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Skérzewo, 16 czerwca 2026 r.

Pan lzabela Marciniak

Dyrektor Specjalistycznego Zespotu Opieki
Zdrowotnej nad Matkga i Dzieckiem w Poznaniu
ul. Wrzoska 1

60-663 Poznan

Szanowna Pani Dyrektor,

dziekujemy za odpowiedzi na Wniosek o udostepnienie informacji publicznej z dnia 29 stycznia 2026 r.
przestane do nas 12 i 26 lutego 2026 .

W ramach projektu, ktéry realizujemy jako Fundacja wspierajgca kobiety w okresie okotoporodowym,
przygladamy sie regulaminom i wewnetrznym procedurom szpitali pod katem ich zgodnosci
z prawami pacjenta. Nasze ewentualne uwagi kierujemy do placéwek, gdyz zalezy nam, by procedury
panujgce w szpitalach zajmujacych sie opieka okotoporodowg byly zgodne z prawem, spdjne
z obowigzujgcymi w Polsce przepisami i zapewniaty najlepsza opieke kobietom znajdujgcym sie w tym
szczegdlnym okresie cigzy, porodu i potogu.

Dokonatysmy analizy nastepujgcych informacji:

Regulamin organizacyjny Szpitala

Upowaznienie. Uzyskiwanie informacji o stanie zdrowia

Monitorowanie i leczenie bélu porodowego

Podaz remifentanylu

Znieczulenie zewnatrzoponowe porodu

Ulotka ,,Sposoby tagodzenia bdlu porodowego”

Regulamin pobytu i odwiedzin (SZOZ przy ul. Jarochowskiego 18)

Regulamin dodatkowej opieki pielegnacyjnej (SZOZ przy ul. Jarochowskiego 18)
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Regulamin dodatkowej opieki pielegnacyjnej (SZOZ przy ul. Wrzoska 1)
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. Strona internetowa

Po lekturze powyzszych zapisow zwracamy uwage na kilka kwestii, ktére naszym zdaniem powinny
zosta¢ uszczegotowione lub poprawione. Nasza analiza opiera sie na poréwnaniu zapisow
wewnetrznych procedur szpitala z nastepujgcymi dokumentami:

1. Ustawa o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta z dnia 6 listopada 2008 r.
(dalej: Ustawa),

2. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie standardu organizacyjnego opieki okotoporodowej
z dnia 23 pazdziernika 2025 r. (dalej: Standard),

3. aktualne wyniki badan naukowych, opracowania i inne dokumenty cytowane w razie potrzeby.



1. REGULAMIN ORGANIZACYJNY

Jedyna nasza watpliwos$é dotyczy § 22 pkt 4, wedtug ktdrego to Dyrektor ostatecznie rozpatruje skargi,
whioski i zazalenia pracownikéw oraz pacjentéw. Zgodnie z opracowaniem Rzecznika Praw Pacjenta?
osoba odpowiedzialna za proces rozpatrywania skargi przygotowuje propozycje odpowiedzi dla
pacjenta i potwierdza jej zapisy z dyrektorem, zastepca, naczelng pielegniarkg, pielegniarka oddziatowa
lub kierownikiem innych dziatéw podmiotu — w zaleznosci od stopnia skomplikowania sprawy.
Scedowanie obowigzku ostatecznego zatwierdzenia rozpatrzonej skargi na innych pracownikéw poza
Dyrektorem mogtoby zmniejszy¢ jego, i tak znaczny, zakres obowigzkdw.

2. UPOWAZNIENIE. UZYSKIWANIE INFORMACJI O STANIE ZDROWIA

Naszg jedyng watpliwoscig jest konieczno$¢ podawania stopnia pokrewienstwa osoby upowaznianej
do uzyskiwania informacji o stanie zdrowia. Osobg takg moze by¢ dowolna wskazana przez pacjenta,
takze spoza rodziny. Mozna usungé ten wymdg lub zamiast niego uzy¢ zwrotu ,stopien
pokrewienstwa/ relacja”.

3. MONITOROWANIE | LECZENIE BOLU PORODOWEGO

Nie zgtaszamy uwag do dokumentu.

4. PODAZ REMIFENTANYLU

Dokument ma charakter stricte medyczny, jest instrukcjg dawkowania leku i postepowania
w przypadku powiktan — nie poddajemy go analizie.

5. ZNIECZULENIE ZEWNATRZOPONOWE PORODU

Dokument ma charakter stricte medyczny, jest instrukcjg postepowania w przypadku powiktan przy
znieczuleniu zewnatrzoponowym — nie poddajemy go analizie.

6. ULOTKA SPOSOBY tAGODZENIA BOLU PORODOWEGO

Nie mamy uwag do dokumentu. Analogicznie do tego dokumentu powinna zosta¢ stworzona ulotka
dotyczaca dostepnych w szpitalu niefarmakologicznych metod tagodzenia boélu, ktéra takze powinna
by¢ umieszczona na stronie internetowej placowki — zgodnie z zapisami nowego Standardu.

7. REGULAMIN POBYTU | ODWIEDZIN

Mamy jedng uwage do dokumentu. W Rozdziale Il wskazano, iz pielegniarki/ potozne udzielajg
wytacznie informacji dotyczacych pielegnacji i zabiegdw pielegnacyjnych. Jest to spore ograniczanie
kompetencji tych specjalistek.

Zgodnie z Art. 16 Ustawy o zawodach pielegniarki i potoznej, obie te grupy zawodowe sg zobowigzane
do przekazywania informacji pacjentowi oraz osobom upowaznionym w zakresie opieki sprawowane;j
nad pacjentem. A zakres tej opieki jest duzo wiekszy niz czynnosci pielegnacyjne, jest to m.in.
podawanie lekéw i samodzielne prowadzenie fizjologicznego porodu.

U https://www.gov.pl/web/rpp/dobre-praktyk-dla-podmiotow-wykonujacych-dzialalnosc-lecznicza-w-zakresie-
rozpatrywania-skarg-pacjentow [dostep: 16.06.2026 r.]


https://www.gov.pl/web/rpp/dobre-praktyk-dla-podmiotow-wykonujacych-dzialalnosc-lecznicza-w-zakresie-rozpatrywania-skarg-pacjentow
https://www.gov.pl/web/rpp/dobre-praktyk-dla-podmiotow-wykonujacych-dzialalnosc-lecznicza-w-zakresie-rozpatrywania-skarg-pacjentow

Ograniczenie mozliwosci udzielania informacji o stanie zdrowia jedynie do personelu lekarskiego
moze narusza¢ prawa pacjenta do informacji.

8. REGULAMIN DODATKOWE)J OPIEKI PIELEGNACYJNEJ (SZOZ PRZY UL. JAROCHOWSKIEGO 18)

Nie zgtaszamy uwag do dokumentu.

9. REGULAMIN DODATKOWEJ OPIEKI PIELEGNACYJNEJ (SZOZ PRZY UL. WRZOSKA 1)

Mamy jedng uwage do dokumentu. W wykazie czynnosci pielegnacyjnych wskazano ,towarzyszenie
dziecku w drodze na badania i konsultacje”, ale obecnos$¢ w ich trakcie uzalezniono od zgody personelu
medycznego. Dziecko jako maty pacjent ma prawo do obecnosci bliskich przez caty okres pobytu
w placéwce.

10. PLAN PORODU

Nasze watpliwosci budzi forma planu porodu zbudowana na odpowiedziach typu Tak/ Nie:

1. W przypadku niektérych punktéw jest to forma adekwatna, np. przy pytaniu, czy osoba
towarzyszaca ma przecigé pepowine.

2. Niektore z zagadnien planu porodu i poddawanie ich do wyboru Tak/ Nie jest sprzeczne
z zapisami Standardu, z wiedzg medyczng lub moze wprowadzac rodzace w btad. Sg to m.in.:

a.

,Zalezy mi, by personel szpitala uzgadniat ze mng procedury medyczne przed ich
wykonaniem” — prawo do informacji i Swiadomej zgody to podstawowe prawa pacjenta.
Osoby sprawujace opieke majg obowigzek informowania pytania sie o zgode na kazda
czynno$¢ medyczng — nie jest to opcja do wyboru.

»,Zalezy mi na tym, aby unikna¢ naciecia krocza, jesli nie bedzie przeciwskazan medycznych”
— personel medyczny jest zobowigzany do takiego prowadzeniu porodu, by unikng¢ naciecia
krocza, ktére powinno by¢ wykonywane jedynie w medycznie uzasadnionych przypadkach.
Naciecie krocza ,,na zyczenie” pacjentki nie ma uzasadnienia medycznego, a tym byfaby
sytuacja, gdyby kobieta przy powyzszym punkcie zaznaczyta ,Nie”.

,,Chciatabym mieé¢ mozliwos¢ picia wody podczas porodu, jesli nie ma przeciwskazan” —
zaréwno picie, jak i jedzenie lekkostrawnych positkéw (zgodnie z nowym Standardem)
powinno by¢ rodzgcej umozliwione i trudno sobie wyobrazi¢ sytuacje, ze kobieta przy takim
stwierdzeniu zaznaczy ,Nie”, skazujac siebie na niepicie przez kilka lub kilkanascie godzin.

,,Chciatabym, aby na sali porodowej panowat spokéj, aby zachowano mojg intymnos¢” —
jest to podstawowe prawo kobiety rodzacej i trudno sobie wyobrazié, jak bedzie sie
zachowywat personel medyczny, jesli kobieta zaznaczy przy tym zdaniu ,Nie”.

Punktéw z planu porodu, do ktérych mamy podobne uwagi jak powyzsze, jest wiecej. Nie
powinno pozostawiac sie do wyboru takiego postepowania, ktére jest ztotym standardem
i wynika bezposrednio z przepiséw prawa. Sg to m.in.:

e ,Wolatabym unikng¢ indukcji i/lub stymulacji porodu, chyba ze ze wzgledow
medycznych bedzie to konieczne”

e ,Prosze o nieprzebijanie bton ptodowych, chyba ze ze wzgledéw medycznych bedzie to
konieczne”

e, Chciatabym, aby badania byty ograniczone do minimum, jesli nie bedzie przeciwskazan
medycznych”



3.

e ,Zalezy mi na tym, aby moje dziecko byto w kontakcie skora do skéry przez pierwsze
dwie godziny po porodzie, jesli nie bedzie przeciwskazan medycznych”

e ,Prosze nie dokarmia¢ dziecka bez mojej zgody”

Widzimy potrzebe przeformutowania planu porodu:
a. pozostawienie do wyboru kwestii, ktére nie wynikajg bezposrednio z prawa,
b. dodatnie pytan o preferowane metody tagodzenia bdlu,
c. dodatnie pytania o obawy i watpliwosci kobiety rodzacej — pozwoli to na lepsze
zrozumienie jej potrzeb.

11. STRONA INTERNETOWA

Strona jest zbudowana w bardzo przejrzysty i przystepny dla pacjentdw sposdb. Mamy jednak kilka

uwag:

1. Na stronie warto doda¢ informacje o Funduszu Kompensacyjnym Zdarzen Medycznych
dziatajgcym przy Rzeczniku Praw Pacjenta.

2. W zaktadce Skargi i wnioski warto uwzgledni¢ informacje o Petnomocniku ds. Praw Pacjenta.
Informacje o tej osobie mozemy znalez¢ w zaktadce Szpital = Administracja, ale uwzglednienie jej
takze w miejscu dotyczgcym skarg mogtoby by¢ pomocne dla pacjentow.

3. W zaktadce dotyczace oddziatu ginekologiczno-potozniczego znajdujg sie pliki dotyczace pomocy

psychologicznej. Sg to informacje dla kobiet po stracie cigzy/ dziecka. Zawarte sg tam nieaktualne
przepisy o koniecznosci okreslenia pici dziecka w celu uzyskania zasitku macierzynskiego oraz
pogrzebowego. Zgodnie z Rozporzadzeniami Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej z 21 lipca
2025 r. nie ma juz takiego wymogu.

12. INNE KWESTIE

W przestanych procedurach zabrakto nam:

1.

Poruszenia waznej kwestii ochrony krocza przed nacieciem. Odsetek nacie¢ krocza w Panstwa
placbwce w roku 2025 r.  wynidést 454%° i jest wyiszy niz S$rednia
w Polsce (30 %) i wyzszy niz rekomendacje WHO. Warto przyjrze¢ sie tej kwestii i by¢ moze
stworzy¢ procedury ograniczajgce stosowanie tej interwencji.

Tematu jedzenia na sali porodowej. Obecnie obowigzujacy Standard zapewnia kobiecie rodzacej
mozliwos¢ spozywania lekkostrawnych positkow.

Poruszenie kwestii kontaktu skdra do skory, zwtaszcza na po cieciu cesarskim. Mozliwos¢ takiego
kontaktu matki z dzieckiem bezposrednio po operacji na sali operacyjnej zostata zapisana
w Standardzie obowigzujgcym od 7 maja 2026 r. W 2025 r. 40,3%° wszystkich porodéw w Paristwa
placéwce zakoriczyto sie drogg ciecia cesarskiego. Kontakt skéra do skéry na sali operacyjnej jest
wiec rozwigzaniem, z ktérego mogtoby skorzysta¢ wiele setek kobiet rodzgcych na Polne;j.

Nie otrzymatySmy dokumentdw, ktdre kobieta przyjmowana do porodu zobowigzana jest
podpisac (w tym zgdd na interwencje medyczne). Prosimy o ich dostanie.

2 2 hitps://ezdrowie.gov.pl/portal/home/badania-i-dane/zdrowe-dane/monitorowanie/porody-opieka-okoloporodowa
[dostep: 27.03.2026r.]



https://ezdrowie.gov.pl/portal/home/badania-i-dane/zdrowe-dane/monitorowanie/porody-opieka-okoloporodowa

Mamy nadzieje, ze nasze pismo oraz zawarte w nim rekomendacje, co warto poprawic¢, okazg sie dla
Panstwa przydatne. Prosimy o ustosunkowanie sie do uwag w ciggu 30 dni od ich otrzymania.

Ewentualne pytania prosimy kierowac¢ na adres mailowy: kontakt@fundacjamatecznik.pl.

Z wyrazami szacunku
Alicja Nowaczyk
Prezeska Zarzagdu Fundacji Matecznik
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