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MINISTER ZDROWIA

MZ-ZP-D-070-14771-1/KC/09

Pan
Bogdan Borusewicz

Marszalek Senatu RP

%QWJ , @CU%J // (A 1@ mLc )

W odpowiedzi na o$wiadczenie Pana Senatora Jana Dobrzynskiego, zlozone podczas
31 posiedzenia Senatu RP i przestane przy piémie z dnia 29 kwietnia 2009 .,
znak: BPS/DSK-043-1580/09 Pani Krystyny Bochenek, Wicemarszalka Senatu - dofyczqce
priygotowywanego aktualnie rozporzqdzenia Ministra Zdrowia w sprawie formy opieki
medycznej, nad kobietq w cigzy, wraz 7 zalqeznikiem zawierajgcym wzor zaswiadczenia
lekarskiego potwierdzajacego pozostawanie kobiety w ciqzy po opiekq medyczng - uprzejmie

Prosze o przyjecie ponizszych wyjasnien.

Pan Senator w Oswiadczeniu skierowanym do Ministra Zdrowia, zawarl nastgpujgce pytania:
1. na jakim etapie znajdujq sie prace nad przedmiotowym wzorem zaswiadczenia
i na kiedy planowane jest ich ukoiiczenie,

czy obowiqzek przediozenia lego saswiadczenia bedzie ciqzyl na kobietach, kidre

(A8

urodzq po driu 1 listopada 2009 1., czy lez zajdg w cigie po tym dniu,
3. czym uzasadnione jest okreslenie daty objecia opiekq lekarskq na dziesiqly tydzien
ciqzy? co bedzie z sytuacjami, w ktorych kobieta dowie si¢ o ciqzy dopiero w okresie

poZniejszym?

Ustawa z dnia 6 grudnia 2008 1. 0 zmianie ustawy- Kodeks pracy oraz niektorych innych

ustaw (Dz. U. Nr 237, poz. 1654), zmienione zostaly postanowienia ustawy z dma



28 listopada 2003 r. o éwiadezeniach rodzinnyeh (L. Dz. U. z 2006 r. Nr 139, poz. 992,
z pozZn. Zn.).

Zgodnie z aktualnymi postanowieniami art. 9 ust. 8 ustawy z dnia 28 listopada 2003 r.
o éwiadczeniach rodzinmych, Minister wiasciwy do spraw zdrowia, w porozumieniu
» ministrem wlasciwym do spraw zabezpieczenia spolecznego, okresli w drodze

rozporzadzenia, forme opieki medycznej, kiorej mowa W ust. 6 oraz wzor zaswiadezenia,

o ktérym mowa w ust. 7.”

Przepis zawarty w ustepie 6 stanowi, iz dodatek z tytutu urodzenia dziecka, przystuguje, jezeli
kobieta pozostawala pod opieka medyczng nie pdzniej niz od 10 tygodnia cigzy do porodu.
Przepis zawarty W ustgpie 7 stanowi, iz pozostawanie pod opieka medyczng potwierdza sig

zagwiadczeniem lekarskim.

Prawne uwartunkoweanie uprawnien do dodatku z tytutu urodzenia dziecka od fakiu
pozostawania pod opieka medyczng jest przejawenl woli ustawodawcy. Przytoczone wyzZej
przepisy zostaty wprowadzone do nowelizowane] ustawy podczas prac parlamentamych,
aczkolwiek Ministerstwo Zdrowia bylo informowane o tym fakcie przez uczestniczaca
w posiedzeniach Komisji Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Pracy i Polityki Spotecznej.
Minisierstwo Zdrowia przygotowato projekt rozporzadzenia w sprawie formy opielki
medycznej nad kobietq w ciqzy, ktéry w dniu 15 kwietnia br. zostal przekazany do uzgodnien
zewnetrznych, z terminem zglaszania uwag 30 dni. Tres¢ tego projektu jest dostgpna na
stronie internetowej Ministerstwa Zdrowia.

Zgodnie z tym projektem rozporzadzenia Ministra Zdrowia opieka medyczna nad kobieta
w cigzy moze by¢ sprawowana przez lekarza lub polozng w formie: podstawowej opieki
zdrowotnej, ambulatoryjnej specjalistycznej opieki zdrowotnej, leczenia szpitalnego. Formuta

i cel zaswiadczenia jednoznacznie wskazuja na to, ze zaswiadczenie moze by¢ wydane

w momencie skierowania kobiety do porodu., badZ podczas wizyly po porodzie — tak aby

potwierdzi¢ faltu pozostawania kobiety pod opieka medyczna podczas ciazy.

Urzedem wiodgcym w sprawie realizacji prawa kobiet do dodatku z tytufu urodzenia dziecka
jest Ministerstwo Pracy i Polityki Spolecznej. Ministerstwo to W pismie Podsekretarza Stanu
Marka Buciora z dnia 22 kwietnia br, znak: DSR-TI-079-10-1-UZ/09 przedstawito
interpretacje obowigzujacych przepisow, ktére uwazamy za wiazace. Zgodnie z tg

interpretacja:
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Plamyje sig, ze rozporzqdzenie (Ministra Zdrowia w sprawie formy opieki medycznej nad
lobietg w ciazy) wejdzie w Zycie z dniem wymogu przedstawiania zaswiadezert lekarskich, 1f.
od dnia 1 listopada 2009 r. Oznacza 1o, ze aby nabyé prawe do dodatku do zasilku
rodzinnego z tytulu urodzenia dziecka lub jednorazowej zapomogi z fytuly urodzenia sig
dziecka, lkobieta bedzie musiala udolaumentowaé  pozostawanic pod  opiekq lekarske
(w ustawie jest opieka medyczna) po dniv | listopada 2009 r. Kobieta, ktdre 10 tydzien cigzy
bedzie przypadal po dnin 31 paidsiernika 2009 r. nabedzie prawo do Swiadczen po
przedstawieniu zaswiadczenia lekarskiego o pozostawaniu po opiekq od dnia 10 tygodnia
ciqiy do dnia porodu. Natomiast kobieta, kibra po dniv 31 pagdziernika 2009 7. bedzie
w cigzy dluzej niz 10 {ygodni, nabedzie prawo do swiadczen bez przedstawiania lakiego
zaswiadezenia. Wynika io z tego, Ze wymog pozostawania pod opiekq lekarskg od 10 tygodnia
ciqzy do dnia porodu, wprowadzony z dniem 1 listopada 2009 r., nie bedzie jej dotyczyl. Nie
bedzie ona mogla bowiem dokumentowaé pozostawania pod okreslong formq opieki
medycznej od 10 tygodnia cigzy, skoro dopiero od dnia 1 listopada 2009 1. wejdg w zycie
przepisy okreslajqce te formy opieki medycznej, a przepisy ustawy wymagajq pozostawania
pod takq opickq od 10 tygodnia ciqzy i taka informacja znajdzie sie W za§wiadczeniu
lekarskim”.

Przytoczona interpretacja przepiséw ustawy o Swiadczeniach rodzinmych wskazuje,
7e kobiety, ktére zajdg w ciaze do sierpmia wiacznie nie beda musialy przedstawiac
zaswiadczen o pozostawaniu pod opieka medyczna w celu uzyskania dodatku z tytulu

urodzenia dziecka, tzw. ,,becikowego”.

Majac na wzgledzie pozyskanie informacji na temat dostgpnosci do §wiadczen w zakresie
ambulatoryjnej opieki zdrowotnej nad lcobietami w ciazy, jak rowniez zwrocenie uwagl osob
odpowiedzialnych za organizacje opieki zdrowotnej na zmiane przepisdw zwigzanych
7 uprawnieniami do dodatku z tytutu urodzenia dziecka, w dniu 26 stycznia br. Ministerstwo
Zdrowia wystosowalo pismo do dyrektordw wszystkich wojewodzkich centrow zdrowia
publicznego zawierajace informacje o wejgciu w Zycie przepiséw ustawy o zmianie ustawy-
Kodeks pracy oraz niekidrych innych ustaw oraz wiazacych sie z tym faktem konsekwencjach
dla kobiet oraz organizatoréw opieki zdrowotnej. W pigmie tym Ministerstwo Zdrowia
zwrocilto sig tez z prosbg o przekazanie informacji o dostgpie kobiet do lekarza ginekologa-
potoznika oraz potoznej na terenie calego wojewddztwa, w tym takze czas oczekiwania na
wizyte u lekarza ginekologa-poloznika. Uzyskane informacje wskazuja, ze dostgpnos¢ do

ambulatoryjnych $§wiadczen zdrowotnych w zakresie poloznictwa i ginekologii jest



zréznicowana, takze na poziomie poszezegdlnych wojewodztw 1 miast. We wszystkich
wojewodztwach, w wigkszosci poradni dla kobiet, kobiety przyjmowane sg na biezgco.
Jednakze sq rowniez takie poradnie, w ktorych czas oczekiwania na wizylg przekracza
I miesige. Tym niemniej sytuacja ta nie zagraza realizacji prawa kobiet do uzyskania dodatku
z tytulu urodzenia dziecka oraz jednorazowej zapomogi, bowiem formy opieki medycznej nad
kobieta w cigzy, okreslone w projekeie rozporzadzenia, uwzgledniajg opieke sprawowang
przez polozng. Natomiast z zadnego z wojewodztw nie przekazana zostala informacja
o trudnogciach zwigzanych dostepem do $wiadczen realizowanych przez polozna, Nalezy tez
podkresli¢, ze zgodnie z zapisem art. 29 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach
opieki zdrowolnej finansowanych ze §rodkéw publicznych (tj. Dz. U. z 2008 r. Nr 164, poz.
1027, ze zm.) kobieta ma prawo wyboru éwiadczeniodawey udzielajacego ambulatoryjnych
¢wiadczen specjalistycznych sposrod tych $wiadczeniodawcow, ktorzy zawarli umowy
o udziclanie $wiadczen opieki zdrowotnej. Analizujac czasy oczekiwania pacjentek na porade
lekarskg stwierdzono, iz kobiety mimo mozliwosci uzyskania porady w dniu zgloszenia
dokonujg wyboru zwigzanego z oczekiwaniem na porade lekarska, aby uzyskac porade

1 wybranego lekarza ginekologa.

Argumentem przemawiajacym za uzaleznieniem prawa do dodatku z tytutu urodzenia dziecka
od pozostawania kobiety cigzarnej pod opieka medyczng moze by¢ fakt bardzo niskiej tzw.
,,wezesnej zglaszalnosci” Dane na temat liczby porad udzielonych kobietom w cigzy do 10
tygodnia cigzy, do 14 tygodnia ciazy oraz powyze] 14 tygodnia ciazy wskazuja,
ze ,zplaszalno$c™ ta (w pierwszym trymestrze ciazy) ksztattuje si¢ na poziomie 40-60 % -
w zaleznogci od regionu. Zaldada sig wigc, iz wprowadzona regulacja prawna, uzalezniajaca
uzyskanie dodatku z tytuhu urodzenia dziecka od jak najwezesniej podjgtej profilaktyki,
przyczyni sig do zwigkszenia swiadomogei zdrowotne] kobiet, a tym samym wplynie na

dalsze obnizenie umieralno$ci niemowlat 1 poprawe stanu zdrowia populacji.

Jednoczednie informuje, ze okreflenie daty objecia opieka medyczng kobiety cigzarnej
na 10 tydzien ciazy jest zgodne z okreslonym ,Zakresem profilaktycznych swiadczen opieki
zdrowotnej u kobiet w okresie ciqiy wraz Zz olaesami ich przeprowadzania”.
jest on zamieszczony w zalaczniku Nr 1 do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia
21 grudnia 2004 r. w sprawie cakresu $wiadczeri opieki zdrowotnej, w ifym badari
przesiewowych oraz okresow, w ktdrych te badania sq przeprowadzane (Dz. U. Nr 276,

poz. 2740).



Na uwage zasluguje faki, iz w pismach z niektorych wojewodztw, w udzielanych

odpowiedziach, zawarte zostaty informacje o dziataniach podjetych w tych wojewodztwach,

majacych na celu popularyzacje wiedzy 0 wdrozonych przepisach prawnych, warunkujgeych

uzyskanie dodatku z tytuiu urodzenia dziecka oraz jednorazowej zapomogi. O dziataniach

takich poinformowano w pismach z wojewodziw:

fubuskiego — w ktoérym dokonano analizy dostgpnodci i okreslono zadania, ktorych
podjecie jest niezbgdne dla zapewnienia realizacji prawa kobiet do uzyskania zasitku,
w dziataniach tych uwzgledniono informacje w massmediach, Oddzialach NFZ,
poradniach potozniczo-ginekologicznych, Centrach Pomocy Rodzinie; wnioski przestano
do Wojewody, jak réwniez do przewodniczacych samorzadow medycznych (lekarskiego,
pielegniarek 1 poloznych), Wojewodzkiego  Centrum Pomocy Rodzinie oraz
wg rozdzielnika do publicznych i niepublicznych zakladow opieki zdrowotnej.

todzkiego — w ktérym zadeklarowano wystapienie do osrodkéw pomocy spolecznef
z proshq o wzmozenie akcji informacyjnej w zakresie warunkéw uzyskania dodathu
z tytulu urodzenia dziecka; informacje o zmianie przepiséw przekazano Prezesowi
Okregowef Rady Lekarskief w Lodzi.

matopolskiego — w ktérym ,,w trakcie przeprowadzanych kontroli placéwek medycznych
pracownicy Dzialu Kontroli i Nadzoru Malopolskiego Centrum Zdrowia Publicznego
w Krakowie systematycznie informujq personel medyczny zatrudniony w poradniach
gine]colagiczna-poloiniczych o koniecznosci propagowania wsréd ciezarnych wezesnego
zglaszalnictwa (4. do 10 {yg. ciqzy) kobiei ciezarnych do poradni specjalistycznych, celent
nabycia praw do poiniejszego Izw. becikowego". Dostepnosé do  informacyi dia
pacjentel poradni ginelcologiczna-pa-i'ozniczjfch' na ww, lemal bedzie brana pod uwage
podczas  rutynowych czynnosci kontrolnych. W zwiqzku z nowelizacjq ww. ustawy
Malopolskie Centrum Zdrowia Publicznego w Krakowie zamiefcilo na swojej sironie
internetowe] stosowny komunikat do lekarzy ginekologow i poloinych srodowiskowych
oraz wystosowato do prasy odpowiednie informacje w tef sprawie.”

podlaskiego — w ktorym L poinformowano Iierownikéw zaldaddw opieki zdrowoinej,
udzielajqcych $wiadczen polozniczo-ginekologicznych na terenie wojewddztwa, o nowych
zasadach dotyczqcych uzyskania dodathu = tytutu urodzenia dziecka”.

$wietokrzyskiego — w ktorym do wszystkich zakladow wystosowano pismo z prosbq
o wmieszczenie w widoczmym miefscu informacji o $wiadczeniach rodzinnych, zwiqzanef

z warunkami uzyskania dodatiu z tytuty urodzenia dziecka, tzw. ,, becikowe”.



o  warminisko-mazurskiego — w ktorym ,wraz z Konsultantem Wojewddzkim w dziedzinie
poloznictwa i ginekologii zobowiqzano wszystkie oddzialy polozniczo-ginekologiczne do
zamieszczania w Ksiedze Porodow danych dotyczqeych liczhy wizyl lekarskich podczas
cigzy, ze wskazaniem pierwszej Wizyly u ginekologa w czasie ciqzy, 1j. do 10, do 14
i powyzej 14 tygodnia cigzy.”

o wielkopolskiego — w ktérym ,.celen poprawienia syluacji zdrowotie/ w wojewodztwie
wielkopolskim  informacje o zaistnialych problemach w  dostepie do Swiadczen
medycznych dla kobiet cigzarnych zostaly przekazane do konsultania wojewodzkiego

w dziedzinie poloznictwa i ginekologii.”

Uprzejmie informuje, ze ustawodawea nie okreélil terminu wejscia w zycie rozporzadzenia
okreslajacego formy opieki medycznej, uprawniajace do uzyskania dodatku z tytuiu urodzenia
dziecka. Ze wzgledu na obowigzek potwierdzenia faktu pozostawania kobiety w ciazy pod
opieks medyczng od dnia 1 listopada 2009 r., rozporzadzenie to powinno wejs¢ wzycie
przed 1 listopada 2009 r. Alktualnie projekt rozporzadzenia (zgodnie z obowigzujaca
procedurg) jest po uzgodnieniach zewnetrznych i konsultacjach spolecznych. W zwiazku ze
zgloszonymi uwagami merytorycznymi do tresci projektu, w dniu 26 maja 2009 1.
w Ministerstwie Zdrowia odbedzie sig konferencja uzgodnieniowa, celem przyjgcia
ostatecznej tredei projekin rozporzadzenia i dalszego procedowania. Nalezy wigc zaldadaé;

#e rozporzadzenie to zostanie wydane w koficu czerwea biezacego roku.

Aktualnie, na stronie internetowej Ministerstwa Zdrowia zamieszczono projekt
rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie opieki medycznej, wraz Z zalqeznikiem
zawierajgcym wzdr zaswiadczenia lekarskiego - potwierdzajgcego pozostawanie kobiety
w ciqzy po opiekq medyczng, zawierajacego w zalgezniku wzor zadwiadczenia lekarskiego,

araz Zestawienie uwag do przedmiotowego projekiu.
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