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Stanowiska podjete przez PNRL w dniu 3 lipca 2025 r.

Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej na posiedzeniu 3 lipca 2025 r. przyjeto:

® Stanowisko w sprawie projektu ustawy o zmianie ustawy o ochronie
zdrowia przed nastepstwami uzywania tytoniu i wyrobdéw tytoniowych

® Stanowisko w sprawie projektu rozporzgdzenia Ministra Zdrowia w
sprawie rodzajéw Centrow Doskonatosci Kardiologicznej oraz
szczegobtowych kryteriéw warunkujgcych przyznanie osrodkowi
kardiologicznemu statusu Centrum Doskonatosci Kardiologicznej

STANOWISKO Nr 55/25/P-IX
PREZYDIUM NACZELNE) RADY LEKARSKIE)
z dnia 3 lipca 2025 r.
w sprawie projektu ustawy o zmianie ustawy o ochronie zdrowia przed nastepstwami
uzywania tytoniu i wyrobéw tytoniowych
Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej po zapoznaniu sie z projektem ustawy o zmianie ustawy o
ochronie zdrowia przed nastepstwami uzywania tytoniu i wyrobéw tytoniowych, przekazanym przy
piSmie pana Wojciecha Koniecznego, sekretarza stanu w Ministerstwie Zdrowia z dnia 10 czerwca
2025 r. (znak ZPP.0210.5.2025.J)S) przyjmuje z zadowoleniem projekt w zakresie, w jakim
ustanawia zakaz wprowadzania do obrotu papieroséw elektronicznych jednorazowego uzytku
(projektowany art. 7 ust. 3 ustawy o ochronie zdrowia przed nastepstwami uzywania tytoniu i
wyrobéw tytoniowych).
Na poparcie samorzadu lekarskiego zastuguje wyrazona w projekcie ustawy inicjatywa, ktérej
celem jest ograniczenie palenia, zwtaszcza wsrdd ludzi mtodych. Nie budzi watpliwosci, ze rynek
jednorazowych papieroséw elektronicznych znacznie zwieksza ryzyko narazenia mtodych ludzi na
korzystanie z wyrobéw tytoniowych.
Srodowisko lekarskie popiera intensyfikowanie kampanii antytytoniowych oraz wzmocnienie
prowadzonej polityki antynikotynowej i prozdrowotnej. Potrzebna jest takze szersza realizacja
zadan z zakresu prewencji, gdy mowa o nieletnich. Potrzebne sg dziatania, ktére w niedalekiej
przysztosci, pozwolg dojs¢ do wyeliminowania papieroséw z krajowego rynku. Majac na uwadze
powyzsze, Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej ponawia swéj wczesniejszy apel o stworzenie
mapy drogowej dla Polski bez papieroséw. Dokument pokazywatby s$ciezke, ktéra stopniowo
mogtyby podazac instytucje publiczne, aby stworzy¢ Polske wolng od papieroséw, w ktérej dzieci,
wchodzac w dorostosé, nie znajg smaku papieroséw.

STANOWISKO Nr 56/25/P-IX
PREZYDIUM NACZELNE) RADY LEKARSKIE)
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z dnia 3 lipca 2025 r.

w sprawie projektu rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie rodzajow Centrow
Doskonatosci Kardiologicznej oraz szczegétowych kryteriow warunkujacych przyznanie
osrodkowi kardiologicznemu statusu Centrum Doskonatosci Kardiologicznej
Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej po zapoznaniu sie z projektem rozporzadzenia Ministra
Zdrowia w sprawie rodzajéw Centréw Doskonatosci Kardiologicznej oraz szczegétowych kryteriéw
warunkujgcych przyznanie osrodkowi kardiologicznemu statusu Centrum Doskonatosci
Kardiologicznej, przekazanym przy pismie Ministra Zdrowia pani lzabeli Leszczyny z dnia 18

czerwca 2025 r. (znak: OKUK.0210.3.2025.PP) przedstawia nastepujace uwagi:

W zatgczniku do projektu rozporzadzenia w Lp. 1 - dotyczacym ,Centrum doskonatosci

kardiologicznej wad wrodzonych serca u dorostych” w kategorii ,Liczba i kwalifikacje personelu

medycznego” projektodawca oczekuje od placéwki medycznej dostepu do lekarzy specjalistéw w
szeregu dziedzin medycyny posiadajgcych odpowiednie doswiadczenie, nie precyzuje sie jednak co
oznacza okreslenie ,udokumentowane doswiadczenie” - czy powinno by¢ mierzone liczbg lat
pracy, czy liczba wykonanych procedur medycznych oraz w jaki sposéb powinno by¢
udokumentowane. Uwaga ta dotyczy m.in. specjalistbw 2z dziedziny anestezjologii ,z
udokumentowanym doswiadczeniem w opiece okotooperacyjnej nad dorostymi z wrodzonymi
wadami serca”. Doprecyzowania wymaga takze co - wedtug projektu rozporzadzenia - oznacza
okreslenie: udokumentowane doswiadczenie w opiece okotooperacyjnej nad osobami dorostymi z
wrodzonymi wadami serca.

W zataczniku do projektu rozporzadzenia w Lp. 1 - dotyczacym ,Centrum doskonatosci
kardiologicznej wad wrodzonych serca u dorostych” oraz w Lp. 2 dotyczgcym ,Centrum
doskonatosci kardiologicznej chordéb naczynh ptucnych” wymaga sie innego doswiadczenia
zawodowego od lekarzy specjalistéw z dziedziny anestezjologii i intensywnej terapii (w tym drugim
wypadku chodzi o co najmniej 5-letnie udokumentowane doswiadczeniem w opiece
okotooperacyjnej). Réznicowanie kwalifikacji lekarzy specjalistéw z dziedziny anestezjologii i
intensywnej terapii w obu rodzajach centréw doskonatosci kardiologicznej nie znajduje
dostatecznego uzasadnienia.

W zataczniku do projektu rozporzadzenia w Lp. 1 - dotyczagcym ,Centrum doskonatosci
kardiologicznej wad wrodzonych serca u dorostych” w kategorii ,Liczba i kwalifikacje personelu
medycznego” projektodawca uzyt okreslenia ,lekarze specjaliSci w dziedzinie anestezjologii”,
nalezy je zastapic¢ okresleniem , lekarze specjalisci w dziedzinie anestezjologii i intensywnej terapii”.
W zataczniku do rozporzgdzenia w Lp. 1 i w Lp. 2 w kategorii ,Liczba i kwalifikacje personelu
medycznego” zastrzezenia budzi to, ze doswiadczenie zawodowe lekarzy specjalistéw z réznych,
wymaganych przez rozporzadzenie dziedzin medycyny bedzie potwierdzat konsultant wojewdédzki
w dziedzinie kardiologii. Brak jest uzasadnienia, np. dla potwierdzania doswiadczenia zawodowego
lekarza specjalisty w dziedzinie anestezjologii i intensywnej terapii przez konsultanta
wojewddzkiego z dziedziny kardiologii.






