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RZECZNIK PRAW PACJENTA Warszawa, 27 kwietnia 2023 r.

RzPP-DPR-WPZ.420.17.2023

Kierownicy
podmiotow wykonujacych dzialalno$§¢ lecznicza

za poSrednictwem SZOI

Szanowni Panstwo,

w zwiazku z wplywajacymi do Rzecznika Praw Pacjenta sygnatami w zakresie
wymagania od pacjentow majgcych podjaé leczenie szpitalne do przedstawienia zaswiadczenia
o braku przeciwwskaza¢ do operacji od lekarza POZ sprawujacego opiek¢ nad pacjentem,
Rzecznik Praw Pacjenta przypomina, ze tego rodzaju dzialanie nie ma podstawy prawnej,
ogranicza dostgp pacjenta do leczenia i moze §wiadczy¢ o stosowaniu przez taki szpital praktyki
naruszajacej zbiorowe prawa pacjentow.

Zadania lekarza POZ okreslone zostaly w szczegdlnosci w ustawie z dnia 27
pazdziernika 2017r. o podstawowej opiece zdrowotnej! oraz w rozporzadzeniu Ministra
Zdrowia z dnia 27 listopada 2019 r. w sprawie zakresu zadan lekarza podstawowej opieki
zdrowotnej, pielggniarki podstawowej opieki zdrowotnej i potoznej podstawowej opieki
zdrowotnej®. Jednym z celéw podstawowej opieki zdrowotnej jest zapewnienie opieki
zdrowotnej nad pacjentem i jego rodzing oraz koordynacj¢ tej opieki w systemie ochrony

zdrowia. W ramach opieki koordynowanej lekarz POZ integruje, koordynuje lub kontynuuje
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dziatania lecznicze podejmowane w odniesieniu do pacjenta przez innych $wiadczeniodawcow

w ramach swoich kompetencji zawodowych, zgodnie z aktualng wiedzg medyczna.

Za$wiadczenie o braku przeciwwskazan do przeprowadzenia zabiegu operacyjnego
w szpitalu przekracza kompetencje lekarza POZ. Przed wszystkim lekarz POZ moze nie
dysponowa¢ odpowiednig wiedza czy stan zdrowia pacjenta umozliwia u niego przeprowadzenie
zabiegu, w szczegolnosci jezeli zabieg zalicza si¢ do zabiegdw wysokospecjalistycznych.
Niemniej jednak nie tylko wzgledy praktyczne uniemozliwiajg lekarzowi POZ wystawianie tych
zadwiadczen. Wydawanie za$wiadczen przez tych lekarzy musi odbywaé si¢ zgodnie
z odpowiednimi przepisami. Tymczasem w prawodawstwie brak jest regulacji dotyczacej
obowigzku wydania przez lekarza POZ zaswiadczenia o braku przeciwwskazan

do przeprowadzenia zabiegu operacyjnego w szpitalu. Brak jest rowniez podstawy prawnej

do uzalezniania wykonania tego zabiegu od wypisania przez lekarza POZ powyzszego

zaswiadczenia.

Wiedza lekarza POZ o pacjencie moze by¢ jednak istotna dla realizacji Swiadczen
zdrowotnych w szpitalu. Podstawowa opieka zdrowotna stanowi co do zasady miegjsce
pierwszego kontaktu pacjenta z systemem ochrony zdrowia. Zatem, gdy pacjent korzysta ze
$wiadczen udzielanych w POZ, lekarz ten posiada informacje czy stwierdzono u niego inne
choroby, a jezeli tak, to jakie, jak wygladal jego dotychczasowy proces leczenia, w tym czy
wdrozono odpowiednie leczenie farmakologiczne. Przeprowadzajac badanic podmiotowe
i przedmiotowe u pacjenta czy tez zapoznajgc si¢ z wynikami badan badz inng dokumentacjg

medyczng, lekarz POZ moze wystawi¢ zad§wiadczenie o stanie zdrowia pacjenta. Takie

zaswiadczenie jest bowiem orzeczeniem o stanie zdrowia pacjenta, o ktérym mowa w art. 42
ust. 1 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty’. Zgodnie z tym
przepisem lekarz orzeka o stanie zdrowia okreslonej osoby po uprzednim, osobistym jej
zbadaniu lub zbadaniu jej za posrednictwem systemoéw teleinformatycznych lub systemow
facznosci, a takze po analizie dostgpnej dokumentacji medycznej tej osoby. Zaswiadczenie
o stanie zdrowia pacjenta moze by¢ pomocne chociazby do wdrozenia odpowiedniego leczenia
np. okotozabiegowego.

Praca lekarza POZ nie moze jednak zastgpowacé pracy lekarza kwalifikujacego do

zabiegu operacyjnego. Jezeli pacjent trafia do szpitala, to konsultacje przez zabiegiem powinny
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wypehi¢ zasade kompleksowosci $wiadczen opieki zdrowotnej. Zgodnie z § 8 ust. 1
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzeénia 2015 r. w sprawie ogélnych warunkow
uméw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej* $wiadczeniodawca zapewnia udzielanie
$wiadezen w sposob kompleksowy obejmujgcy wykonanie niezbgdnych badan, w tym badan
laboratoryjnych i diagnostyki obrazowej, oraz procedur medycznych zwigzanych z udzielaniem
tych swiadczen.

Podsumowujgc:

pacjent nie moze byé ,,odsylany” do swojego lekarza POZ, tylko po to, aby lekarz ten
wystawil mu za$wiadezenie, ze moze byé operowany. Decyzje o tym czy u pacjenta nalezy
wykonaé zabieg operacyjny i c¢zy nie ma zadnych przeciwwskazan do jego
przeprowadzenia podejmuje lekarz w ramach szpitalnej opicki zdrowotnej. Decyzjg
tamoze podjaé w szczegdlnoéci na podstawie zaswiadczenia o stanie zdrowia pacjenta
wystawionego przez lekarza POZ, oczywiscie pod warunkiem, ze od jego wystawienia stan
zdrowia nie ulegl zmianie. Jednakze jakakolwiek zmiana stanu zdrowia pacjenta nie powinna
byé¢ powodem do odmowy podjecia decyzji o kwalifikacji do zabiegu. To na lekarzu ze szpitala
ciazy obowigzek zachowania zasad nalezytej starannosci i oceny czy pacjent moze by¢
operowany. Powinien on zatem zleci¢ stosowne badania czy skonsultowa¢ pacjenta z innymi
lekarzami, tak aby moéc podja¢ ostateczng decyzjg co do zabiegu zgodnie z aktualng wiedzg

medyczna.

Z powazaniem
RZECZNIK PRAW PACJENTA
Barttomiej Chmielowiec

Podpisano elektronicznie
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