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(Poczqtek posiedzenia o godzinie 13 minut 00)

(Posiedzeniu przewodniczy przewodniczqcy Wiadystaw Sidorowicz)

Przewodniczacy Wladystaw Sidorowicz:

Szanowni Panstwo, otwieram posiedzenie senackiej Komisji Zdrowia.

Witam pana ministra Habera, witam pana wiceprezesa Dworskiego, witam oso-
by towarzyszace panu ministrowi, witam pozostalych gosci, witam pania doktor Pie-
trzykowska, przedstawicielke Naczelnej Rady Lekarskie;.

W programie posiedzenia komisji mamy rozpatrzenie ustawy o zmianie ustawy
o przeciwdziataniu narkomanii oraz sprawy rozne. Czy sa uwagi do takiego porzadku
obrad? Nikt uwag nie zgtasza. Uznaje, ze porzadek obrad zostat przyjety.

Oddaj¢ glos panu ministrowi. Co prawda jest to poselski projekt ustawy o zmia-
nie ustawy o przeciwdzialaniu narkomanii, ale nie widze posta sprawozdawcy. Wobec
tego poprosze¢ pana ministra o zaprezentowanie nam ustawy, ktéra rzad opiniowat.

Bardzo proszg.

Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia
Marek Haber:

Dzigkuje¢ bardzo.

Panie Przewodniczacy, chciatbym na wstepie zaznaczyC, ze nie dysponujemy
w chwili obecnej stanowiskiem rzadu. Mamy stanowisko Ministerstwa Zdrowia, ktore
jest oczywiscie stanowiskiem pozytywnym. Oczekujemy natomiast na przyjgcie tego
projektu przez rzad 1 mozliwo$¢ juz oficjalnego wtedy zaprezentowania go.

Odnoszac si¢ do tresci zawartych w poselskim projekcie ustawy, mamy propo-
zycje uzupetnienia wykazu substancji aktywnych o siedem pozycji. Sa to pozycje, kto-
re znajduja si¢ w zaltaczniku nr 1 1 nr 2 do ustawy. Do wykazu srodkow odurzajacych
grupy I-N dodano $rodki o migdzynarodowych nazwach, zalecanych, CP-47, HU-210,
JWH-073, JWH-200, JWH-250, JWH-398, do wykazu substancji psychotropowych I-P
dodano substancj¢ o migdzynarodowej nazwie, zalecanej, mefedron.

Jezeli chodzi o stanowisko ministra zdrowia 1 opini¢ w tym zakresie, to tresci
zawarte w projekcie sa jak najbardziej zgodne z polityka 1 zdaniem ministra zdrowia.
Te substancje powinny znalez¢ si¢ na tych wykazach. Na poparcie naszego stanowiska,
takiej opinii, dysponujemy ekspertyzami, zarowno Instytutu Ekspertyz Sadowych
w Krakowie, jak 1 Zaktadu Farmakologii Do$§wiadczalnej 1 Kliniczne; Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego. Te ekspertyzy méwia jednoznacznie, ze proponowane do
objecia kontrola ustawowa $rodki odurzajace i1 substancja psychotropowa stwarzaja
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zagrozenie dla zdrowia ludzkiego i w zwiazku z tym powinny si¢ znalez¢ w zataczni-
kach. Ich dystrybucja powinna by¢ zakazana. Stwarzaja one zagrozenie dla zdrowia
publicznego. Jak wynika z doniesien naukowych, sa to substancje, ktore maja dziatanie
psychoaktywne. Substancja mefedron jest substancja wykazujaca mieszane dzialanie
stymulujace i entaktogenne, czyli wzbudzajace poziom empatii u 0s6b zazywajacych te
substancj¢. Réwniez, wedlug innych ekspertyz, pochodne oznaczone literowymi i cy-
frowymi symbolami, bgdace syntetycznymi analogami kanabinoidéw, sa w chwili
obecnej bardzo czgsto stosowane przez miodocianych, mtodych dorostych jako grupa
srodkow uzalezniajacych.

W trakcie prac parlamentarnych zostaly dokonane niewielkie poprawki, ktore
miaty charakter redakcyjny, doprecyzowujacy niektore symbole. Te poprawki zostaly
uwzglednione. W zwiazku z tym w chwili obecnej projekt przedktadanej ustawy jest
jak najbardziej zgodny z polityka ministra zdrowia i stanowiskiem ministra zdrowia.
Dzigkuj¢ bardzo.

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Dzigkuje bardzo.

Podczas dyskusji sejmowej na ten temat pojawily si¢ wypowiedzi, w ktorych niekto-
rzy postowie wskazywali na to, ze kontynuujemy tutaj dosy¢ restrykcyjny kurs w stosunku
do srodkow uzalezniajacych. To znaczy jest pewnego rodzaju spor, ktory... Nie wiem, czy
to byla najlepsza okazja, zeby na ten temat dyskutowac, ale na razie realizujemy dosy¢ kon-
sekwentnie pewien przyjety wezesnie] model. Wydaje mi sig, ze jest jeszcze chyba za weze-
$nie, zeby otwiera¢ tutaj dyskusje na temat oferowanych w sferze obyczajowej, zwlaszcza
przez pewne $rodowiska liberalne. .. Zzeby otwiera¢ pole do jakich§ zmian.

Zanim otworzg¢ dyskusj¢, chciatbym jeszcze zapyta¢ pana mecenasa, naszego
pana legislatora, o opini¢. Potem otworzg na ten temat dyskus;jeg.

Bardzo proszg.

(Legislator w Biurze Legislacyjnym w Kancelarii Senatu Michal Gil: Panie
Przewodniczacy! Wysoka Komisjo...)

Chcg tylko powiedzie¢ do protokotu, ze zglosit si¢ pan, ktory jest legalnym lob-
bysta, wobec czego od razu bardzo prosze o przestawienie si¢ do protokotu i powie-
dzenie kogo pan reprezentuje. Dobrze?

(Wypowiedz poza mikrofonem)

Tak, tak, prosze sias¢, wtaczy¢ mikrofon 1 przedstawi¢ sig, tak zebySmy...

Prezes Zarzadu
Fundacji Biuro do Spraw Zalatwianych Innaczej
Jedrzej Sadowski:

Jedrzej Sadowski, Fundacja Biuro do Spraw Zalatwianych Innaczej. Reprezen-
tuje jedna konkretna osobe¢ uzalezniona. Nie wiem, czy przedstawiac ja osobiscie. Nie
wiem, czy zyczylaby sobie tego.

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Nie, nie jest to potrzebne.
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(Prezes Zarzqdu Fundacji Biuro do Spraw Zatatwianych Innaczej Jedrzej Sa-
dowski: Dzigkuje.)
Bardzo proszg, pan mecenas.

Legislator w Biurze Legislacyjnym
w Kancelarii Senatu
Michat Gil:

Panie Przewodniczacy! Wysoka Komisjo! Szanowni Panstwo!

Biuro Legislacyjne nie ma uwag do tresci ustawy, ma natomiast dwie uwagi
natury proceduralnej. Pierwsza uwaga dotyczy kwestii niedopetnienia obowiazku noty-
fikacji ustawy. Ot6z na podstawie art. 8 ust. 1 dyrektywy z 1998 r. nr 34/WE Parla-
mentu Europejskiego 1 Rady z dnia 22 czerwca 1998 r., ustanawiajaca procedurg
udzielania informacji w dziedzinie norm i przepisow technicznych oraz zasad dotycza-
cych spoteczenstwa informacyjnego, panstwa cztonkowskie niezwlocznie przekazuja
komisji wszelkie projekty przepisow technicznych z wyjatkiem tych, ktére w pelni sta-
nowia transpozycj¢ normy miedzynarodowej lub europejskie;...

(Wypowiedz poza mikrofonem)

To jest zbiezne z trescia mojej opinii.

(Przewodniczqcy Wiadystaw Sidorowicz: Aha, dobrze.)

Tak, to jest zbiezne z tre§cia mojej opinii.

Jezeli wigc zachodzi wyjatek, o ktorym wspomniatem, wystarcza informacja
dotyczaca odpowiedniej normy. Wiaczenie do katalogu $rodkéw odurzajacych, srod-
kéw psychotropowych — mefedronu i1 syntetycznych kanabinoidéw — ma charakter
przepisow technicznych, o ktorych mowa w art. 8 ust. 1 dyrektywy, o ktorej wspo-
mnialem. Wobec tego na Polsce spoczywa obowiazek notyfikacji do Komisji Europe;j-
skiej opiniowanej ustawy. Tutaj tego obowiazku nie spelniono 1 to jest moje zastrzeze-
nie natury proceduralne;j.

Drugie zastrzezenie natury — jak sadze — proceduralnej to jest kwestia uzasad-
nienia ustawy. Ot6z zgodnie z art. 31 ust. 3 konstytucji ograniczenia w zakresie korzy-
stania z konstytucyjnych wolnos$ci 1 praw moga by¢ ustanawiane tylko w ustawie — tu-
taj oczywiScie ta formalna strona zostata zachowana — i tylko wtedy, gdy sa konieczne
w demokratycznym panstwie dla jego bezpieczenstwa lub porzadku publicznego badz
dla ochrony $rodowiska, zdrowia i moralnosci publicznej albo wolno$ci i praw innych
0s0b. Ograniczenia te nie moga naruszac istoty wolnos$ci 1 praw.

Oczywiscie intencja ustawodawcy czy projektodawcy bylo ograniczenie wolno-
sci ze wzgledu na zdrowie. Niestety, na podstawie tresci uzasadnienia projektu ustawy
trudno wskaza¢ argumenty, szczegdlnie w przypadku substancji okreslanych jako ka-
nabinoidy, trudno wigc znalez¢ tutaj uzasadnienie wprowadzenia takiego ograniczenia.
Nie bede cytowat fragmentdw, ale to uzasadnienie jest bardzo ogdlnikowe. Ono wprost
przyznaje, ze nie przeprowadzono odpowiednich badan. Nie ma danych. Nie potwier-
dzono odpowiednich informacji. Wszystkie informacje dotyczace szkodliwosci wply-
wu sa tylko spekulacjami. To w mniejszym stopniu odnosi si¢ do substancji nazwanej
mefedronem, w przypadku ktorej przynajmniej wskazano, ze istnieja jakie$ przypadki
szkodliwego dziatania dla zdrowia, nawet dla zycia, gdzie wskazano, ze laczy si¢ ona
z jakimi$ przypadkami $miertelnymi. Ale tutaj tez si¢ podkresla, Ze nie ma na ten temat
badan. Ja wierzg, ze jest to po prostu wada uzasadnienia. Pan minister przytaczat czy
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wskazywal na istnienie jakiej$ czy jakich$ opinii, ktore uzasadnialyby zakazanie tych
substancji. Jezeli takie opinie istnieja, warto je dotacza¢ do uzasadnien, po to, zeby
obie izby parlamentu mialy okazj¢ si¢ z nimi zapozna¢. Nie dopatrzono tego, ale zosta-
nie to w jaki$§ sposdb uzupetnione, ze te substancje faktycznie sa szkodliwe 1 wtedy
ograniczenie obrotu nimi jest zasadne. Jezeliby sig okazalo, ze takich dowoddéw nie ma,
nalezaloby powiedzie¢, ze zostaje tutaj naruszona norma konstytucyjna. Dzigkujeg.

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Dzigkuje bardzo.
Czy pan minister chce si¢ odnie$¢ do opinii legislatora?

Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia
Marek Haber:

Tak, Panie Przewodniczacy, bardzo chetnie.

Panie Przewodniczacy! Szanowni Panstwo! Panie Mecenasie!

Oczywiscie, stuzymy elementami stanowiska rzadu w sprawie projektu ustawy,
zawierajacego dane, ekspertyzy, ktorymi my jako Ministerstwo Zdrowia w chwili
obecnej dysponujemy. Moze odczytam tutaj pewien fragment opinii na temat dziatania
tych substancji i1 ich zagrozenia dla zdrowia. Jedna opinia dotyczaca mefedronu jest
sporzadzona przez Instytut Ekspertyz Sadowych. Tak wigc jest to substancja wykazu-
jaca mieszane dzialanie — stymulujace 1 entaktogenne; mozna wigc uznaé, ze dziata na
organizm w sposOb zblizony do 3,4-metylenodioksynymetamfetaminy lub w mniej-
szym stopniu amfetaminy, przy czym dziatanie to jest prawdopodobnie stabsze. Glow-
nymi zglaszanymi efektami dziatania tej substancji sa euforia, podniecenie, uczucie
pobudzenia, che¢ rozmowy 1 otwarto$ci, halucynacje. Do dzialan niepozadanych zali-
czy¢ mozna krwawienia z nosa, nudno$ci, wymioty, problemy z krazeniem krwi, wy-
sypki, niepoko6j, paranoje, drgawki, urojenia. Mefedron moze rowniez powodowac ob-
nizenie koncentracji, zaburzenia rytmu serca, depresj¢, zwigkszone pocenie si¢ 1 roz-
szerzenie Zrenic.

Mozna by dotaczy¢ do tego jeszcze jedna informacjg. Nalezy wzia¢ pod uwage
doniesienia zagraniczne o zagrozeniach dla zdrowia 1 zycia, spowodowanych szczego6l-
nie przez mefedron. Do tej pory odnotowano jeden potwierdzony przypadek Smiertelny
bezposrednio powiazany z uzyciem mefedronu w Szwecji oraz czternascie przypadkow
w Anglii, w ktorych istniato duzo prawdopodobienstwo, ze przyczyna zgonu mogt by¢
mefedron. Ponadto od stycznia 2009 r. odnotowano w Londynie trzydziesci jeden
przypadkow ostrego zatrucia zwigzanego z mefedronem. Powyzsze fakty sa dowodem
na to, ze nalezy on do substancji, ktore mozna przedawkowac, takze ze skutkiem
smiertelnym. To dotyczy mefedronu.

Zgodnie z ekspertyza Katedry 1 Zaktadu Farmakologii Doswiadczalnej 1 Kli-
nicznej Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego, syntetyczne analogi kanabinoidow
takich jak JWH-073, JWH-398, JWH-250, JWH-200, CP-47, 497, AU-210 sa obecnie
najczesciej stosowana grupa Srodkodw uzalezniajacych, szczegodlnie u mlodocianych
1 mlodych dorostych. Konsekwencja stosowania kanabinoidow u mtodocianych sa
trwate modulacyjne zmiany neuroprzekaznictwa, szczegdlnie istotne dla aktywnej pla-
stycznosci neuronalnej charakteryzujacej rozwijajacy si¢ mozg — Campolongo 1 wspot-
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pracownicy 2009; Rubino i Parola 2008; Trezza i wspotpracownicy 2008. Mamy wigc
roOwniez zacytowana literaturge. Powazne zagrozenie stwarza stosowanie kanabinoidow
przez kobiety w ciazy, co moze prowadzi¢ do trwatego uszkodzenia mézgu w okresie
zycia ptodowego 1 wystapienia objawOw neuropsychiatrycznych — Rutras, Asweld
1 wspOtpracownicy 2009; Spano i wspotpracownicy 2007; Tretsa i wspotpracownicy
2008; Wank 1 wspotpracownicy 2006.

Kanabinoidy poza apatia i sennos$cia powoduja uposledzenie koncentracji i pa-
migci, zaburzenia orientacji 1 oslabienie sity migsniowej, wywieraja dziatanie immuno-
supresyjne, zwigkszajac podatno$¢ na zakazenia. Stosowanie ich znacznie nasila ryzy-
ko wypadkéw komunikacyjnych, zwtaszcza przy rownoczesnym spozyciu alkoholu —
Gonzalez Wilhelm 2007; Jones i wspotpracownicy 2008; Lawman i wspotpracownicy
2005, Erenakers 1 wspotpracownicy 2004...

Juz koncze, Panie Przewodniczacy...

(Przewodniczqcy Wtadystaw Sidorowicz: Nie, nie. Spokojnie.)

Szczegdlnym zagrozeniem jest znamienne zwigkszenie rozwoju psychoz, schi-
zofrenii 1 chordb afektywnych §rednio o 40% — Nordentoft — 2007, Moore 1 wspOtpra-
cownicy — 2007.

Jak najbardziej proponujemy, aby — jesli chodzi o uzasadnienie — uwzglednic je
jako udokumentowanie zagrazajacego dziatania tych substancji.

Jesli chodzi o kwestie notyfikacji, to tutaj tez pozwole sobie odczyta¢ pewien
fragment opinii, jaka mamy w tym zakresie. Odnoszac si¢ do regulacji Unii Europej-
skiej w sprawie Srodkow odurzajacych i1 substancji psychotropowych, nalezy zauwa-
zy¢, ze decyzja Rady 2005/387WSiSW z 10 maja 2005 r. w sprawie wymiany infor-
macji, oceny ryzyka i kontroli nowych substancji psychoaktywnych w istocie ustana-
wia przede wszystkim mechanizm szybkiej wymiany informacji o nowych substan-
cjach psychoaktywnych, procedury ich identyfikowania i obejmowania kontrola. Jed-
nakze jej art. 9 ust. 3 wyraznie wskazuje, ze zadne postanowienie niniejszej decyzji nie
stanowi przeszkody dla utrzymania lub wprowadzenia przez panstwo cztonkowskie na
swoim terytorium wszelkich krajowych $rodkow kontroli, jakie uzna za stosowne, po
zidentyfikowaniu przez panstwo cztonkowskie nowej substancji psychoaktywnej. Dla-
tego tez objecie... To juz nie dotyczy kwestii notyfikacji.

Jeszcze jedno zdanie... Przepraszam, nie jestem prawnikiem, powiem wigc to
w sposoOb potoczny. Z prac, ktore toczyty si¢ w Sejmie, wywnioskowalem, ze decyzja
w sprawie notyfikacji nalezy do marszatka Sejmu. Podczas poprzedniej nowelizacji tej
ustawy, ktora byla prowadzona w identycznym trybie, tej notyfikacji nie byto. Taka
byta procedura. Powtarzam to, co styszatem. Nie potrafi¢ odnies¢ si¢ do tego meryto-
rycznie. Dzigkuje bardzo.

Przewodniczacy Wladystaw Sidorowicz:

Dzigkuje bardzo.

Mysle, ze w czesci dotyczacej uzasadnienia wprowadzenia substancji na liste
otrzymali$my to, czego w uzasadnieniu brakowato.

Pan chce odnie$¢ si¢ jeszcze do notyfikacji, tak?

(Legislator w Biurze Legislacyjnym w Kancelarii Senatu Michal Gil: Tak,
oczywiscie.)

Bardzo proszg.
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Legislator w Biurze Legislacyjnym
w Kancelarii Senatu
Michat Gil:

Panie Przewodniczacy! Wysoka Komisjo! Szanowni Panstwo!

Zacytowany przez pana ministra przepis decyzji Rady z dnia 10 maja 2005 r.
w sprawie wymiany informacji, oceny ryzyka i1 kontroli nowych substancji psychoak-
tywnych nie zwalnia z obowiazku notyfikacji. Przepis, ktory zechciat zacytowaé pan
minister, mowi jedynie o tym, ze wprowadzenie ograniczen nie narusza tej decyzji,
wciaz natomiast mamy nasze — Polski —zobowigzania, wynikajace chociazby z dyrek-
tywy, na ktora si¢ powotywatem w uzasadnieniu.

Jesli odnies¢ sig¢ do kwestii ustawy, ktora juz kiedy$ zostata w podobnym trybie
przeprowadzona, to nie sledzitem tych prac, czytatem natomiast stenogram z posiedze-
nia komisji sejmowej, ktora obradowala na temat ustawy, ktora zajmuje si¢ obecnie
komisja. Tam znajduje si¢ wytlumaczenie, skad wziat si¢ taki tryb. Otéz projekt po-
przedniej ustawy to byt projekt rzadowy, ktory zawierat implementacj¢ przepisu Unii
Europejskiej 1 jako taki nie wymagal notyfikacji. Co prawda w Sejmie dodano kilka
kolejnych substancji, btednie natomiast zinterpretowano przepisy i uznano wtedy, ze
notyfikacja nie jest konieczna.

Zeby podnie$¢ wage swojej argumentacji, powiem, ze analogiczna opinie do
mojej wydato Biuro Analiz Sejmowych, ktora zechcial pan przewodniczacy pokazac.
Mato tego. Doswiadczenie, praktyka w tym zakresie w Unii Europejskiej wykazuje, ze
tego typu ustawy nalezy notyfikowac. Inne panstwa to czynia. Bardzo nie lubi¢ argu-
mentu powotywania si¢ na inne panstwa, ale chce powiedzie¢, ze to nie jest jaki§ od-
osobniony poglad. Dzigkuje.

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

W zwiazku z tym mam jeszcze pytanie. Czy notyfikacja po uchwaleniu ustawy
jest jakim$§ powaznym naruszeniem norm, naszych zobowiazan, czy tez notyfikacja
moze by¢ po uchwaleniu?

Legislator w Biurze Legislacyjnym
w Kancelarii Senatu
Michat Gil:

Z definicji notyfikacji wynika, ze musi dotyczy¢ projektu, a wigc nie ustawy. Na
tym etapie postgpowania jest juz niemozliwe dokonanie notyfikacji zgodnie z przepi-
sami Unii Europejskiej, ktore méwia, ze od chwili notyfikacji projektu do wejscia
w zycie ustawy muszg uptynac trzy miesigce. Tutaj nie mamy takiej mozliwosci, zeby
to przeprowadzi¢. Teoretycznie mozna prébowac uzaleznia¢ wejscie w zycie ustawy
od wyniku notyfikacji. Bylby to chyba jaki$ precedens. Styszatem, ze kiedys$ probowa-
no to uczyni¢. Nie udato mi si¢ znalez¢ tego typu ustawy. Teraz nie jestem w stanie
odpowiedzie¢, czy jest to mozliwe, czy jest to dopuszczalne. By¢ moze na posiedzenie
Senatu znalazlbym rozwiazanie.

Jesli chodzi o propozycje w tej konkretnej sytuacji, to sa dwie mozliwosci: albo
odrzuci¢ ustawe, albo ewentualnie, liczac si¢ z konsekwencjami, ja przyja¢. Trudno
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oceni¢, jakie to beda konsekwencje. Postgpowanie organéw Unii Europejskiej w tym
zakresie moze trwa¢ dlugo. By¢ moze nie bedzie si¢ wiazalo z zadnymi konsekwen-
cjami, ale moze si¢ z nimi wiagza¢. Trudno to teraz przewidzie¢.

Przewodniczacy Wladystaw Sidorowicz:

Zanim otworzg dyskusje...
Bardzo proszg.

Zastepca Dyrektora Departamentu Zdrowia Publicznego
w Ministerstwie Zdrowia
Wojciech Klosinski:

Dzigkuje¢ bardzo.

Wojciech Ktosinski, zastgpca dyrektora Departamentu Zdrowia Publicznego.

Chcialbym, Panie Przewodniczacy i1 Szanowni Panstwo, podkresli¢ jedna
istotng informacj¢, mianowicie ze w jedenastu panstwach Unii Europejskie; wigk-
szo$¢ tych substancji podlega juz kontroli prawnej. Podlega. My natomiast w Mini-
sterstwie Zdrowia, tak samo w Glownym Inspektoracie Farmaceutycznym, nie
otrzymali$my informacji i dokumentéw notyfikujacych te substancje, co oznacza ze —
nie wiem, jakim cudem — znalazty si¢ one w wykazie substancji kontrolowanych bez
notyfikacji.

Przewodniczacy Wladystaw Sidorowicz:

Bardzo proszg, jeszcze pan...

Legislator w Biurze Legislacyjnym
w Kancelarii Senatu
Michat Gil:

Czy moglbym prosi¢ o sprecyzowanie, co oznacza kontrola prawna? By¢ moze
ta kontrola ma taki charakter, ktory nie ogranicza obrotu tymi substancjami i wtedy
byloby to zupehie uzasadnione.

Przewodniczacy Wladysltaw Sidorowicz:

Prosze bardzo.

Zast¢pca Glownego Inspektora Farmaceutycznego
Zbigniew Niewojt:

Zbigniew Niewojt, zastgpca gtownego inspektora farmaceutycznego.

Caty nadzor nad substancjami kontrolowanymi polega na wykonaniu konwencji
Narodow Zjednoczonych. Konwencja jest jedna, nie ma wigc réznych drég postepo-
wan. Sa oczywiscie roznice w poszczegdlnych panstwach. Wiadomo, ze szereg krajow
cztonkowskich Unii Europejskiej ma tak zwane prawo migkkie. Troszeczkg wigc ina-
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czej niz my, niestety, precyzuje t¢ kwestig. Niemniej charakter kontroli jest identyczny
na mocy tej samej konwencji. Nie jestem prawnikiem 1 trudno mi tak...

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Nie, nie. Powiedzmy sobie, ze spor toczy si¢ w tej chwili o wyjasnienie... Jak
rozumiem, oferta Biura Legislacyjnego jest tutaj taka, ze mozemy przyja¢ ustawe
z wada badz wnosi¢ o jej odrzucenie. I teraz jest pytanie o opini¢ ministerstwa wtasnie
W tej sprawie.

Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia
Marek Haber:

Panie Przewodniczacy, postuze si¢ analogia. Mimo wszystko poprzedni projekt,
jeszcze raz powtorze, byt procedowany w identycznym trybie i nie bylo na forum eu-
ropejskim zastrzezen. ..

(Przewodniczqcy Wiadystaw Sidorowicz: Na razie nas nie rozstrzelano z te-
go powodu.)

...dotyczacych wprowadzenia tych dodatkowych substancji. Na zasadzie pewne;j
logiki, jezeli mielibySmy w innych krajach europejskich tak sformalizowany ten pro-
ces, to prawdopodobnie nie bylibySmy w stanie nadazy¢ za... My 1 tak jesteSmy spdz-
nieni, jesli chodzi o kontrolowanie obrotu tymi substancjami, tak wigc...

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Czyli sa wazne elementy spoleczne, ktore nakazywalyby pdj$¢... Tak rozumiem
sentencj¢ wypowiedzi pana ministra.

(Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia Marek Haber: Tak, tak.)

Dzigkuje bardzo.

Prosz¢ panstwa, mamy klarowna sytuacje.

Teraz, prosz¢ bardzo, pytania i dyskusja.

Prosze bardzo, senator Kraska.

Senator Waldemar Kraska:

Dzigkuje, Panie Przewodniczacy.

Oczywiscie, podpisuje si¢ pod ta ustawa, gdyz w opinii farmaceutéw — jak shy-
szeliSmy — $rodki te wyrzadzaja, szczeg6lnie te syntetyczne, potworne szkody wsrdd
mtodziezy. Mam jednak pytanie do pana ministra. Jak pan powiedziat, jest to projekt
poselski. Rzad nie ma opinii na temat tego projektu. Czy rzad nie monitoruje pojawia-
nia si¢ takich srodkow na naszym rynku? Czy ta sytuacja prawna — jest spor miedzy
naszym legislatorem a panstwem — nie bytaby prostsza, gdyby to byt projekt rzadowy,
a nie poselski? Dzigkuje.

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Bardzo proszg, Panie Ministrze.
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Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia
Marek Haber:

Oczywiscie, pojawianie si¢ takich substancji jest monitorowane. To jest monito-
rowane na poziomie europejskim i chyba tez na poziomie swiatowym. Pomigedzy po-
szczegOlnymi panstwami istnieje wymiana informacji. Na pewno natomiast nie jest
proste identyfikowanie tych substancji. Jesli mégtbym prosi¢ pana dyrektora o pogle-
bienie mojej wypowiedzi...

Przewodniczacy Wladystaw Sidorowicz:

Bardzo proszg.
(Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia Marek Haber: Dzigkujg.)

Dyrektor Krajowego Biura
do spraw Przeciwdzialania Narkomanii
Piotr Jablonski:

Dzigkuje.

Panie Przewodniczacy! Szanowni Panstwo!

Polska jest uczestnikiem, tak jak kazdy kraj Unii Europejskiej, systemu wymiany
informacji o nowych narkotykach 1 nowych wzorach uzywania. Wigkszos¢ informacji,
ktére dostajemy, sptywa wlasnie przez ten system. Jednocze$nie jako krajowe biuro je-
stesmy odpowiedzialni za monitorowanie scen narkotykowych. Do ministra zdrowia
wystapiliSmy w marcu tego roku z prosba o podjgcie inicjatywy w kierunku delegalizacji
obrotu mefedronem. W migdzyczasie z doniesien migdzynarodowych, szczegdlnie z Eu-
ropejskiego Centrum Monitorowania Narkomanii w Lizbonie, ktore jest oficjalna agenda
Unii Europejskiej, odpowiedzialng wtasnie za wymiang informacji i za nowe inicjatywy,
réwniez dostaliSmy opinie dotyczace sztucznych kanaboiddéw, czyli substancji, ktore
Ww sposOb naturalny wystgpuja w marihuanie, w haszyszu, teraz natomiast znalazly si¢ —
otrzymane sztucznie — w wigkszosci ofert tak zwanych sklepow z dopalaczami.

Prowadzimy dyskusje¢ dotyczaca $ciezki oficjalnej... Caty czas bowiem mowi-
my, ze jesteSmy spoOznieni, ale jesteSmy spdznieni przy wprowadzaniu nowych sub-
stancji na list¢ dlatego, ze u nas prawo jest tak skonstruowane, ze wszystkie nowe akty
prawne musza mie¢ charakter ustawy. W naszym przypadku tak zwana szybka $ciezka
legislacyjna — wiemy to z do$wiadczenia zwiazanego z ostatnia nowelizacja, kiedy
proébowalismy szybko zdelegalizowa¢ benzylopiperazyng — trwala trzynascie miesigey.
W zwiazku z tym skorzystaliSmy z inicjatywy postow, ktorzy oproécz mefedronu dodali
réowniez sztuczne kanaboidy 1 dzigki temu — uznajmy, Ze pierwsza nasza interwencja ze
strony rzadowej byla w marcu — mamy szans¢ mie¢ w lipcu zdelegalizowany obrot ty-
mi substancjami. To jest zdecydowanie szybciej niz udato nam si¢ to w przypadku
benzylopiperazyny.

Przewodniczacy Wladysltaw Sidorowicz:

Dzigkuje¢ bardzo.
Pan senator Muchacki, prosze bardzo.
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Senator Rafal Muchacki:

Panie Przewodniczacy! Panie Ministrze! Szanowni Panstwo!

Od poczatku tej ustawy wiedzieliSmy, ze bedzie z nia duzy problem. Akurat
miatem szczgscie by¢ sprawozdawca tej ustawy w poprzedniej kadencji Sejmu. Juz
wtedy wiedzieli$my, ze to bedzie wyscig migdzy producentami a nami. I to juz trwa
lata. Ten wyscig ciagle trwa. Prawda jest taka, ze producenci i1 handlarze graja nam
na nosie. Tak to wyglada. StyszeliSmy ostatnio o wielu kontrolach skarbowych. Nic
to nie daje. Do tego jeszcze dochodzi sytuacja — i tutaj, Panie Ministrze, jest do pana
pytanie — u naszych potudniowych sasiadéw. Tam stala si¢ fatalna rzecz. Oni dopu-
scili w tej chwili pewne substancje do obrotu. Akurat mieszkam na tych terenach.
Zreszta pan minister tez zna t¢ sprawe. Ruch graniczny jest wolny. Prawda? Nasi
mitodzi ludzie, na przykiad z Cieszyna, z Bielska, z tych wszystkich miejscowosci,
nie maja zadnego problemu, zeby przej$¢ przez most cieszynski i mie¢ wolnos¢ ro-
bienia tego, co chca. Nie podoba mi si¢ to. Czy panstwo rozmawiali na ten temat
z ministerstwem zdrowia naszych sasiadow? Bo wydaje mi sig, ze to, co si¢ tam sta-
to, to jest fatalna sprawa.

Druga sprawa. Wiem, ze to jest bardzo restrykcyjny postulat, ale czy nie trzeba
by po prostu zapisa¢ w tej ustawie zakazu dystrybucji jakichkolwiek substancji powo-
dujacych dziatanie odurzajace, psychotropowe? Jeden uniwersalny zapis. Oczywiscie
trzeba napisac, ze chodzi o cele niemedyczne.

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Eliminujemy alkohol, kofeing, nikotyne.

Senator Rafal Muchacki:

Panowie, ja to wiem. Chodzi mi o dziatanie psychotropowe. Chodzi mi o ideg.
Ja tez nie jestem prawnikiem. Chodzi mi o ideg. W poblizu szkot, w poblizu wyzszych
uczelni jest najwigksza ilo$¢ tych sklepow. To przeciez czyni spustoszenie przede
wszystkim wsrod mtodych ludzi. Dzigkuje.

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Prosze bardzo.

Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia
Marek Haber:

Dzigkuje bardzo.

Sprawa jest naprawde¢ bardzo skomplikowana 1 realizacja tego, o czym pan se-
nator wspomniat, bytaby wspaniala. Ja jednak przytocze jeszcze jedna rzecz. Te po-
chodne, te wymienione przeze mnie kanabinoidy — mam tutaj taka opini¢ — nie znaj-
duja obecnie zastosowania w przemysle farmaceutycznym, chemicznym, spozywczym,
ani w innych branzach. Mowimy o réznych substancjach, nie ograniczajac si¢ do wy-
mienionych. Mamy na uwadze wszystkie substancje, ktére moga mie¢ dzialanie psy-
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choaktywne czy podobne, ktore moga by¢ stosowane w ré6znym stopniu i w ré6znym
zakresie w roznego rodzaju produktach.

Gdybysmy popatrzyli na sprawe szerzej, to okazaloby sig, ze wiele substancji
1 produktow, ktore sa dzisiaj w normalnym obrocie spozywczym czy chemicznym,
moze by¢ w odpowiednich warunkach 1 w odpowiednim stgzeniu zastosowanych réw-
niez jako psychoaktywne. W zwiazku z tym problem jest bardzo trudny. I to nie jest
tak, ze my sobie z tym problemem nie potrafimy poradzi¢. To jest generalnie problem
wigkszosci panstw czy wszystkich panstw. Do chwili obecnej nikt nie wymyslit lepsze;j
metody niz ta, ktora my w chwili obecnej stosujemy.

Co do sytuacji w Czechach, to ewentualnie poprositbym pana dyrektora biura
o informacj¢ na ten temat. Czy sa prowadzone jakie§ migdzynarodowe ustalenia?

Przewodniczacy Wladystaw Sidorowicz:

Pan dyrektor, bardzo prosze.

Dyrektor Krajowego Biura
do spraw Przeciwdzialania Narkomanii
Piotr Jablonski:

Uprzejmie dzigkujg, Panie Przewodniczacy.

Szanowni Panstwo, sytuacja z Czechami jest dosy¢ skomplikowana, ale tylko
z pozoru, dlatego ze rozwigzania, ktore my teraz uznajemy za nowe, obowiazuja w
Czechach od dziesigciu lat. Zmienit si¢ tylko ich charakter prawny. Byla to do tej pory
rekomendacja gltéwnego komendanta policji, ktory nakazywat tolerancyjny stosunek
do posiadania i uzywania niewielkich ilosci. I taka polityka jest prowadzona w Cze-
chach od dziesigciu lat. To, co si¢ stalo w ostatnim roku, to jest po prostu tylko podnie-
sienie rangi tego dokumentu, praktyka natomiast niewiele si¢ tutaj zmienita.

Czy to ma istotny wplyw na nasza scen¢ narkotykowa, na problemy naszej
mtodziezy? Za wczesnie, zeby to oceni¢. Na pewno natomiast mozemy powiedzie¢
o innym zjawisku, ktore wystgpuje w regionie, a o ktorym pan senator raczyt
wspomnie¢. Otéz mamy tam bardzo ciekawe zjawisko pomimo wprowadzenia libe-
ralizacji — powiedzielibySmy: oficjalnej rzadowej liberalizacji — przez rzad Republi-
ki Czeskiej. Ot6z mamy bardzo duze grupy czeskich obywateli, przyjezdzajacych
szczegblnie wlasnie do potudniowo-zachodniego regionu Polski, wykupujacych leki
przeciwkaszlowe czy jakie$ przezigbieniowe, takie jak na przyktad cirrus czy suda-
fec. Nastgpnie w domowych laboratoriach — to duze stowo: domowe laboratoria —
po prostu odzyskuja substancj¢ czynna, pseudoefedryng, i odurzaja si¢ nia. Byta na
ten temat zorganizowana specjalna konferencja w Opolu. Inicjatywe podjeta strona
czeska, nie polska, bo oni zaczynaja obserwowaé niebezpieczne konsekwencje
swojej polityki. Dzigkuje.

Przewodniczacy Wladystaw Sidorowicz:
Dzigkuje.

Czy ktos chce jeszcze zabra¢ gltos? Nie ma chetnych. Mysle wiec, ze wyrobili-
$my sobie stanowisko. Chce zwrdci¢ uwage, ze Biuro Legislacyjne nie zglasza propo-
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zycji poprawek i wobec powyzszego mozemy przystapi¢ do glosowania w sprawie po-
zytywnej opinii o tej ustawie.

Kto jest za pozytywna opinig o tej ustawie? (4)

Dzigkuje bardzo.

Jednoglos$nie pozytywnie opiniujemy przedtozona ustawe.

Proponuje jako sprawozdawce pana senatora Muchackiego, ktory referowat ten
temat poprzednio w Sejmie. Czy sa inne propozycje?

(Gtos z sali: ... To sig na tym bardzo dobrze zna.)

Nie ma innych propozycji.

(Gtos z sali: To byto w Sejmie?)

(Glos z sali: W poprzedniej kadencji.)

(Gtos z sali: U nas, w Senacie, tez bylo.)

Byto w Sejmie i...

(Gtos z sali: Tez juz bylo w Senacie. I wydaje mi sig, ze pan senator tez byt
sprawozdawca. Z cala pewnoscia.)

Racja.

(Glos z sali: Przypominam to panu senatorowi.)

Bardzo dzigkuje. Czuje si¢ przylapany na sklerozie. Dobrze. Nie widze¢ sprzeci-
wu, wobec czego pan senator Muchacki bedzie sprawozdawca.

Szanowni Panstwo, to jest koniec pierwszego punktu. Bardzo dzigkuje.

Chce jeszcze prosi¢ pana ministra o pozostanie na posiedzeniu, poniewaz
w sprawach ro6znych mamy troch¢ spraw zwiazanych z pismami do komisji...

(Gtos z sali: Do widzenia.)

Dzigkuj¢ bardzo.

Jedna rzecz dotyczy pisma, jakie skierowata Naczelna Izba Aptekarska do pana
marszatka Komorowskiego i do premiera, w ktorym Naczelna Rada Aptekarska zwraca
uwage na to, ze przebieg prac nad projektami ustaw bardzo si¢ $limaczy. MieliSmy
awizowane, ze to prawo zostanie w pierwszym potroczu przyjete, a tymczasem ciagle
jeszcze tego prawa nie mamy.

Czy moglby pan minister powiedzie¢ nam co$ na ten temat?

Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia
Marek Haber:

Wiem, ze trwaja jeszcze koncowe prace, ostatnie uzgodnienia. Miejmy nadzieje,
ze niedlugo juz te prace zostang sfinalizowane.

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Czyli sa opoznienia. Tak? Ale projekty zostaty juz skierowane przez minister-
stwo do uzgodnien miedzyresortowych?

Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia
Marek Haber:

Panie Przewodniczacy, nie chcialbym wprowadzi¢ panstwa w blad i...
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Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

To moze ztozg formalne zapytanie.

(Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia Marek Haber: Bardzo bym prosil.)

Dobrze.

Sa jeszcze dwie nastepne sprawy. Jedna dotyczy refundacji, dostgpu do leczenia
lenalidomidem, ktory jest lekiem z wyboru przy szpiczakach mnogich. Pani profesor
Dmoszynska 1 profesor Andrzej Helman pisza do pana marszatka Borusewicza z pros-
ba o to, by stara¢ si¢ o udostgpnienie lenalidomidu pacjentom chorym na oporna postac
szpiczaka mnogiego. Czy moglibyscie panstwo co$ na ten temat powiedzie¢? Ja zreszta
uprzedzalem pana prezesa, ze w ramach spraw biezacych to pytanie dzisiaj padnie.
Mam nadziejg, ze uzyskamy jakas informacjg.

Zastepca Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia
Maciej Dworski:

Panie Przewodniczacy! Szanowni Panstwo!

Obecnie sytuacja, jesli chodzi o refundacje lenalidomidu, wyglada w ten sposob,
ze jest to dokonywane w ramach programu terapeutycznego chemioterapii niestandar-
dowej na podstawie uzgodnien Narodowego Funduszu Zdrowia z ministrem zdrowia
1z gremiami zainteresowanych specjalistow. Tu nalezy si¢ jeszcze tylko jedna uwaga,
ze ten lek jest lekiem z wyboru w okreslonych postaciach szpiczaka.

(Przewodniczqcy Wiadystaw Sidorowicz: Opornych.)

Opornych. Jest to wtasciwie lek drugiego rzutu albo lek, ktory stosuje si¢ wy-
tacznie wtedy, kiedy wystgpuja nasilone objawy, szczeg6lnie tak zwanej polineuro-
patii w trakcie leczenia innymi chemioterapeutykami. Tak jest ze wzgledu na to, iz
jego toksycznos$¢ jest porownywalna albo nawet wigksza — wedtug badan — od innych
preparatow. Tak ze nie jest to lek pierwszego rzutu. W tej chwili wigc lenalidomid
jest refundowany w taki sposob. Mamy uzgodnienia czy zapewnienia, ze ewentualnie
doprecyzowanie tego systemu znajdzie swdj wyraz w odpowiednim programie tera-
peutycznym.

Przewodniczacy Wladystaw Sidorowicz:

Dzigkuj¢ bardzo.

Sa jeszcze do pana ministra pisma zwigzane z opieka dlugoterminowa. Byto
spotkanie poswigcone problemom w opiece dtugoterminowej w DPS, ucieczce piele-
gniarek z DPS oraz problemdw, jakie wynikaja z tej sytuacji. To pismo jest podpisane
przez pielegniarki 1 pacjentéw opieki dlugoterminowej, ktoérzy boja si¢ ze zostana po-
zbawieni opieki, takich swiadczen jak karmienie, ewentualnie pomocy przy spozywa-
niu positku, stosowania baniek lekarskich, prowadzenia usprawnienia ruchowego. Pa-
migtam, ze migdzy innymi jednym z postulowanych wnioskéw byto zmiana wskaznika
w opiece dlugoterminowej, ktéory podnidstby... Deklarowano, ze mniej wigcej
od kwietnia taka zmiana nastapi. Czy co§ w tej materii si¢ zmienitlo? Czy pan minister
co$ wie na ten temat?

Bardzo proszg.

1640/VII 13



97. posiedzenie Komisji Zdrowia

Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia
Marek Haber:

Panie Przewodniczacy! Szanowni Panstwo!

Musimy tutaj rozdzieli¢ kompetencje ministra zdrowia 1 kompetencje prezesa Naro-
dowego Funduszu Zdrowia. W rozporzadzeniu koszykowym dotyczacym opieki dtugoter-
minowe] zostaly zapisane warunki realizowania tej opieki. One mowily, ze pielggniarka
sprawujaca opieke dlugoterminowa domowa moze mie¢ do szesciu pacjentow
w srodowisku rozproszonym, czyli w domach rodzinnych, lub tez do dwunastu pacjentow
w DPS. Naszym zalozeniem bylo to, Zeby finansowanie tych szesciu pacjentow i dwunastu
pacjentow bylo poréwnywalne 1 jednakowo warte. Tutaj, prawdopodobnie ze wzgledow
finansowych, prezes Narodowego Funduszu Zdrowia podjat decyzjg, ze ten wskaznik be-
dzie wskaznikiem 0,4, a nie 0,5, czyli Ze te wartosci bgda nierowne. Prowadzimy rozmowy
z Narodowym Funduszem Zdrowia na temat zmiany tego wskaznika i zrownania tych war-
tosci, ale decyzja finansowa jest po stronie prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia. Zdanie
ministra zdrowia jest takie, ze te warto$ci powinny by¢ rownowazne.

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Dzigkuje bardzo.
To sa te rzeczy, ktdre chciatem wyjasnié.
Proszg.

Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia
Marek Haber:

Jesli mogg... Przepraszam, ze rozmawiatem przez telefon, ale chcialem jeszcze
na biezaco przekaza¢ panstwu informacj¢ w sprawie prawa farmaceutycznego. Noweli-
zacja zawierajaca zmiany zwigzane z dostosowaniem prawa farmaceutycznego do dy-
rektyw Unii Europejskiej jest po uzgodnieniach zewngtrznych, zostata przekazana pod
obrady komitetu statego 1 — z tego, co wiem — prawdopodobnie jest w programie obrad
8 lipca komitetu stalego Rady Ministrow.

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

A rozporzadzenie w sprawie Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psy-
chicznego? Tez w pierwszym poéiroczu...

Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia
Marek Haber:

Zostato skierowane pod obrady Rady Ministrow.

Przewodniczacy Wladyslaw Sidorowicz:

Dzigkuje.
Bardzo proszg.
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Senator Rafal Muchacki:

Krotkie pytanie. Panie Ministrze, w przysztym tygodniu mamy posiedzenie
Komisji Zdrowia na temat aspektow finansowych i organizacyjnych restrukturyzacji
lecznictwa szpitalnego. Czy pan minister b¢dzie na tym posiedzeniu? Czy orientuje
si¢ pan kto z...

(Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia Marek Haber: Prawdopodobnie ja.)

Aha. Dobrze. To bowiem bedzie bardzo ciekawy temat. Dzigkuje serdecznie.

Przewodniczacy Wladystaw Sidorowicz:

Materiatl zostanie nam przekazany wczesniej?

Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia
Marek Haber:

Dzisiaj zostat zaakceptowany przez kierownictwo 1 pewnie jutro powinien do-
trze¢ do panstwa.

Przewodniczacy Wladysltaw Sidorowicz:

Bardzo dzigkujg.

Na tym wyczerpaliSmy porzadek posiedzenia senackiej Komisji Zdrowia.
Dzigkuje bardzo panu ministrowi, panu dyrektorowi, panu prezesowi.
Zamykam posiedzenie senackiej Komisji Zdrowia. Dzigkuje bardzo.

(Koniec posiedzenia o godzinie 13 minut 48)
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