KOMISJA LEGISLACYJNA
Dolnoslagskiej Rady Lekarskiej
ul. Kazimierza Wielkiego 45
50-077 Wroctaw
Tel. 71 79 88 052

Wroctaw, 11 wrzesnia 2018 roku.
L.Dz.

Komisja Legislacyjna DRL na posiedzeniu w dniu 28 sierpnia 2018 roku omodwita i zaopiniowata nastepujace
projekty aktéw prawnych:

1. Projekt rozporzgdzenia PRM w sprawie nadania funkcjonariuszom organéw
Panstwowej Inspekcji Sanitarnej uprawnien do naktadania grzywien w drodze
mandatu karnego Idz NIL 4959

Budzi zdziwienie komisji, ze akt wykonawczy do ustawy zostat wydany po 3 latach.

2. Projekt rozporzgdzenia Ministra Zdrowia w sprawie kwalifikacji wymaganych
od 0s6b zatrudnionych w bankach tkanek i komérek Idz NIL 4972

Komisja Legislacyjna DIL uwaza, ze Kierownikiem Banku Tkanek powinien
by¢ lekarz w kazdym przypadku.

3. projekt rozporzgdzenia MZ zm. rozp. w sprawie szczegotowego wzoru za-
mowienia indywidualnego na produkty krwiopochodne, rekombinowane kon-
centraty czynnikow krzepniecia oraz desmopresyne |.dz. 5046

Komisja legislacyjna uwaza ze procedura powinna by¢ dalej finansowana z
budzetu MZ zwlaszcza w przypadku drastycznego niedoboru srodkow finan-
sowych w dolnoslgskim oddziale NFZ

4. Projekt rozporzagdzenia MZ w sprawie wzoru dokumentow przedktadanych w
zwigzku z badaniem klinicznym produktu leczniczego Idz 4995

Komisja Legislacyjna DIL nie wnosi uwag.
5. Projekt zarzgdzenia NFZ - leczenie szpitalne - programy lekowe I. dz. 5020

Komisja Legislacyjna DIL nie wnosi uwag.

6. Projekt zarzgdzenia Prezesa NFZ zmieniajgcego zarzgdzenie w sprawie
okreslenia warunkow zawierania i realizacji umow w rodzaju leczenie szpi-
talne w zakresie chemioterapia I.dz. 5084



Komisja Legislacyjna DIL nie wnosi uwag.

Projekt rozporzgdzenia Ministra Zdrowia w sprawie programu pilotazowego
dotyczgcego leczenia ostrej fazy udaru niedokrwiennego za pomoca prze-
zcewnikowej trombektomii mechanicznej I.dz. 4925

Komisja negatywnie opiniuje projekt i jednoczesnie przedstawia opinie specjalisty radiologa z wielo-
letnim doswiadczeniem i zajmujgcego sie neuroradiologia:

,»24.08. br. Minister Zdrowia przekazat do konsultacji spotecznych projekt programu pilotazowego
dotyczacego leczenia ostrej fazy udaru niedokrwiennego za pomoca przezcewnikowej trombektomii
mechanicznej. Decyzja Ministra w tej kwestii jest tak irracjonalna i skandaliczna, ze wywotata silne
wzburzenie w srodowisku zardwno radiologow jak i neurologdéw. Program przewiduje stworzenie 10
osrodkow pilotazowych, z ktorych az 4 znajda si¢ w Warszawie i niedaleko niej (Grodzisk Mazo-
wiecki) a na zachod od Wisty tylko jeden. Wszystkie one sa silnymi osrodkami kardiologicznymi a
czes$¢ z nich nie ma nawet infrastruktury, ktora zgodna bytaby z, i tak juz mocno zliberalizowanymi,
wymogami zawartymi w programie. Najbardziej jaskrawy przyktad stanowi Instytut Kadiologii w
Warszawie — jednostka zajmujgca si¢ jedynie leczeniem chordb serca i nieposiadajgca zarowno od-
dzialu neurologii, ani neurochirurgii (cho¢ ten wymog akurat zgrabnie omini¢to w projekcie), i w
ktoérej obecny Minister Zdrowia petnit funkcje kierownika Kliniki Zaburzen Rytmu Serca. Jak ta lista
ma si¢ do wymogow jakie zapisano w projekcie?

Program w ewidentny sposdb promuje kadiologdéw, minimalizujac w stosunku do nich wymagania
posiadania odpowiedniego doswiadczenia (5 zabiegéw na naczyniach moézgowych wykonanych sa-
modzielnie lub razem z proktorem, podczas gdy inne specjalnosci maja mie¢ potwierdzone uczest-
nictwo w 150 takich procedurach, w tym 50 wykonanych samodzielnie!). Ponadto umiejetnosci kar-
diolgow potwierdza¢ ma nie PLTR, w oparciu o stanowisko Sekcji Neuroradiologii Zazbiegowej, ale
Asoscjacja Interwencji Sercowo-Naczyniowych. Nie uwzglednia wigkszosci osrodkow, ktore w
ostatnich latach, mimo braku refundacji procedury, wykonywaty zabiegi trombektomii zdobywajac
doswiadczenie i przygotowujac sprawny system leczenia udarow wspolnie z Pogotowiem Ratunko-
wym, zespotami SOR, neurologami i pracowniami radiologii zabiegowej. Taka formuta programu
niesie zagrozenie dla pacjentow ale takze dla metody leczenia, o ktorej wprowadzenie od kilku lat
zabiegalismy i do ktorej wykonywania przygotowywalismy sig.

W wywiadzie dla "Polityki Zdrowotnej" Pan Szumowski pokazat jak bardzo nie rozumie tematu al-
bo pod jak silnym naciskiem lobby kardiologicznego dziata, sam bedac jego cztonkiem. Rolg neuro-
loga sprowadza do oceny stanu pacjenta (czy jest to udar), role radiologa do stwierdzenia czy to tet-
niak, czy udar a samg trombektomi¢ wykona ten, kto si¢ na tym zna, bez wskazywania jednej specja-
lizacji. Moze by¢ to np. neurochirurg, kardiolog, angiolog zabiegowy. Nie wspomina o radiologach,
ktorzy majg najwicksze doswiadczenie — przypadek? Przyznaje, ze byt spor wokot tego, kto wyko-
nywac¢ moze ten zabieg i wowczas on postawit sprawe jasno: ci ktérzy majg doswiadczenie w zabie-
gach na tetnicach od szyi w gore. Jezeli spojrze¢ na liste osrodkow pilotazowych to widag, ze sg to
kardiolodzy. Niewiedza Pana Ministra?

Okazuje si¢ takze, ze projekt nie byt konsultowany ze §rodowiskiem neurologicznym! Prezes PTN,
prof. Jarostaw Stawek, wydat o§wiadczenie w tej sprawie i wnioskujac o wstrzymanie procedury
wdrazania programu pilotazowego w tej ograniczonej formie. Link do strony z o$wiadczeniem:
http://www.medexpress.pl/prof-jaroslaw-slawek-o-pilotazu-leczenia-ostrego-udaru-mozgu-za-
pomoca-mechanicznej-trombektomii/71461

Trombektomia mechaniczna w leczeniu udaru moézgu jest juz metoda o potwierdzonej skutecznosci i
powinna by¢ od razu witaczona do koszyka swiadczen gwarantowanych. Jaki jest zatem cel progra-
mu? Czy dla angioplatyki tt. wiencowych, jako metody o rowniez potwierdzonej badaniami skutecz-
nosci, wdrazano program pilotazowy i do tego zlecono jego prowadzenie innym specjalnosciom?
Oczywiscie, ze nie. Na pierwszy rzut oka widac, ze projekt zostat napisany na kolanie i ma tylko je-
den cel. I nie jest nim bynajmniej dobro pacjenta.


http://www.medexpress.pl/prof-jaroslaw-slawek-o-pilotazu-leczenia-ostrego-udaru-mozgu-za-pomoca-mechanicznej-trombektomii/71461
http://www.medexpress.pl/prof-jaroslaw-slawek-o-pilotazu-leczenia-ostrego-udaru-mozgu-za-pomoca-mechanicznej-trombektomii/71461

Swoj protest przygotowata m.in. Sekcja Neuroradiologii Zabiegowej PLTR, cho¢ tak naprawdeg, je-
dyng osoba z naszego srodowiska, ktérej glos bedzie wystuchany jest Konsultant Krajowy."

Nastepne posiedzenie Komisja Legislacyjna odbedzie w dniu 25 wrzes$nia 2018 r. o godzinie 13.00.

Przewodniczacy Komisji
Wojciech Sulka



