naprawcze.

Przepisy odnoszace sie¢ do postepowa'nia upadioéciowego wobec upadiego
samodzielnego publicznego zakiadu opieki zdrowotnej m.in. w zakresie sprzedazy
jego majatku w catosci lub w czeéciach — w nasze; ocenie nalezy projektowaé bardzo
ostroznie. Czy w stosunku do tak szczegoblnego przedsiebiorstwa jakim niewatpliwie
jest SP ZOZ nie nalezatoby wprowadzi¢ przepisow lex specialis w postepowaniu
upadto$ciowym chronigcym sprzedaz majatku SP ZOZ w miejsce np. uzytkowania
wieczystego?

. Nie do przyjecia jest stwierdzenie zawarte w uzasadnieniu do projektu ustawy w
zakresie skutkéw finansowych projektowanych zmian - cyt: ,.(...) projektowana
regulacja bedzie mie¢ wplyw na wydatki z budzetu panstwa, ktdre jednak w obecnej
chwili sg trudne do oszacowania w catosci (...)". Wydaje sie, iz bez szacunkowego
wyliczenia Oceny Skutkow Regulacii, kazdy projektowany akt prawny jest wadliwy
prawnie | wymaga uzupetnienia. Brakuje takze opinii w zakresie zgodnosci z prawem
‘unijnym, a samo stwierdzenie w uzasadnieniu o takiej zgodnosci nie jest w peini
wyczZerpujace.

Z powazaniem

{-’Wiestawa Taranowska/
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