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Zalacznik 10. Relacja z wystapienia Ministra Zdrowia Mariana Zembali
w trakcie nadzwyczajnego posiedzenia Rady Naukowej Centrum Onkologii
— Instytutu im. Marii Sklodowskiej-Curie w dniu 4 listopada 2015 roku

Appendix 10. A report of a representation made by the Polish Minister of Health,
Marian Zembala, during an extraordinary convened at the Scientific Council of the Maria
Sklodowska-Curie Memorial Centre for Oncology — Institute on 4th November 2015

Przepraszam, Szanowni Panstwo, Ministrem bede
jeszcze kilka dni, ale chciatbym Panstwu podziekowac
za te prawie 5 miesiecy i1 prosze pozwolié, ze odniose
sie do pewnych spraw, ktore sa powodem moich, mojej
atencji, moich podziekowan dla Panstwa i przejde w tej
drugiej czeSci do spraw, ktore dotycza sytuacji, ktora
nazwijmy ,sprawa Instytutu Onkologii i jego, jego,
jego, jego funkcjonowania z oddzialami i ewentualnej
koncepcji niezaleznosci”.

Chciatbym powiedzieé tak, nie wypada zaczac,
dobrze wychowani tego nie robia, ale, ale bedzie mi ta-
twiej, ze powiem, ze pozostawiamy 12 miliardéw zlotych.
Ja nie jestem czlonkiem partii, w zwigzku z tym prosze
traktowaé moja wypowiedz jako lekarza, ministra zdro-
wia; 12 miliardow zlotych, ktére w programach wielo-
kierunkowych beda przez 3 kolejne lata zasila¢ w stop-
niu nieporéwnanie wiekszym niz dotychczas, bo bylo
3 miliardy zlotych, wobec 12 miliardéw ztotych, obszary,
ktore sa takze Panstwa zawodowe, obszarem Panstwa
zawodowego zainteresowania. To sukces moich wsp61-
pracownikow, takze, takze moj, nie ukrywam, poniewaz
nie bylo to dane, uspokajam, uspokajam, dlatego ze,
takze z naszego Srodowiska pojawiaja sie komentarze,
ze wlasciwie to unijne pienigdze, wiec o czym on mowi?
Jako pewien szczego6l, chce Panstwu powiedzieé, ze
kiedy po kilkunastu miesigcach nieudanych negocjacji,
trudnych negocjacji, bo dzisiaj Unia nie daje pieniedzy
o tak sobie, sama majac kraje Unii, rozwiniete kraje Unii.
Z miodymi wspoétpracownikami, korzystajac z do§wiad-
czenia, bardzo silnie 1 intensywnie pracowaliSmy przez
pierwsze 13 dni mojego urzedowania, aby dwudziestego
szostego 1 dwudziestego siodmego zakonczyc¢ negocjacje
ku naszej niestychanej rado§ci zwiazane z Unig. W tym
gronie moze powiem, co zadecydowalo, zeSmy wygrali
ten proces, bo to ma znaczenie dla caloSci. Przystepujac
do przygotowania, analizowaliSmy przyczyny niepowo-
dzen, nie tylko naszych, przez poprzednie miesiace, ale
takze w innych krajach, niezaleznie od tego, ze baliSmy
sie, Zze co§ co nazywamy europrawem, czy barierami,
o ktorych tak czesto mowimy jest przeszkoda. Tymcza-
sem glownymi przeszkodami bylo to, jezeli to Panstwa
przez chwile zainteresuje, sprawy oczywiste, ktore
w Polsce oczywistymi nie s3. Jezeli uderzono w nas
mocno, ze W Polsce moga by¢ lepsze 1 gorsze szpitale,
a problem, jezeli masz kontraktowane Swiadczenia, to

dlaczego jeden szpital pelni gotowo§¢ 24 godzinng,
a drugi pod tatwym pretekstem nie przyjmuje chorego?
To byto powodem, ze zanim pojechaliSmy do Brukseli,
jedng z pierwszych decyzji bylo uregulowanie spraw
niefatwych. Od 1 pazdziernika jest przyporzadkowanie
wszystkich specjalno$ci zabiegowych wszystkim okres-
lonym obszarom. I dzisiaj chronimy nie tylko szpitale
publiczne, szanujac inne rowniez, ale nie jest tajemnica,
ze te drugie czeSciej unikaly pelnienia gotowoSci przyj-
mowania chorych, co wigze sie z kosztami. Drugi punkt
z tych waznych 14, 15 brzmial: jak to jest, ze Polska
w informatyzacji jest krajem wilaSciwe jak pustynia.
Ciagle IT i nowe, nowe urzadzenia, tymczasem nie ma
koordynacji istniejacych systemow. MySmy wczesnie]
dotaczyli dokument, jeszcze z mojej pracy tu z Panem
Adamem Konka, ktory porzadkowal z talentem wiele
spraw na Slasku rekomendowane przez premiera Buzka.
Przepraszam za takie personalia. PokazaliSmy, chce
Panstwu powiedzieé, ze ten argument Unii jest trafiony
1 rozpoczeliSmy my sami, jeszcze zanim zostalem mini-
strem, dokumentowanie dlaczego IT ma ceny sakson-
skie, Drezna, bo porownywaliSmy, a nie jesteSmy
w Niemczech, i pokazali§my konkretne dziatania w Sla-
sku, ze nie moze by¢ tak, to tylko przyktady. W trzecim
punkcie trudno nam byto obroni¢ teze jak to jest, ze przy
jednym platniku, a tak jest w Polsce, pyta nas Norweg,
jak to jest, ze chcecie Panstwo nagle w szerokiej dysku-
sji, jakie podmioty maja powstawac, zeby potem dac to
wszystko jednemu platnikowi i powiedziec: teraz zapiac.
To byto powodem bardzo stanowczej modyfikacji moje-
go stosunku do tzw. map Swiadczen, zeby wzmocnic
istniejgce podmioty. I moge Panstwu powiedzieé, ze
takich czego, zatem dlaczego wrociliSmy bogatsi. Bo
Unia, wygrywajac ten proces, dzisiaj Czesi korzystaja
z naszych doSwiadczen negocjacyjnych, ale przy okazji
zeby zakonczy¢ sprawe moze, to pokazaliSmy, ze pakiet
onkologiczny po 6 miesigcach realizacji nie jest nie-
szczeSciem, tylko doswiadczeniem do§é krotkim po
drodze. Pokazali$my, jak robili Finowie, pokazaliSmy
3-letnie doS§wiadczenie Francuzow, poniewaz Francuzka
byla w komis;ji 1 byla zaskoczona, kiedy potrafiliSmy jako
nieonkolodzy, pokazac réznice w projekcie stosownie do
pakietu onkologicznego. ByliSmy bardzo starannie przy-
gotowani do tej dyskusji niezaleznie od tego, ze — uzy-
wajac jezyka studenckiego — akurat troche nam trafio-
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no na pytania, bo przeciez ze wszystkich zagadnien
przygotowac sie nie da. Najwazniejsze, ze przywiezliSmy
Srodki, ktore dzisiaj w postaci polisy sa rozpisane na
stronie jak kolejne edycje wychodza, ale zadbaliSmy,
dzieki autorytetom tutaj dziekuje prof. Reguta, prof.
Krzakowski i inni, wprowadziliSmy, jak Pafistwo mieli-
Scie okazje zobaczy¢: wsrod 19, 15 projektow dodatko-
wych na prowadzenie wzorcowych projektow az 4 doty-
cza onkologii, 3 psychiatrii. WSrod tych onkologicznych,
takze predykcja genetyczna chorob nowotworowych.
I gdyby w tym gronie bardzo cenie (dziekuje Pani bardzo)
chcialbym powiedziec tak: po odniesieniu sie do pakie-
tu onkologicznego. OczywiScie po 6 miesigcach ten
pakiet zostal totalnie krytycznie oceniony, tak po polsku,
czyli z tendencja 180 stopni typowo. UznaliSmy, ze
w pragmatycznym kraju po 6 miesigcach powiedziano
by stop analizujmy, wyciggamy wnioski nie ma nieomyl-
nych, patrzmy co poprawic i z udzialem wspolpracow-
nikéw, Pana Dyrektora Puzonia, Pani Minister Lukasik
ale 1 Srodowiska onkologow pod kierunkiem profesora
Pawlowicza — dziekuje Panstwu — dokonaliSmy korek-
ty droga rozporzadzen we wspolpracy z Prezesem
Funduszu. I Panstwo widzicie, ze bardzo wiele chcialbym
mieé przekonanie, ze wiekszo$¢ tych spraw bardzo
ucigzliwych, trudnych udato sie poprawic. OczywisScie
mozna dyskutowaé, czy pierwotna koncepcja, ze lekarz
rodzinny tak bardzo jest — nie uzyje slowa wazny
— wspol... najwazniejszy. By¢ moze, a moze na pewno
dzisiaj brzmi inaczej, bo nie da sie przenie$¢ do$wiad-
czenia brytyjskiego caltkowicie naszemu odwzorowane-
mu pakietowi. Dzisiaj wiemy, ze specjalista pozostat
w tym centrum, rola lekarzy rodzinnych i innych jest
wzmocnienie 1 uzupelnienie, ale nie wyparcie 1 w kon-
sekwencji wiele zapisow dokonanych takze w zakresie
konsyliow — jest tu z nami Pani Dyrektor Orfowska,
dziekuje — chce Panstwu powiedzie zostato zmodyfi-
kowanych droga rozporzadzen, ktore zostaly wydane
6-tego pazdziernika i 15-tego. Poniewaz we wspolipracy
z Panstwem, Srodowiskiem onkologdw, otrzymaliSmy
informacje, ze sa obszary, ktore w tzw. pakiecie s3 za
malo reprezentowane w ramach wedrowania zdrowia
polakow portret wlasny na spotkaniach wlaSciwie, co
drugi, co trzeci, zajeliSmy sie onkologia w réznych
aspektach 1 w Szczecinie mowiliSmy o raku ptuca, bo
jakby byl poza tym obszarem, ale o onkologii mowiliSmy
w Katowicach, w Bydgoszczy, w Gdansku, w Warsza-
wie, w Krakowie — rdznie 1 wierze, ze dzisiaj w paz-
dzierniku, w listopadzie 2015 roku ten pakiet lepiej
stuzy pacjentom i1 zapewniam Panstwa, ze opinie,
ktore otrzymaliSmy — bardzo ciekawe — od onkologow
dzieciecych, przyjmujemy uwaznie podobnie jak pulm-
munologow, ktorzy wniesli kolejne uwagi 1 mojemu
nastepcy — a wierze, ze bedzie lepszy ode mnie, po-
wtorze to jeszcze raz, jest to warunek postepu —1zy-
cze tego bardzo, przekonywat bede i1 zachecat, zeby za
3-4 miesigce dokonal kolejnych usprawnien pakietu,
poniewaz opinie onkologow dzieciecych sa wazne, tam
dojda jeszcze opinie od neurochirurgdéw. Spokojnie tak
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sie dzieje na calym Swiecie. To jest przeciez zjawisko
dynamiczne. A zatem pomijajac albo moze uwzgledniajac
rowniez fakt, ze te wszystkie albo wiekszoS¢ uwag na-
niesionych przez Panstwa zostaly uwzglednione. Gdy-
bym mial zdefiniowac¢ dzisiaj problem z obszaru onkolo-
gii to bym okre$lit w nastepujacy sposob. Powiem moze
co$ malo popularnego ale wieksza odpowiedzialno§¢ za
pisane slowo 1 mowione slowo. Jezeli Panstwa reprezen-
tanci m6wia 1 pisza nie w jaki§ marginalnych gazetach,
ze wszystko jest bez sensu, ze cale dziatanie to prosze
pamietac, 1 podpisuje sie jakis§ onkolog to jednocze$nie
dezawuuja przede wszystkim Panstwa Srodowisko i pro-
sze by¢ ostroznym w takich sadach, ktore nie, nie odda-
ja rzeczywistoSci w mojej ocenie, ocenie calego Srodo-
wiska i1 o to Panstwa prosze. Natomiast, gdybym miat
zdefiniowaé problem mocniej to mysle, ze przed nami
jest duzy problem pewnego rosnacego konfliktu — nie
lubie tego stowa — medycyny akademickiej i pozostalej
onkologii. Ten konflikt bedzie rost i dlatego dziekuje za
dzisiejsze spotkanie poprzedzajace, gdzie troskg onko-
logow — liderow Instytutow bylo to by wszedzie w Kra-
kowie, w Lublinie, w Warszawie, fagodzi¢ i1 czynic roz-
wigzania, ktore sprawia, ze nie bedzie — chyba, ze jest
potrzeba — powstawaly oddzielnie oSrodki onkologicz-
ne tzw. akademickie — czytaj takie, ktore szkolg stu-
dentow i lekarzy w zakresie onkologii po to, zeby two-
rzy¢ kolejne obszary podzialéw, poniewaz nie starczy
Srodkow 1to wiemy z doSwiadczen takze innych krajow,
nawet takich, gdzie platnikow jest 16, jezeli bedzie ten
proces postepowal. Chcemy takze... zakonczyliSmy
z sukcesem rowniez to, ze mapy, ktore powstang, kar-
diologii, onkologii, aby dodana warto$cig bardzo — nie
boje sie powiedzieé, sukces moze za duze stowo, niepo-
trzebnie dezawuujemy sukces — mowimy sukces, za
czesto uzywamy stowa katastrofa, to sprawia, ze jezyk
polski traci sens w dotychczasowym brzmieniu i zmusza
do innych refleks;ji, to chciatbym powiedziec, ze pozo-
stale mapy Swiadczen beda rowniez wykonane przez
konsultantow, z udzialem konsultantow Funduszu, do
konca roku, po to, ze kiedy rozpoczniemy kontraktowa-
nie $wiadczen drodzy Panstwo, a rozpoczniemy w dru-
gim tygodniu stycznia chyba, ze nowy rzad i nowy mi-
nister zmieni rozporzadzenie poniewaz sejm przypomi-
nam okreélil i nie przediuzyl nam dalej tych warunkow.
OczywiScie jest nowy sejm, s3 nowe mozliwoS§ci i nowe
rozwigzania, ale chcieliSmy i chcemy zostawié po sobie
taka nie tylko 12 miliardow ale porzadek w poszczegdl-
nych obszarach i z satysfakcja powiem w wiekszo$ci nam
sie to udato. Zostaje zatem — gdybym miat radzi¢ bardzo,
raczej prosi¢ Pafistwa o lepsze stowo — to bym prosit,
zeby silne instytucje, takie jak instytut onkologii, wkra-
czaly w silny obszar medycyny akademickiej, takze po
to, zeby nie powstawaly konkurencyjne oSrodki, ktére
jeszcze zabiorg wam pacjentow, jeszcze spowoduja dal-
sze podzialy zamiast wzmacniaé te istniejace. I teraz
sprawa, ktora jest powodem pewnej, pewnego, pewnego
konfliktu, pewnego konfliktu. Ot6z chce powiedziec tak.
Obserwowalem jako mieszkaniec wojewodztwa
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Slaskiego zjawisko, ktére — przepraszam za osobistg re-
fleksje — fantastycznej organizacji. Prosze tego nie trak-
towac bron Boze odautorsko, chce wyrazi€ swoje intencje
1 bytem pod podziwem sposobu zarzadzania gliwickiej
onkologii. Moze dlatego, ze nie widzialem innych, wte-
dy, ale takze dlatego, ze jako uwazny obserwator widzia-
fem, ze pacjent tam jest bardzo starannie pouktadany
w zalezno$ci od choroby podstawowej. Wprowadzony
system, bardzo dobrze zorganizowanej opieki ambula-
toryjnej, kierunkowo§¢ — to co nazywamy w kardiologii
takim modo Vancouver ja nazwatem modelem gliwickim,
gdzie chory z rakiem pluca, z rakiem tarczycy, z nowo-
tworami idzie 1 ma okreSlone zadania, nie wida¢ tam
kolejek, jest tam organizacja — bardzo mi sie to podo-
bato. Dodatkowo bylem pod wrazeniem, pomocy, czy
wspolpracy z zespolem przeszczepiajacym twarz, bo
widzialem determinacje tych ludzi i z tego wyrastalem.
Jako dyrektor Slaskiego Centrum Chordb Serca widzia-
tem sposo6b zarzadzania: prace w sobote, w piatki,
w niedziele. Ten zesp6t ludzi tak pracowal — ja nie
mowie o stronie naukowej, przepraszam — i kiedy ob-
serwowalem od roku postepujacy proces spadku aktyw-
nos$ci, to bylem zaniepokojony, ze ten o$rodek zaczyna
pracowac inaczej. Kiedy zostalem ministrem zdrowia,
ale to o niczym nie $wiadczy. Kiedy zostalem ministrem
zdrowia zebralem spokojnie, nie ja zbieralem, tylko
wysltuchatem opinii §rodowiska krakowskiego, Srodowi-
ska warszawskiego 1 gliwickiego i to byl powod dlacze-
go do uchwaly z roku 2012 z czerwca, o celowosSci wy-
dzielenia powrocitem. Wyrazem tej, uznania zasadnoS$ci
bylo odwolanie poprzedniego dyrektora i powolanie na
to stanowisko prof. Jakubowicza z Krakowa zgodnie
z prawem. I drodzy Panstwo to jest pierwszy element
reformowania tego procesu, w moim przekonaniu, moz-
liwoSci reformowania szanujgc wszystkich. Druga uwa-
ga, ktora chce dodac 1 wobec Panstwa powiedzied, ze nie
minister, minister byl tutaj, oczywiScie minister jest
organem zalozycielskim, ale pelnil role mediatora, kt6-
ry widziatby te Srodki, ktore, ktoérych nadmiar — brzyd-
kie stowo — mozna powiedzie¢ — wypracowane zosta-
ty w Gliwicach — to jest tez ciekawe — sposob zarza-
dzania przy takiej intensywno$ci duzej jeszcze potrafi
wypracowac Srodki, mogly by¢ spozytkowane réwniez
w solidarny sposob z ,,matka”, szpitalem ,,matka”, czy-
li Instytutem — moéwie o Warszawie i ,,corce” Gliwicach,
zresztg 1 ,,corka” z Krakowa. Poniewaz taka wola nie
nastapila ze strony Gliwic nie procedowatem na posie-
dzeniu rzadu sprawy rozdzielenia. Dzisiaj w rozmowie
z Panstwem i chciatbym powiedzie¢ tak: wspolnie z mo-
imi wspotpracownikami, chciatbym, aby profesor Jaku-
bowicz. Panie profesorze... Przepraszam. Zeby byt
przyjety przez Panstwa jako osoba, ktéra wniesie
pewna solidarno$§¢ ze strony, tych dzieci — czytaj Gli-
wice, Krakow — do tego szpitala ,,matki” w taki sposob
w Warszawie, ze rozpocznie proces uporzadkowania
tych istniejacych konfliktow. Nie bede, nie mam zamia-
ru, to nie jest w mojej filozofii cytowac listow o takich

czy innych, bo to byloby stronnicze, nie chcialbym
nikogo skrzywdzi¢. Zwlaszcza, ze wobec profesora
Warzochy staratem sie to podkresli¢ zachowujac go na
funkcji dyrektora Instytutu Hematologii — chce to
podkresli¢. W zwigzku z tym nie bedzie z mojej strony
innych komentarzy. Jednocze$nie Panu profesorowi
i Panstwu dziekuje takze za dzisiejsze spotkanie, po-
niewaz konkluzja tego spotkania bedzie, jest pewna
zgoda, aby spokojna drogg wytonic lidera, ktory popro-
wadzi po okresie, tych 6-ciu miesiecy Instytut Onko-
logii, zgodnie z Panstwa oczekiwaniami, pewnej har-
monii ze Srodowiskiem, rowniez uwzgledniajac prawa
,corek” — czyli Gliwic 1 Krakowa 1 zachowujac ta
pozycje tego szpitala. To jest moja prosba. W zwigzku
z tym, jeszcze raz, te decyzje, ktore sprzyjaja temu,
azeby ten proces rozpoczaC. Jednocze$nie brak for-
malnej, formalnego procedowania podzialu jest pozo-
stawienie go do uznania liderow jest lepsza droga
— uznaliSmy wspolnie, aby wypracowac rozwiazania.
Mam $wiadomo$¢é, ze po wszystkich stronach, beda,
bedzie tu poczucie pewnego, niedoszacowania, czy
niedowarto$ciowania, ale sadze, ze rolg ministra jest
zawsze zauwazacC pewny rozwazny Srodek. I mam
nadzieje, ze tak Pahstwo przyjmiecie moja decyzje
1 wypracowang przez moich, wspdlnie z moimi wspoi-
pracownikami. Jestem do Panstwa dyspozycji, jezeli
beda pytania. Chciatbym tylko przeprosic, ale to wy-
nika wylgcznie z tego, ze jest dzisiaj bardzo wazne
spotkanie o 10.15. wiecie panstwo przepraszam
10 11.30 w sejmie bo jest. Tylko o to prosze, reszte.
Na jedno i tak sie spd6zniliSmy. Ale tak to dzisiaj jest.
Pozostajemy razem do Panstwa dyspozycji. Dziekuje
bardzo.

PS. Przewodniczacy Rady Naukowej Centrum
Onkologii — Instytutu im. Marii Skiodowskiej-Curie
(CO-I) odmowil autorowi niniejszego opracow-
ania udostepnienia stenogramu z posiedzenia Rady
Naukowej CO-I z 4 listopada 2015 roku w trybie
dostepu do informacji publicznej (Dz.U. z 2014 r.,
poz. 782). Nie udostepnil takze kopii relacji zlozonej
Przewodniczacemu Rady Naukowej przez Czlonka
tej Rady 16 listopada 2015 roku (za potwierdzeniem
odbioru) i rozeslanej tego samego dnia do pozostatych
cztonkow Rady Naukowej droga elektroniczna,
z wnioskiem o zamieszczenie jej jako uzupelnienia do
protokotu z posiedzenia Rady Naukowej CO-I z 4 listo-
pada 2015 roku. Ze wzgledu na fakt, ze przedmiotowe
wystapienie ministra zdrowia odnosifo sie rowniez do
funkcjonowania Instytutu Hematologii i Transfuzjologii
(IHT), to obszerne fragmenty tej relacji zostaly odc-
zytane na posiedzeniu Rady Naukowej IHT, ktora sie
odbyla 14 marca 2016 roku. Zalaczona do niniejszego
opracowania relacja z wystgpienia ministra zdrowia
pochodzi z transkrypcji nagrania przeprowadzonego na
posiedzeniu Rady Naukowej IHT w tym dniu, dlatego
moze sie rozni¢ od dostownej tre$ci wypowiedzi.
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