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Pan
Adam Bodnar

Rzecznik Praw Obywatelskich

Szanowny Panie Rzeczniku!

Odpowiadajgc na pismo z 2 czerwca 2020 r., znak: VII.5001.1.2020.AMB
/X1.5001.1.2015.AS dotyczace ,obowigzku zapewnienia realnego dostepu pacjentek
do legalnych zabiegdw przerywania cigzy”, uprzejmie przekazuje nastepujgce
informacje i wyjasnienia.

Odnoszac sie do kwestii tzw. ,klauzuli sumienia” na wstepie nalezy wskazac, ze zgodnie
z art. 39 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty (Dz. U.
z 2020 r. poz. 514, z pdzn. zm.) lekarz moze powstrzymac sie od wykonania $wiadczen
zdrowotnych niezgodnych z jego sumieniem, z zastrzezeniem art. 30 tejze ustawy
(w zakresie, w jakim przewiduje on obowigzek lekarza do udzielenia pomocy lekarskiej
w kazdym przypadku, gdy zwloka w jej udzieleniu mogtaby spowodowac
niebezpieczenstwo utraty zycia, ciezkiego uszkodzenia ciata lub ciezkiego rozstroju
zdrowia). Fakt ten lekarz ma obowigzek uzasadni¢ i odnotowa¢ w dokumentacji
medycznej. Lekarz wykonujgcy swoj zawdd na podstawie stosunku pracy lub w ramach
stuzby ma ponadto obowigzek uprzedniego powiadomienia na piSmie przetozonego.
Réwnolegle nalezy zaznaczyé, ze ustawa z dnia 7 stycznia 1993 r. o planowaniu rodziny,
ochronie ptodu ludzkiego i warunkach dopuszczalnosci przerywania cigzy (Dz. U. poz.
78,z pézn. zm.) w art. 4b przewiduje, ze ,0sobom objetym ubezpieczeniem spotecznym
i osobom uprawnionym na podstawie odrebnych przepiséw do bezptatnej opieki
leczniczej przystuguje prawo do bezptatnego przerwania cigzy w podmiotach
leczniczych”. Wykaz Swiadczen gwarantowanych zwigzanych z przerwaniem cigzy jest
okreslony w zatgczniku nr 1 do rozporzgdzenia Ministra z dnia 22 listopada 2013 r.
w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego (Dz. U. z 2017 r.

poz. 2295, z pdzn. zm.). W Swietle obowigzujgcych przepiséw, w tym przede wszystkim
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rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzesnia 2015 r. w sprawie ogodlnych
warunkéw umow o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2020 r. poz. 320,
z pozn. zm.) wszystkie podmioty lecznicze (szpitale), ktére zawarty kontrakt z NFZ majg
obowigzek udzielania swiadczen w nim przewidzianych — w petnym zakresie i zgodnie
Z obowigzujgcym prawem.

Podpisujgc umowe o udzielenie Swiadczeh opieki zdrowotnej, Swiadczeniodawca
zobowigzuje sie do realizacji wszystkich swiadczeh okreslonych jako gwarantowane
w stosownych rozporzadzeniach wykonawczych do ustawy, w danym zakresie i rodzaju
Swiadczen, na jaki zostata zawarta umowa.

Ponadto, zgodnie z przepisami ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnoSci
leczniczej (Dz. U. z 2020 r. poz. 295, z p6zn. zm.) podmiot wykonujgcy dziatalnosé
leczniczg podaje do wiadomosci publicznej informacje o zakresie i rodzajach
udzielanych $wiadczen zdrowotnych. Podmiot wykonujgcy dziatalnos¢ lecznicza,
na wniosek pacjenta, udziela ponadto szczegdtowych informacji na temat udzielanych
Swiadczeh zdrowotnych, w szczegdlnosci informacji dotyczacych stosowanych metod
diagnostycznych lub terapeutycznych oraz jakosci i bezpieczenstwa tych metod. Zatem
w przypadku, kiedy lekarz odméwi pacjentce przeprowadzenia zabiegu przerwania cigzy
powotujac sie na tzw. ,klauzule sumienia”, obowigzek informacyjny odnosnie sposobu
realizacji w tym zakresie umowy z NFZ lezy po stronie $wiadczeniodawcy, tj. podmiotu
leczniczego, w ktorym lekarz powstrzymat sie od wykonania $wiadczenia niezgodnego
Z sumieniem (na marginesie nalezy zaznaczy¢, ze klauzula sumienia jest prawem
lekarza, nie moze sie na nig powotywac podmiot leczniczy).

Jednoczesnie, podobnie jak w przypadku pozostatych $wiadczen zdrowotnych
finansowanych ze srodkéw publicznych, informacji na temat podmiotéw udzielajgcych
Swiadczeh zzakresu potoznictwa i ginekologii udzielajg oddziaty wojewddzkie
Narodowego Funduszu Zdrowia.

Procedura ta jest prawnie uregulowana i ma charakter generalny, a wiec odnosi sie
do wszystkich swiadczen opieki zdrowotne;.

Reasumujgc, w przypadku, kiedy lekarz powstrzyma sie od wykonania swiadczenia
zdrowotnego niezgodnego z jego sumieniem, obowigzek informacyjny odnosnie
sposobu realizacji w tym zakresie umowy z NFZ lezy po stronie swiadczeniodawcy,
tj. podmiotu leczniczego, w ktérym lekarz powstrzymat sie od wykonania tego
Swiadczenia.

Oczywiscie nalezy przy tym zaznaczy¢, ze - jak wskazano powyzej - podobnie jak

w przypadku pozostatych $wiadczen zdrowotnych finansowanych ze Srodkéw



publicznych, informacji na temat podmiotéw udzielajgcych $wiadczen z zakresu
potoznictwa i ginekologii udzielajg oddziaty wojewddzkie Narodowego Funduszu
Zdrowia. Pomocna w tym zakresie powinna by¢ Telefoniczna Informacja Pacjenta.
Powyzsze uregulowania znalazty odzwierciedlenie w opracowanych w maju ubiegtego
roku ,Zaleceniach konsultantow krajowych w dziedzinie potoznictwa i ginekologii oraz
perinatologii dotyczgce opieki nad pacjentkami podejmujacymi decyzje o zakonczeniu
cigzy w warunkach dopuszczalnych na podstawie ustawy o planowaniu rodziny,
ochronie ptodu ludzkiego i warunkach dopuszczalnosci przerywania cigzy”.
W dokumencie tym rowniez podkreslono, ze kazdy szpital, ktory zawart z NFZ umowe
o wykonywanie Swiadczeh zdrowotnych 2z zakresu potoznictwa i ginekologii,
zobowigzany jest do zapewnienia przeprowadzenia stosownej procedury w omawianym
zakresie (zgodnie z wykazem $wiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia
szpitalnego). Konsultanci podkreslajg rowniez, ze ,naruszenie prawa w tym zakresie
moze skutkowa¢ natozeniem kar umownych przez NFZ, wytoczeniem powddztwa
cywilnego przez pacjentke, jak réwniez sankcjami naktadanymi przez Rzecznika Praw
Pacjenta.” Zalecenia zostaty przekazane wtasciwym konsultantom wojewodzkim.
Odmowa przez swiadczeniodawce realizujgcego umowe w zakresie potoznictwo-
ginekologia wykonania zabiegu przerwania cigzy w przypadkach okreslonych w ustawie,
z réwnoczesnym niewskazaniem (przez tego $wiadczeniodawce, tj. podmiot — a nie
konkretnego lekarza) podmiotu leczniczego, gdzie kobieta ma mozliwos¢ skorzystania
z dostepu do przedmiotowego swiadczenia, jest sytuacjg nieprawidtowego realizowania
zawartej umowy. Na strazy przestrzegania zobowigzan umownych wynikajgcych
z kontraktow zawartych z Narodowym Funduszem Zdrowia stoi sam Fundusz. Kwestia
zapewnienia dostepu do swiadczen jest monitorowana przez NFZ, a sygnaty o braku
wilasciwej realizacji kontraktéw sg weryfikowane i wyjasniane. Wszelkie
nieprawidtiowosci w zakresie realizacji przez podmioty lecznicze prawa pacjenta
do informaciji takze powinny by¢ zgtaszane Narodowemu Funduszowi Zdrowia. Dyrektor
oddziatu po powzieciu takiej informacji zobowigzany jest do rozpoznania sprawy.
Odnoszac sie do kwestii ustalenia odpowiednich procedur postepowania w przypadku
zabiegu przerwania cigzy, uprzejmie wyjasniam, ze procedura umozliwiajgca kobietom
przeprowadzenie ww. zabiegu w sytuacjach, gdy jest on dozwolony prawem, zostata
okreslona wprost przepisami ustawy z dnia 7 stycznia 1993 r. o planowaniu rodziny,
ochronie ptodu ludzkiego i warunkach dopuszczalnoS$ci przerywania cigzy. Przepisy ww.
ustawy precyzujg przestanki dopuszczajgce mozliwosé przeprowadzenia zabiegu

przerwania cigzy, jak réwniez warunki ich przeprowadzania. Z kolei rozporzgadzenie



Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z dnia 22 stycznia 1997 r. w sprawie kwalifikacji
zawodowych lekarzy, uprawniajgcych do dokonania przerwania cigzy oraz stwierdzania,
Ze cigza zagraza zyciu lub zdrowiu kobiety lub wskazuje na duze prawdopodobienstwo
ciezkiego i nieodwracalnego upoS$ledzenia ptodu albo nieuleczalnej choroby
zagrazajgcej jego zyciu (Dz. U. poz. 49) okresla kwalifikacje lekarzy, uprawniajgce
do diagnozy i przeprowadzenia zabiegu przerwania cigzy.

Jednoczesnie, nalezy wskazaé, ze lekarz zobowigzany jest wykonywac¢ swoj zawod
zgodnie z zasadami i warunkami okreslonymi przepisami ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r.
0 zawodach lekarza i lejarza dentysty. Stosownie do art. 37 ww. ustawy w razie
watpliwosci diagnostycznych lub terapeutycznych lekarz z wiasnej inicjatywy badz
na wniosek pacjenta lub jego przedstawiciela ustawowego, jezeli uzna
to za uzasadnione w Swietle wymagan wiedzy medycznej, powinien zasiegna¢ opinii
wiasciwego lekarza specjalisty lub zorganizowa¢ konsylium lekarskie.

Odnoszac sie do kwestii dostepnosci do badan prenatalnych uprzejmie wyjasniam,
ze nie ulega watpliwosci, ze badania prenatalne sg badaniami o charakterze
profilaktyczno-diagnostycznym, ich przeprowadzenie nie powinno by¢ zatem
utozsamiane wytgcznie ze stwierdzeniem okolicznoéci dopuszczajgcych mozliwosé
przerwania cigzy. Btednym jest zatozenie, zgodnie z ktérym wytgczng intencja
przeprowadzania tychze badan jest kazdorazowo dokonanie — na podstawie
ich wynikdbw — przerwania cigzy. Badania prenatalne majg na celu stwierdzenie badz
wykluczenie wady albo choroby ptodu. Wspétczesna medycyna umozliwia leczenie
niektérych wad rozwojowych juz podczas cigzy, inne natomiast mozna leczyé
bezposrednio po urodzeniu dziecka. Wczesne wykrycie anomalii rozwojowych pozwala
na lepsze przygotowanie sie na przyjscie dziecka, ktore z racji problemow zdrowotnych
wymaga szczegolnej opieki. Kwestia ta jest niezmiernie wazna nie tylko dla lekarza, ktéry
ma mozliwos¢é zaplanowania skutecznej formy leczenia, ale réwniez dla rodzicow
dziecka.

W celu zilustrowania dostepnosci do badan prenatalnych w wystgpieniu Pana Rzecznika
za zasadne uznano zestawienie ich liczby z catkowitg liczbg cigz, ktére miaty miejsce
w danym roku. W tym zakresie nalezy wskazaé, ze sprostanie propozycji Pana
Rzecznika nie jest mozliwe z uwagi na brak danych dotyczacych liczby cigz w danym
roku. Nie jest mozliwe z przyczyn obiektywnych wskazanie ogdlnej liczby kobiet w skali
kraju, ktére sg w danym czasie w cigzy, kobieta nie ma bowiem obowigzku rejestracji
cigzy. Za miarodajne uznaje sie natomiast dane dotyczgce liczby urodzeh, ktére

sg prezentowane w corocznych sprawozdaniach Rady Ministréow z wykonywania oraz



o skutkach stosowania ustawy z dnia 7 stycznia 1993 r. o planowaniu rodziny, ochronie
ptodu ludzkiego i warunkach dopuszczalnosci przerywania cigzy. Jednoczes$nie, nalezy
zaznaczy¢, ze — nawet w sytuacji, gdyby dane w sugerowanym przez Pana Rzecznika
zakresie byly gromadzone — zestawienie ogolnej liczby cigz z liczbg wykonanych badan
prenatalnych nie bytoby miarodajne. Przedmiotowe badania wykonuje sie w przypadku
wystgpienia scisle okreslonych wskazanh, zatem nie kazda cigza wymaga ich wykonania.
W celu weryfikacji dostepnosci do badan prenatalnych w wystgpieniu Pana Rzecznika
za celowe uznano rowniez gromadzenie danych na temat liczby zgonéw noworodkéw,
ktérych przyczynami byto ciezkie i nieodwracalne uposledzenie ptodu albo nieuleczalna
choroba zagrazajgce jego zyciu oraz informacji na temat przeprowadzenia w tym
przypadku badan prenatalnych. Nalezy jednak zauwazyC, Zze zwigkszone ryzyko
aberracji chromosomowej i wady ptodu jest jednym ze wskazan do przeprowadzenia
badan prenatalnych. Dane na temat zgonéw noworodkéw sg gromadzone i publikowane
corocznie przez Gtéowny Urzad Statystyczny i prezentowane w ujeciu obrazujgcym
przyczyne zgonu zgodnie z Miedzynarodowg Statystyczng Klasyfikacjag Chordb
i Probleméw Zdrowotnych (ICD — 10). Fakt przeprowadzenia w ww. przypadkach badan
prenatalnych, ich rodzaj oraz wynik jest natomiast odnotowywany w dokumentacji
medycznej. Wytgcznie do oceny lekarza nalezy jednak wskazanie, czy w momencie
diagnozy w okresie prenatalnym wynik badania wskazywat na wade lub chorobe, ktére
mozna okresli€¢ mianem ,ciezkiego inieodwracalnego uposledzenia ptodu albo
nieuleczalnej choroby zagrazajgcej zyciu”.

W celu zobrazowania dostepnosci do badan prenatalnych w sprawozdaniach Rady
Ministrow z wykonywania oraz o skutkach stosowania ustawy z dnia 7 stycznia 1993 r.
o planowaniu rodziny, ochronie ptodu ludzkiego i warunkach dopuszczalnosci
przerywania cigzy sg przedstawiane natomiast dane obejmujgce liczbe i wartos¢
wykonanych w tym zakresie swiadczen zdrowotnych, jak réwniez dane dotyczace liczby
pacjentek, u ktérych takie badania zostaty przeprowadzone (w podziale na grupy
wiekowe). Nalezy rowniez wskaza¢, ze badanie prenatalne wykonywane w ramach
programu okredlonego przepisami rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 6 listopada
2013 r. w sprawie $wiadczenn gwarantowanych z zakresu programow zdrowotnych
(Dz.U. z 2018 r. poz. 188, z pdézn. zm.), jest zawsze wykonywane w przypadku
wystgpienia jednego z wymienionych w tym rozporzgdzeniu wskazan.

Mozliwos¢ zakwalifikowania ciezarnej do aktualnie obowigzujgcych programéw
zdrowotnych, w tym badan prenatalnych i badan echokardiograficznych ptodu jest

uwzgledniana w planie opieki przedporodowej (zgodnie z przepisami rozporzgadzenia



Ministra Zdrowia z dnia 16 sierpnia 2018 r. w sprawie standardu organizacyjnego opieki
okotoporodowej (Dz. U. poz. 1756)). Plan opieki przedporodowej obejmuje bowiem
wszystkie procedury medyczne zwigzane z opiekg przedporodowg wraz z okresleniem
czasu ich wykonania. Obowigzek jego opracowania spoczywa na osobie sprawujgcej
te opieke. Standard organizacyjny opieki okotoporodowej wsréd Swiadczen
profilaktycznych i dziatan w zakresie promocji zdrowia oraz badah diagnostycznych
i konsultacji medycznych, wykonywanych u kobiet w okresie cigzy przewiduje m.in.
nieinwazyjne badania prenatalne w postaci badan ultrasonograficznych
przeprowadzanych zgodnie z rekomendacjami Polskiego Towarzystwa Ginekologéw
i Potoznikow (wskazujgc okresy ich przeprowadzania). Badania te sg jedng z podstaw
do ewentualnego wykonania pogtebionej diagnostyki zgodnie z programem badan
prenatalnych.

W wystgpieniu Pana Rzecznika poruszona zostata rowniez kwestia sprzeciwu wobec
opinii albo orzeczenia lekarza. Prawo pacjenta do sprzeciwu wobec opinii albo
orzeczenia lekarza zostato wprowadzone do polskiego porzadku prawnego przepisami
ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U.
22020 r. poz. 849) przede wszystkim w celu wykonania wyroku Europejskiego Trybunatu
Praw Cztowieka w sprawie Tysigc przeciwko Polsce. Prawo to ma jednak charakter
generalny, a wiec nie zostato zawezone wytgcznie do przypadku odmowy wykonania
zabiegu przerwania cigzy w okolicznosciach okreslonych przepisami ustawy. Nadanie
tej normie charakteru generalnego byto dziataniem celowym, ktérego intencjg byto
zapewnienie ochrony wszystkim pacjentom, w sytuacji w ktérej opinia lub orzeczenie
lekarza ma wplyw na prawa lub obowigzki wynikajgce z przepiséw prawa (oraz
w sytuacji, w ktorej dla dochodzenia tych praw nie zostata przewidziana inna droga
odwotawcza). Odmowa wykonania przez lekarza zabiegu przerwania cigzy — bez
wzgledu na przestanke warunkujgcg przeprowadzenie tego zabiegu w danym
przypadku, jak réwniez niezaleznie od powodu odmowy jego wykonania — wptywa
na prawa pacjentki.

Sprzeciw wobec opinii albo orzeczenia lekarza jest skutecznym srodkiem ochrony
prawnej m.in. dla kobiet, ktérym odméwiono przeprowadzenia zabiegu przerwania cigzy
(we wszystkich okolicznosciach przewidzianych ustawg), wystawienia skierowania
na badania prenatalne, a takze w przypadku nieprzeprowadzenia badanh prenatalnych,
pomimo skierowania.

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

i Rzeczniku Praw Pacjenta, poza wprowadzeniem prawa do sprzeciwu, powotata



réwniez —istotny z punktu widzenia ochrony praw wszystkich pacjentéw, w tym réwniez

kobiet w cigzy majgcych trudnosci w dostepie do zabiegu przerwania cigzy — centralny

organ administracji rzgdowej w postaci Rzecznika Praw Pacjenta.

Przedmiotem dziatania Rzecznika Praw Pacjenta jest ochrona praw pacjenta

okreslonych w rozwazanej ustawie oraz w przepisach odrebnych.

Do zakresu dziatania Rzecznika nalezy m.in.:

1) prowadzenie postepowan w sprawach praktyk naruszajgcych zbiorowe prawa
pacjentéw;

2) prowadzenie postepowan w trybie art. 50-53 ustawy (przepisy te regulujg mozliwosé
podjecia przez Rzecznika postepowania wyjasniajgcego, jezeli powezmie
wiadomosc¢ co najmniej uprawdopodabniajgcg naruszenie praw pacjenta);

3) w sprawach cywilnych wykonywanie zadanh okreslonych w art. 55 ustawy;

4) wspotpraca z organami wiadzy publicznej w celu zapewnienia pacjentom
przestrzegania ich praw, w szczegdlnosci z ministrem wiasciwym do spraw zdrowia;

5) przedstawianie wtasciwym organom wiadzy publicznej, organizacjom i instytucjom
oraz samorzgdom zawoddéw medycznych ocen i wnioskow zmierzajgcych do
zapewnienia skutecznej ochrony praw pacjenta;

6) wspoipraca z organizacjami pozarzgdowymi, spotecznymi i zawodowymi, do ktérych
celow statutowych nalezy ochrona praw pacjenta;

7) analiza skarg pacjentéw w celu okreslenia zagrozen i obszaréw w systemie ochrony
zdrowia wymagajgcych naprawy.

Ponadto, Rzecznik Praw Pacjenta — w odpowiedzi na kierowane pisemne wnioski,
zgtoszenia mailowe i telefoniczne, a takze w zwigzku z osobistymi wizytami pacjentéw
w siedzibie Biura Rzecznika Praw Pacjenta — udziela informacji zwigzanych z szeroko
pojetg problematykag kobiet w cigzy.
W zwigzku z powyzszym nalezy wskazac, ze kobieta w cigzy, ktorej odmowiono dostepu
do przystugujgcego jej swiadczenia, ma mozliwos¢ zwrdcenia sie w tej kwestii rowniez
do Rzecznika Praw Pacjenta, ktéry moze podjg¢ w tej sprawie postepowanie
wyjasniajgce. Pacjentka, ktorej odmdéwiono wykonania zabiegu przerwania cigzy moze
zatem — poza wniesieniem sprzeciwu wobec opinii albo orzeczenia lekarza — réwniez
tg drogg egzekwowac swoje prawo.

W celu utatwienia kontaktu z Biurem Rzecznika Praw Pacjenta przez 10 lat prowadzona

byta ogdlnopolska bezptatna infolinia 800-190-590. Dyzurujgcy pracownicy na biezgco

przekazywali informacje o przystugujacych prawach, o tym co nalezy zrobi¢ w danej

sytuacji oraz wskazywali przystugujgce pacjentowi $rodki prawne. Od listopada 2018 r.



numer ,800 190 590" jest wspdélnym numerem telefonu dla Narodowego Funduszu
Zdrowia oraz Biura Rzecznika Praw Pacjenta w ramach dziatajgcej w catym kraju,
we wszystkich OW NFZ, Telefonicznej Informacji Pacjenta. Telefoniczna Informacja
Pacjenta jest jednoczasowo obstugiwana przez kilkudziesieciu pracownikéw oddziatow
wojewodzkich Funduszu oraz Biura Rzecznika Praw Pacjenta. Nowy jednolity numer
w catym kraju zastepuje kilkanascie numeréw funkcjonujgcych do tej pory w oddziatach
wojewodzkich Funduszu. Gwarantuje on uzyskanie szybkiej, kompleksowej i przejrzystej
informaciji dotyczacej funkcjonowania systemu ochrony zdrowia w Polsce. Dzwonigc pod
numer 800 190 590 mozna dowiedzie¢ sie m.in. jakie prawa przystugujg osobie
ubezpieczonej, w jaki sposdb mozna zgtosi¢ naruszenie praw pacjenta, uzyska¢ dane
teleadresowe placowek medycznych i gabinetow majgcych umowe z NFZ, otrzymac
informacje na temat zasad udzielania $wiadczeh | funkcjonowania systemu
powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego. Zgodnie z danymi Rzecznika Praw
Pacjenta corocznie za posrednictwem infolinii prowadzonych jest niemalze 50 tys.
rozmow.

W 2019 r. Rzecznik Praw Pacjenta w zakresie pacjentek, ktére wskazywaty na trudnosci
w dostepie do zabiegu legalnej terminacji cigzy prowadzit zaréwno postepowanie
wyjasniajgce, jak rowniez podejmowat interwencje w zwigzku z otrzymanymi
zgtoszeniami.

Odnoszac sie do kwestii wykonania wyrokoéw Europejskiego Trybunatu Praw Cziowieka
w sprawach Tysigc przeciwko Polsce, R.R. przeciwko Polsce oraz P. i S. przeciwko
Polsce nalezy wskazac, ze w tym przedmiocie podejmowana jest Scista wspotpraca
z Sekretariatem Komitetu Ministrow Rady Europy. Polskie stanowisko odnosnie
szczegotow wykonania wyrokéw jest rowniez prezentowane w odpowiedziach
na komunikacje przekazywane na podstawie Reguty 9 Regulaminu Komitetu Ministrow
Rady Europy w zakresie nadzoru nad wykonywaniem wyrokow.

Ponadto, uprzejmie wyjasniam, Ze Kkolejna sprawa procedowana obecnie przed
Europejskim Trybunatem Praw Cztowieka dotyczgca ograniczenia dostepu pacjentek
do zabiegu legalnej aborcji w Polsce - jak wskazano w wystgpieniu - jest dopiero w toku,
trudno zatem odnosi¢ sie do niej wobec braku ostatecznych rozstrzygniec.
Jednoczesnie, nalezy wskazaé, ze w postepowaniach przed Europejskim Trybunatem
Praw Czlowieka Rzeczpospolita Polska jest reprezentowana przez Petnomocnika
Ministra Spraw Zagranicznych do spraw postepowan przed Europejskim Trybunatem

Praw Cziowieka.



W wystgpieniu Pana Rzecznika przywotany zostat réwniez raport Komisarz Praw
Cztowieka Rady Europy sporzgdzony po wizycie w Polsce w dniach 11-15 marca 2019 .
Uprzejmie wyjasniam, ze odniesienie do wskazanych w raporcie zastrzezen
dotyczgcych zapewnienia dostepu do zabiegdéw przerwania cigzy zostato zawarte
w Stanowisku Rzgdu RP do ww. raportu.?

Przedstawiajgc powyzsze, chciatbym podkresli¢, ze prawa pacjentdw i zapewnienie
ich nalezytego przestrzegania sg przedmiotem szczegolnej uwagi i podstawg wszelkich
dziatan podejmowanych nie tylko przez Ministerstwo Zdrowia, ale réwniez inne organy
witadzy publicznej witasciwe w zakresie ochrony zdrowia oraz Narodowy Fundusz
Zdrowia. Polska zapewnia obywatelom, niezaleznie od ich sytuacji materialnej, rowny
dostep do wszystkich Swiadczen opieki zdrowotnej finansowanej ze srodkéw
publicznych. Jednym z takich Swiadczen jest zabieg przerwania cigzy. Zostat
on uregulowany stosownymi przepisami, znajdujgcymi odzwierciedlenie rowniez
w praktyce. Corocznie gromadzone sg dane w zakresie liczby przeprowadzanych
zabiegéw przerwania cigzy. Wynika z nich, ze w 2008 r. przeprowadzono 499 takich
zabiegdw, podczas gdy w 2016 r. wykonano ich juz 1098, w 2017 r. — 1 057, aw 2018 -
1076. Dane te wskazujg, ze zabiegi sg w kraju przeprowadzane, co wiecej obecnie
w liczbie dwukrotnie wyzszej niz w 2008 r.

Przywotane wczesniej przepisy regulujg rowniez kwestie informowania pacjentek
o przystugujacych im swiadczeniach - odpowiedzialnos¢ w tym zakresie spoczywa
na podmiocie leczniczym. Kwestia zapewnienia dostepu do $wiadczen jest
monitorowana przez Narodowy Fundusz Zdrowia, a sygnaty o braku wtasciwej realizacji
kontraktéw sg weryfikowane i wyjasniane. Kwestia dostepu do zabiegdéw przerwania
cigzy jest w tym zakresie traktowana analogicznie, jak dostep do pozostatych swiadczen
opieki zdrowotne.

Z powazaniem
Z upowaznienia Ministra Zdrowia
Waldemar Kraska

Sekretarz Stanu

/dokument podpisany elektronicznie/

1) Stanowisko Rzadu RP do Raportu Komisarza Praw Cztowieka Rady Europy z wizyty w Polsce, ktéra odbyta
sie w dniach 11-15 marca 2019 r.https://rm.coe.int/stanowisko-rzadu-rp-do-raportu-komisarza-praw-cz-
owieka-rady-europy-z-/1680953eb9
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