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Pan
Szymon Hotownia
Marszatek Sejmu RP

Szanowny Panie Marszatku,

odpowiadajac na interpelacje nr 8990 Pani Poset Marceliny Zawiszy ,w sprawie
zapewnienia rodzicom dzieci hospitalizowanych na oddziatach intensywnej terapii
mozliwosci catodobowego towarzyszenia dziecku” przekazuje ponizsze informacje.

Ustawa z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. z
2024 r. poz. 581) gwarantuje pacjentowi prawo do dodatkowej opieki pielegnacyjnej. Przez
dodatkowg opieke pielegnacyjna rozumie sie opieke, ktéra nie polega na udzielaniu
Swiadczen zdrowotnych, w tym takze opieke sprawowang nad pacjentem matoletnim albo
posiadajgcym orzeczenie o znacznym stopniu niepetnosprawnosci (art. 34 ust. 2).

Opieke takg moze sprawowac dowolnie wskazana przez pacjenta osoba, ktéra nie musi
posiadac do tego fachowych kwalifikacji. Ustawodawca gwarantuje kazdemu pacjentowi
prawo skorzystania z realizacji prawa do dodatkowej opieki pielegnacyjnej wzgledem
opieki, do ktérej jest zobowigzany szpital czy inny stacjonarny podmiot leczniczy,
sprawowanej przez zatrudniony tam personel.

Ponadto art. 21 ustawy okresla, ze na zyczenie pacjenta przy udzielaniu Swiadczen
zdrowotnych moze by¢ obecna osoba bliska. Wytaczenie tego prawa zostato ograniczone
do niezbednego minimum przepisem stanowigcym, ze osoba wykonujgca zawdd medyczny
udzielajaca Swiadczen zdrowotnych pacjentowi moze odmoéwié obecnosci osoby bliskiej
przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych jedynie w przypadku istnienia
prawdopodobienstwa wystapienia zagrozenia epidemicznego lub ze wzgledu na
bezpieczenstwo zdrowotne pacjenta. Odmowe takg osoby odpowiedzialne zobowigzane sg
odnotowaé w dokumentacji medyczne;.

Jednoczesnie nalezy wskazaé, ze zgodnie z art. 5 ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku
Praw Pacjenta kierownik podmiotu udzielajgcego swiadczen zdrowotnych lub upowazniony
przez niego lekarz moze ograniczy¢ korzystanie z praw pacjenta w przypadku wystgpienia
zagrozenia epidemicznego lub ze wzgledu na bezpieczenstwo zdrowotne pacjentéow.
Jedynie w przypadku praw, o ktorych mowa w art. 33 ust. 1 (prawo do kontaktu osobistego
z innymi osobami), ograniczenie korzystania z praw pacjenta moze wystapic takze ze
wzgledu na mozliwosci organizacyjne podmiotu.
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Opieke pielegnacyjna w odniesieniu do pacjenta matoletniego lub posiadajgcego orzeczenie
0 znacznym stopniu niepetnosprawnosci rozumie sie réwniez jako prawo do pobytu wraz z
nim przedstawiciela ustawowego albo opiekuna faktycznego (art. 34 ust. 3) podczas
hospitalizacji.

Zastosowanie w tym zakresie maja przepisy zawarte w zataczniku nr 1 do rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie szczegétowych wymagan, jakim
powinny odpowiadac pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujacego dziatalnosé
lecznicza (Dz.U.z 2022 r. poz. 402), cz. V (Oddziat dzieciecy) ust. 8, zgodnie z ktorymi w
pokojach dzieci lub w odrebnym pomieszczeniu zapewnia sie dodatkowe t6zka lub fotele
wypoczynkowe wraz z posciela, umozliwiajace nocleg dla rodzicéw lub opiekunéw dziecka.
Przy czym zwrot ,oddziat dzieciecy” nalezy rozumiec szeroko i celowosciowo (w kontekscie
przepiséw ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta)
jako kazda komdrke organizacyjna szpitala oraz odpowiednio innego zaktadu leczniczego, w
ktérym sa udzielane stacjonarne i catodobowe swiadczenia zdrowotne, w ktorej
przebywaja dzieci, niezaleznie od jej nazwy oraz zakresu i profilu udzielanych $wiadczen.

W ocenie Ministerstwa Zdrowia ograniczenie prawa pobytu rodzicéw lub opiekunéw
hospitalizowanego dziecka moze wiec by¢ uzasadnione wytacznie wystapieniem zagrozenia
epidemicznego lub ze wzgledu na bezpieczehnstwo zdrowotne pacjentéw, np. w przypadku
hospitalizacji w oddziale zakaznym (z uwagi na ryzyko zakazen). Ograniczenia takie nie
moga by¢ tozsame z bezwzglednym limitowaniem w regulaminach organizacyjnych
podmiotéw leczniczych mozliwosci odwiedzania pacjentéw czy realizowania prawa do
dodatkowej opieki pielegnacyjnej jedynie do okreslonego zakresu czasowego. Ograniczenia
nie moga bowiem oznaczac catkowitego wytaczenia wskazanych praw. Nalezy przy tym
podkresli¢, ze realizacja prawa pacjenta do dodatkowej opieki pielegnacyjnej powinna by¢
zorganizowana w sposéb nienaruszajacy praw innych pacjentéw (np. prawa do
poszanowania intymnosci i godnosci).

Konsultant Krajowy w dziedzinie anestezjologii i intensywnej terapii pani Profesor dr hab.

n. med. Katarzyny Kotfis w swoim stanowisku wskazata, ze ,w praktyce klinicznej obecnosc
rodzica lub opiekuna przy dziecku hospitalizowanym w oddziale intensywnej terapii pefni
istotng funkcje terapeutyczng. Dotyczy to nie tylko aspektu emocjonalnego, ale rowniez
wsparcia w procesie leczenia. Bliskosc rodzica redukuje lek dziecka, sprzyja stabilizacji
psychicznef oraz ogranicza potrzebe interwencji farmakologicznych, w tym sedacji
wynikajacej z reakcji stresowych czy objawow separacyjnych.”

Konsultant Krajowa wskazata przy tym, ze obowigzujace przepisy ustawy statuujg juz
prawo pacjenta do obecnosci przy nim przedstawiciela ustawowego lub opiekuna
faktycznego (w tym do obecnosci przy pacjencie - dziecku w trakcie hospitalizacji, rowniez
w oddziale intensywnej terapii), zaznaczajac przy tym koniecznos$¢ uwzglednienia
niezbednych srodkow ostroznosci i zalecen epidemiologicznych. Jak zostato to okreslone

w opinii: ,, Ograniczenie prawa do obecnosci osoby bliskiej przy udzielaniu swiadczeri
zdrowotnych moze nastapic wytacznie w przypadku wystapienia zagrozenia epidemicznego
lub koniecznosci ochrony zdrowia lub bezpieczeristwa pacjenta. W przypadkach, w ktorych
obecnosc osoby bliskiej jest ograniczana, decyzja ta powinna byc kazdorazowo uzasadniona
/odnotowana w dokumentacji medycznej pacjenta.”

W celu zwrécenia uwagi na kwestie wtasciwego realizowania przez podmioty lecznicze
praw pacjenta, w tym w szczegdlnosci w zakresie obecnosci rodzicéw lub opiekunéw
prawnych albo opiekunéw faktycznych przy dzieciach leczonych w oddziatach
anestezjologii i intensywnej terapii przywotane Stanowisko Konsultant Krajowej zostato na
whniosek Ministra Zdrowia przekazane za posrednictwem oddziatéw wojewddzkich NFZ do
wszystkich dyrektoréw podmiotdéw leczniczych posiadajacych w swoje strukturze
wspomniane oddziaty.

Ponadto informuje, ze Ministerstwo Zdrowia bedzie pracowaé nad kwestiag praktycznego
wykonywania przez podmioty lecznicze omawianego prawa pacjenta przy udziale
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srodowiska medycznego oraz Rzecznika Praw Pacjenta. W toku tych prac beda brane pod
uwage spostrzezenia i wnioski zgtoszone w trakcie posiedzenia sejmowej Komisji do Spraw
Dziecii Mtodziezy w dniu 3 kwietnia br., ktérego jednym z tematéw byta /nformacja na
temat prawa dziecka przebywajacego na oddziale intensywnej terapii do obecnosci
rodzicow/opiekundow prawnych.

Z wyrazami szacunku

Z upowaznienia Ministra Zdrowia
Jerzy Szafranowicz

Podsekretarz Stanu

/dokument podpisany elektronicznie/
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