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Szanowny Panie Marszatku!

Odpowiadajac nainterpelacje nr 15622 Pani Poset Alicji tepkowskiej-Gotas i grupy Postow,
w sprawie realizacji przez podmioty lecznicze wytycznych Ministerstwa Zdrowia
dotyczacych dopuszczalnosci przerywania cigzy w przypadku zagrozenia zdrowia lub zycia
kobiety ciezarnej”, uprzejmie przekazuje nastepujace informacje i wyjasnienia.

W zwigzku z doniesieniami medialnymi dotyczacymi prawidtowosci postepowania wobec
pacjentki hospitalizowanej w Wojewédzkim Szpitalu Specjalistycznym w Olsztynie?),
Minister Zdrowia zwrdcit sie do Konsultant Krajowej w dziedzinie potoznictwa i ginekologii
oraz do Konsultanta Krajowego w dziedzinie perinatologii z prosba o zbadanie sytuacji.
Wystgpiono réowniez z prosba o interwencje do Rzecznika Praw Pacjenta oraz Narodowego
Funduszu Zdrowia. Powyzsze dziatania sg w toku, w zwigzku z czym aktualnie nie jest
mozliwa ocena prawidtowosci postepowania wobec pacjentki hospitalizowanej

w Wojewoddzkim Szpitalu Specjalistycznym w Olsztynie.

Kwestia doprecyzowania opracowanych przez Ministerstwo Zdrowia ,Wytycznych w
sprawie obowigzujacych przepiséw prawnych dotyczacych dostepu do procedury
przerywania cigzy” uprzejmie wyjasniam, ze dokument ten stanowi kompleksowe i
przejrzyste zestawienie obowigzujacych przepiséw prawnych odnoszacych sie do
wskazanej w ich tytule materii. Jednoczesnie nie wprowadza on nowych norm czy tez
regulacji. W dokumencie wyraznie wskazano m.in. okolicznosci, w ktérych - zgodnie z
przepisami ustawy z dnia 7 stycznia 1993 r. o planowaniu rodziny, ochronie ptodu ludzkiego
i warunkach dopuszczalnosci przerywania cigzy? (zwanej dalej ,ustawa o planowaniu
rodziny) - mozliwe jest przerwanie ciazy.

Jednoczesnie, w odniesieniu do dopuszczalnosci przerywania cigzy w sytuacji, gdy cigza
stanowi zagrozenie dla zycia lub zdrowia kobiety ciezarnej, w ww. Wytycznych zawarto
informacje, ze ,ustawa o planowaniu rodziny nie okresla zamknietego katalogu wskazan do
przerwania cigzy w przypadku, gdy cigza stanowi zagrozenie dla zycia lub zdrowia kobiety
ciezarnej. Przepisy ustawy o planowaniu rodziny, postugujac sie ogélng kategorig zdrowia,
w zaden sposdb nie determinujg, jakiego obszaru zdrowia ma dotyczy¢ to zagrozenie
zdrowia. Moze ono zatem dotyczyc¢ kazdego obszaru zdrowia, zaréwno fizycznego, jak i

U Artykut opublikowany w dniu 24.02.2026 r. na portalu OKO.press pt.: ,Lela stabnie, wymiotuje krwig i powtarza,
ze madla kogo zy¢. Czeka na zgode lekarzy na aborcje” (https://oko.press/lela-czeka-na-aborcie.
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psychicznego. Ustawa o planowaniu rodziny nie precyzuje takze pojecia ,zagrozenie”,
pozostawiajac je do oceny lekarza dziatajacego na podstawie aktualnej wiedzy medycznej?),
przepisy nie postuguja sie w tym przypadku zadnym wartosciowaniem, tym samym nie
wskazuja, ze zagrozenie ma by¢ nagte badz bezposrednie i nie powinny by¢ tak
interpretowane.”

Wytyczne zostaty upowszechnione przez Narodowy Fundusz Zdrowia za posrednictwem
Systemu Zarzadzania Obiegiem Informacji wérod swiadczeniodawcow realizujgcych
zawarte z Funduszem umowy w rodzaju leczenie szpitalne w zakresie potoznictwo i
ginekologia. Zostat on réwniez zamieszczony na stronie internetowej Ministerstwa
Zdrowia, aby zapewni¢ petng dostepnos¢ dla wszystkich zainteresowanych.

Intencjg opracowania tego dokumentu byto umozliwienie wtasciwego stosowania
obowigzujacych przepiséw prawnych dotyczacych dostepu do procedury przerwania cigzy,
a tym samym spowodowanie poprawy faktycznej dostepnosci do dopuszczalnej prawem
procedury przerwania cigzy.

W odniesieniu do postepowania w przypadku odmowy udzielenia S$wiadczenia
polegajacego na przerwaniu cigzy, z uwagi na brak przestanek medycznych, w tym ,dostepu
do drugiej opinii lekarskiej lub procedury odwotawczej”, nalezy zauwazy¢, ze zgodnie z art.
31 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta®
pacjent lub jego przedstawiciel ustawowy moga wnies¢ sprzeciw wobec opinii albo
orzeczenia okreslonych w art. 2 ust. 1 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i
lekarza dentysty?), jezeli opinia albo orzeczenie ma wptyw na prawa lub obowiazki pacjenta
wynikajace z przepiséw prawa. Sprzeciw wnosi sie do Komisji Lekarskiej dziatajgcej przy
Rzeczniku Praw Pacjenta, za posrednictwem Rzecznika Praw Pacjenta w terminie 30 dni od
dnia wydania opinii albo orzeczenia przez lekarza orzekajgcego o stanie zdrowia pacjenta.
Sprzeciw wymaga uzasadnienia, w tym wskazania przepisu prawa, z ktérego wynikaja
prawa lub obowiagzki pacjenta, na ktére ma wptyw opinia albo orzeczenie lekarza. Komisja
Lekarska na podstawie dokumentacji medycznej oraz w miare potrzeby,

po przeprowadzeniu badania pacjenta, wydaje orzeczenie niezwtocznie, nie pézniej niz

w terminie 30 dni od dnia wniesienia sprzeciwu.

Sprzeciw wobec opinii albo orzeczenia lekarza jest zatem $rodkiem ochrony prawnej m.in.
dla kobiet, ktérym odmdéwiono przeprowadzenia procedury przerwania cigzy.

Dodatkowo nalezy zaznaczy¢, ze ustawa z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta

i Rzeczniku Praw Pacjenta, poza wprowadzeniem prawa do sprzeciwu, powotata rowniez -
istotny z punktu widzenia ochrony praw wszystkich pacjentéw, w tym réowniez kobiet

W cigzy majacych trudnosci w dostepie do procedury przerwania cigzy - centralny organ
administracji rzadowej w postaci Rzecznika Praw Pacjenta. Przedmiotem dziatania
Rzecznika Praw Pacjenta jest ochrona praw pacjenta okreslonych w rozwazanej ustawie
oraz w przepisach odrebnych. Zakres dziatania Rzecznika zostat okreslony w art. 47
rozwazanej ustawy. W celu utatwienia dostepu do informacji oraz wsparcia pacjentéw
Rzecznik Praw Pacjenta prowadzi catodobowa, bezptatng Telefoniczng Informacje
Pacjenta, za posrednictwem ktérej pacjentki moga zgtaszac sygnaty o napotkanych
trudnosciach - takze anonimowo. Rzecznik podejmuje postepowania wyjasniajace, aw
przypadku zidentyfikowania nieprawidtowosci, wydaje zalecenia lub decyzje nakazujace
zaniechanie niewtasciwej praktyki w celu wtasciwego zatatwienia sprawy i wyeliminowania
nieprawidtowosci. Ponadto, Rzecznik Praw Pacjenta powotat Zespét ds. dziatan
interwencyjnych, ktérego zadaniem jest podejmowanie dziataih w przypadku pozyskania
informacji o wystepujacych nieprawidtowosciach. Zrédtem tych informacji sa zgtoszenia od

3)Zgodnie z art. 4 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty (Dz.U.z2026r.poz. 37,z
pdzn.zm.) lekarz ma obowigzek wykonywac zawdd zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy medyczne;j,
dostepnymi mu metodami i Srodkami zapobiegania, rozpoznawania i leczenia choréb, zgodnie z zasadami etyki
zawodowej oraz z nalezyta starannoscia.

4Dz.U.z2024r.poz. 581.
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pacjentdw (w tym anonimowe), ale tez m.in. monitoring informacji medialnych. Pracownicy
zespotu analizujg poszczegdlne sprawy i dokonuja oceny pilnosci danego przypadku. W
sytuacjach nagtych podejmuja dziatania interwencyjne, tj. kontaktuja sie telefonicznie lub
pisemnie z podmiotem udzielajagcym swiadczen zdrowotnych lub innymi wtasciwymi
organami, instytucjami oraz organizacjami pozarzadowymi. Rzecznik Praw Pacjenta
monitoruje zatem dziatania podmiotéw udzielajacych swiadczen i reaguje na wptywajace
sygnaty o nieprawidtowosciach. Podejmowane dziatania - w zaleznosci od tresci i zakresu
zgtoszenia - mogg dotyczyc wskazania pacjentce przystugujacych srodkéw prawnych,
wszczecia i przeprowadzenia postepowania wyjasniajacego w sprawie naruszenia praw
pacjenta, analizy pod katem stosowania przez dany szpital praktyk naruszajacych zbiorowe
prawa pacjentéw lub pilnej interwencji w przypadkach zagrozenia i sprawach pilnych.

Odnoszac sie do kwestii zapewnienia ochrony praw pacjentek - w tym cudzoziemek
legalnie przebywajacych w Polsce - w zakresie dostepu do Swiadczen zdrowotnych
przewidzianych obowigzujacym prawem, uprzejmie wyjasniam, ze regulacje prawne

w zakresie dostepnosci, kwalifikacji i finansowania swiadczen oraz nadzoru zostaty
okreslone ustawga o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow?). Zgodnie
z art. 5 pkt 40 ww. ustawy swiadczenia zdrowotne to dziatania stuzace zachowaniu,
ratowaniu, przywracaniu lub poprawie zdrowia oraz inne dziatania medyczne wynikajace z
procesu leczenia lub przepiséw odrebnych regulujacych zasady ich wykonywania. Jesli
chodzi o zakres Swiadczen gwarantowanych, jakie przystuguja $wiadczeniobiorcom,
uprzejmie informuje, ze zgodnie z art. 15 tej ustawy, Swiadczeniobiorcy maja prawo do
Swiadczen opieki zdrowotnej, ktérych celem jest zachowanie zdrowia, zapobieganie
chorobom i urazom, wczesne wykrywanie choréb, leczenie, pielegnacja oraz zapobieganie
niepetnosprawnosci i jej ograniczanie.

Warto zauwazyé¢, ze ustawa, w tym w szczegdlnosci art. 19 i 60, okresla zasady dostepnosci
do swiadczen zdrowotnych w stanach nagtych, w ktérych swiadczenia opieki zdrowotnej sa
udzielane $wiadczeniobiorcy niezwtocznie, bez wymaganego skierowania. W przypadku
gdy $wiadczenia opieki zdrowotnej w stanie nagtym s udzielane przez $wiadczeniodawce,
ktéry nie zawart umowy o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej, $wiadczeniobiorca ma
prawo do tych swiadczeh w niezbednym zakresie. W razie braku mozliwosci udzielania
Swiadczen opieki zdrowotnej okreslonych w umowie o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej z przyczyn lezacych po stronie $wiadczeniodawcy lub w zwigzku z
wystapieniem sity wyzszej, Swiadczeniodawca zapewnia, udzielenie $wiadczen opieki
zdrowotnej przez innego $wiadczeniodawce.

Na podstawie upowaznienia ustawowego, tj. art. 31d ww. ustawy, Minister Zdrowia okreslit
minimalne warunki, jakie powinni spetniaé swiadczeniodawcy, ktérzy chca udzielaé
sSwiadczenh gwarantowanych. Zgodnie z aktami wykonawczymi Ministra Zdrowia zostaty
okreslone szczegétowe wykazy swiadczen gwarantowanych scharakteryzowanych
procedurami medycznymi, rozpoznaniami chorobowymi oraz badaniami diagnostycznymi,
wraz ze wskazaniem lekéw lub wyrobéw medycznych w zakresie niezbednym do
wykonania $wiadczen gwarantowanych. Swiadczenia gwarantowane sg udzielane zgodnie
ze wskazaniami aktualnej wiedzy medycznej, z wykorzystaniem metod diagnostyczno-
terapeutycznych innych niz stosowane w medycynie niekonwencjonalnej, ludowej lub
orientalnej. Decyzje o sposobie leczenia kazdorazowo podejmuje lekarz prowadzacy
leczenie, ktéry powinien poinformowac $wiadczeniobiorce o dostepnych metodach
diagnostyczno-terapeutycznych, biorac pod uwage ich skuteczno$é i aktualny stan zdrowia
Swiadczeniobiorcy. Zgodnie z art. 2 ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta
Swiadczenia zdrowotne udzielane s3 z poszanowaniem praw pacjenta, bez wzgledu na pte¢,
pochodzenie czy status obywatelski.

Jednoczesnie, zgodnie z przepisami ustawy o swiadczeniach opieki zdrowotne;j
finansowanych ze srodkéw publicznych, wtasciwy oddziat wojewddzki Narodowego
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Funduszu Zdrowia (OW NFZ) posiada kompetencje do monitorowania oraz oceny jakosci
i dostepnosci do $wiadczen na terenie danego wojewddztwa oraz zawiera umowy

o udzielanie $wiadczen w niezbednym zakresie. OW NFZ moze przeprowadzi¢
postepowanie wyjasniajgce w kwestiach ewentualnych nieprawidtowosci w realizacji
Swiadczen, co powinno usprawnic $ciezke diagnostyczno-terapeutyczng poprzez usuniecie
stwierdzonych przypadkéw niespetniania minimalnych warunkéw realizacji $wiadczen

w poszczegdlnych zakresach. Powyzsze regulacje odnosza sie do $wiadczen udzielanych
pacjentkom uprawnionym do korzystania z tych swiadczen, w tym objetym systemem
powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego. Osoby uprawnione do korzystania ze
Swiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych, na zasadach
okreslonych w ustawie, zostaty okreslone w jej art. 2-4.

Jednoczesnie nalezy zaznaczy¢, ze zgodnie z art. 30 ustawy o zawodzie lekarza i lekarza
dentysty lekarz, co do zasady, ma obowigzek udzieli¢ pomocy lekarskiej w kazdym
przypadku, gdy zwtoka w jej udzieleniu mogtaby spowodowac niebezpieczenstwo utraty
zycia, ciezkiego uszkodzenia ciata lub ciezkiego rozstroju zdrowia. Dodatkowo, zgodnie z
art. 15 ustawy o dziatalnosci leczniczej”), podmiot leczniczy nie moze odmdéwic¢ udzielenia
Swiadczenia zdrowotnego osobie, ktora potrzebuje natychmiastowego udzielenia takiego
Swiadczenia ze wzgledu na zagrozenie zycia lub zdrowia.

Z wyrazami szacunku

Z upowaznienia Ministra Zdrowia
Katarzyna Kecka

Podsekretarz Stanu

/dokument podpisany elektronicznie/
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