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Przedmiotem szczegdlnego zainteresowania 1 troski Rzecznika Praw
Obywatelskich w zakresie problematyki ochrony zdrowia jest niedobor pracownikow
medycznych oraz dostepno$¢ obywateli do swiadczen zdrowotnych. Problemy te byly
tematem wielu wystapien generalnych i1 interwencji Rzecznikow kolejnych kadencji.

Obecnie, pozwalam sobie zwrdcic¢ si¢ do Pana Ministra w sprawie dostepnosci do
Swiadczen zdrowotnych w zwigzku z przewidywanym drastycznym niedoborem
lekarzy. Problem ten sygnalizowatlem juz Panu Ministrowi, m.in. w kontekscie
przestrzegania norm czasu pracy lekarzy i dyzuréw lekarskich! oraz niedoboru lekarzy i
braku systemu zatrudnienia lekarzy cudzoziemcow w Polsce?.

Rosnace zapotrzebowanie na prace lekarzy, wynikajace m.in. z procesow
demograficznych zachodzacych w naszym spoteczenstwie, cigglego rozwoju medycyny
dajacej coraz wigksze mozliwosci prowadzenia diagnostyki i leczenia chorob oraz
wzrastajacych oczekiwan pacjentow wobec medycyny, nie jest rekompensowane przez
adekwatny wzrost poziomu finansowania s$wiadczen zdrowotnych 1 podmiotow
leczniczych oraz wzrost liczebnosci grupy zawodowej lekarzy. Koniecznos¢
zapewnienia przez podmioty lecznicze duzej liczby S$wiadczen zdrowotnych przy
niedostatecznym finansowaniu tych $wiadczen 1 niedoborach kadr medycznych
prowadzi do obarczania lekarzy nadmiernie duzg liczbg zadan w ramach pracy oraz do
notorycznego przekraczania norm czasu pracy. Przepracowani lekarze stanowig
zagrozenie nie tylko dla siebie, ale 1 dla swoich pacjentow.
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Obecnie, polskie prawodawstwo zezwala na podpisywanie przez lekarzy zgody
na prace z przekroczeniem S$redniotygodniowej maksymalnej normy czasu pracy
wynoszgce] 48 godzin na tydzien (klauzula opt-out)’. Zgoda ta wprawdzie jest
dobrowolna, ale troska o pacjentdéw oraz oczekiwania pracodawcdédw prowadzacych
szpitale sprawia, ze na lekarzach cigzy silna presja na podpisywanie zgody na prace w
warunkach, ktore niewatpliwie sg szkodliwe dla ich zdrowia oraz bezpieczenstwa
pacjentow (klauzula opt-out jest wykorzystywana gtdwnie w celu zapewnienia nalezytej
obsady dyzurow lekarskich w godzinach nocnych). W mys§l art. 96 ust. 6 ustawy o
dzialalnosci leczniczej, pracownik moze cofng¢é zgode na prace w wymiarze
przekraczajacym 48 godzin na tydzien w przyjetym okresie rozliczeniowym, informujac
o tym pracodawce na pismie, z zachowaniem miesi¢cznego okresu wypowiedzenia.

Aktualnie, prowadzona jest ogdlnopolska akcja protestacyjna lekarzy w postaci
wypowiadania klauzul opt-out. Jest to kontynuacja protestu gtlodowego rezydentow z
pazdziernika 2017 r. 1 odbywa si¢ na wezwanie Ogdlnopolskiego Zwigzku Zawodowego
Lekarzy do dostosowania czasu pracy do obowigzujacych norm?*, odezwe Porozumienia
Rezydentow OZZL> oraz apel Naczelnej Rady Lekarskiej o ograniczenie gotowosci do
$wiadczenia pracy i wykonywania $wiadczen zdrowotnych przez lekarzyS. Klauzule
opt-out wypowiadajga nie tylko miodzi lekarze, ale rowniez specjalisci z wieloletnim
doswiadczeniem.

Z niepokojem odbieram kolejne doniesienia medialne o wypowiadaniu przez
lekarzy klauzuli opt-out, wypowiadaniu przez lekarzy (gtownie lekarzy rzadkich
specjalnosci) pracy na rzecz publicznych podmiotow leczniczych oraz dramatycznych
niedoborach lekarzy niezbednych do zabezpieczenia normalnego funkcjonowania
placowek leczniczych, a takze o ograniczaniu dotychczasowego zakresu $swiadczen
zdrowotnych  (dziatalno$ci poradni, oddziatow szpitalnych) 1 odwotywaniu
zaplanowanych badan i zabiegow’.

Na sytuacje w S$rodowisku lekarskim 1 decyzje lekarzy, gloéwnie lekarzy
specjalistow, ma rowniez wplyw wejscie w zycie z dniem 31 pazdziernika 2017 r. z
moca obowigzujacg od 1 lipca 2017 r., rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 27
pazdziernika 2017 r. w sprawie wysokosci zasadniczego wynagrodzenia miesi¢cznego
lekarzy 1 lekarzy dentystow odbywajacych specjalizacje w ramach rezydentury (Dz. U.

3 art. 96 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalno$ci leczniczej (Dz. U. z 2016 r. poz. 1638 ze zm.)
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z 2017 r. poz. 2017). Proponowany wzrost wynagrodzen jedynie mtodych lekarzy
powoduje niezadowolenie lekarzy specjalistow, ktorych wynagrodzenia sa
niejednokrotnie poréwnywalne z wynagrodzeniami lekarzy rezydentoéw specjalnosci
deficytowych. Lekarze specjalisci (np. psychiatrzy, anestezjolodzy, pediatrzy, lekarze
medycyny ratunkowej) domagaja si¢ adekwatnego wzrostu wysokos$ci ich miesigcznych
wynagrodzen.

W zwiazku z nowg formg protestu, Ministerstwo Zdrowia na biezgco monitoruje
sytuacje, zbierajac za posrednictwem urzgdow wojewodzkich dane na temat liczby
wypowiedzen przez lekarzy klauzuli opt-out®.

Konieczne jest stworzenie lekarzom i1 innym pracownikom medycznym realnej
mozliwosci ksztatcenia, rozwoju zawodowego 1 pracy w zawodzie. Niezbedna jest
rowniez poprawa warunkow pracy 1 wynagrodzen pracownikOow, a zatem rewizja
dotychczasowych koncepcji wzrostu nakladéow na ochrone zdrowia’ oraz rozwigzan
dotyczacych minimalnego poziomu wynagradzania pracownikéw medycznych!®.

Uwazam, Ze obecna sytuacja zwigzana z niedoborem lekarzy 1 prowadzong akcja
protestacyjng wymaga podjecia przez wladze publiczne nadzwyczajnych dziatan w celu
zapewnienia bezpieczenstwa pacjentom oraz lekarzom. Sytuacja ta wymaga dialogu ze
srodowiskiem medycznym oraz wspolnego poszukiwania rozwigzan, ktore w realny
sposob doprowadzg do rozwigzania sygnalizowanych problemow oraz naprawy systemu
opieki zdrowotnej.

Przewidywany drastyczny niedobor lekarzy zwigzany z prowadzong akcja
protestacyjng (zakonczeniem z dniem 31 grudnia 2017 r. okresu wypowiedzenia
klauzuli opt-out przez znaczaca liczbe lekarzy) wymaga nie tylko dalszego
monitorowania sytuacji, ale réwniez podjecia dziatan zapewniajacych ciggtos¢
udzielania $§wiadczen zdrowotnych i1 funkcjonowania $wiadczeniodawcoéw (poradni,
pracowni, oddzialéw szpitalnych).

Podstawg tych dziatan powinno by¢ bezpieczenstwo zdrowotne obywateli oraz
poprawa dostepnosci 1 jakosci opieki zdrowotnej w Polsce.

Pragne przypomnie¢, ze w mysl art. 68 Konstytucji RP, obywatelom, niezaleznie
od ich sytuacji materialnej, witadze publiczne zapewniajg rowny dostgp do §wiadczen
opieki zdrowotnej finansowanej ze srodkow publicznych. Warunki 1 zakres udzielania
Swiadczen okresla ustawa. Wtladze publiczne s3 obowigzane do zapewnienia
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szczegdlnej  opieki  zdrowotnej  dzieciom, kobietom  ci¢zarnym, osobom
niepetnosprawnym i osobom w podesztym wieku.

Art. 68 ust. 1 1 2 Konstytucji naktada organy wiladzy publicznej okreslone
obowigzki. W $wietle orzecznictwa Trybunalu Konstytucyjnego!!, trescig prawa do
ochrony zdrowia jest mozliwo$¢ korzystania z systemu ochrony zdrowia, funkcjonalnie
ukierunkowanego na  zwalczanie 1  zapobieganie chorobom, urazom 1
niepetnosprawnosci. Z obowigzku rzeczywistego zapewnienia przez wtadze publiczne
warunkéw realizacji prawa do ochrony zdrowia, ktore nie moze by¢ traktowane jako
uprawnienie iluzoryczne badz czysto potencjalne, wynika wymaganie, i1z system ten —
jako cato$¢ — musi by¢ efektywny. W opinii doktryny'?, prawo do ochrony zdrowia jest
konstytucyjnie gwarantowane 1 to nie tylko jako prawo, ktore nadane zostaje jego
adresatom przez wladzg panstwowa, ale jest to prawo podstawowe wynikajace z
przyrodzonej 1 niezbywalnej godno$ci czlowieka, ktérego przestrzeganie wiadza
panstwowa jest zobowigzana ochraniac.

Prawa podmiotowe formutuje rowniez art. 66 Konstytucji, w Swietle ktérego,
kazdy ma prawo do bezpiecznych 1 higienicznych warunkéw pracy. Sposéb realizacji
tego prawa oraz obowigzki pracodawcy okresla ustawa. Pracownik ma prawo do
okreslonych w ustawie dni wolnych od pracy 1 corocznych ptatnych urlopéw;
maksymalne normy czasu pracy okresla ustawa. Przepis ten nakazuje ustawodawcy
okreslenie obowigzkéw pracodawcy pozwalajacych na realizacje tego prawa, a
pracodawcom przestrzeganie przepisOw ustawowych. Ochrong konstytucyjna obejmuje
rowniez prawo do wypoczynku.

W zwigzku z powyzszym, na podstawie art. 13 ust. Ipkt 2 ustawy z dnia 15 lipca
1987 r. o Rzeczniku Praw Obywatelskich (Dz. U. z 2017 r. poz. 958), zwracam si¢ do
Pana Ministra z uprzejmg prosbg o zajecie stanowiska w niniejszej sprawie oraz
przekazanie informacji na temat podejmowanych 1 planowanych dziatan w tej materii.

' orzeczenie z dnia 7 stycznia 2004 r. (sygn. akt K 14/03)

12 zob. A. Zoll, Problemy stuzby zdrowia w $wietle doswiadczen RPO, Prawo i Medycyna 2000, Nr 8
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