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Zielona Gora, dn. 26.10.2021 r.

BFPZ/586/10/2021

Sz. P.

Woijciech Labuda

Pelnomocnik Prezesa Rady Ministrow do spraw
reformy regulacji administracyjnych zwigzanych
z ruchem naturalnym ludnosci i ochrony miejsc

pamieci

W zwigzku =z przekazaniem do konsultacji spolecznych projektu ustawy
0 cmentarzach i chowaniu zmarlych oraz ustawy — Przepisy wprowadzajace ustawe
o cmentarzach i chowaniu zmarlych Federacja Zwiazkow Pracodawcow Ochrony Zdrowia

,Porozumienie Zielonogorskie” zgtasza uwagi:

Federacja stoi na stanowisku, ze nowotworzony system stwierdzania zgonoéw powinien
rozwigza¢ obecnie istniejace problemy poprzez:

1. Precyzyjne wskazanie osoby zobowigzanej do stwierdzania zgonu - kto ma stwierdzac,
gdzie ma stwierdzi¢ i w jakim czasie.

2. Zlikwidowanie wystgpowania konfliktow o pierwszenstwo wykonywania $wiadczen
dla zywego pacjent umowionego na dany czas versus stwierdzenie zgonu, ktore ze swej
natury jest niezaplanowane.

3. Finansowanie tej czynnosci administracyjnej w wysokosci realnie pokrywajacej
rzeczywiste koszty osobowe (osoba stwierdzajgca zgon) i materiatlowe (koszty

dojazdu, srodkéw ochrony indywidualnej, sprzgt do wystawienia dokumentacji itp.)

Przekazany do opiniowania projekt nie rozwigzuje zadnego z tych problemow, doktadajac do
nich nowe:
1. Brak ograniczen geograficznych dla lekarza podstawowej opieki zdrowotnej -

lekarz POZ w zaprezentowanym projekcie ma obowigzek stwierdzania zgonu
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wszedzie tam, gdzie znaleziono zwloki jego pacjenta, a wigc domyslnie na calym
terytorium kraju.

2. Brak ograniczen czasowych dla lekarza podstawowej opieki zdrowotnej - lekarz
POZ w zaprezentowanym projekcie ma obowigzek stwierdzania zgonu zawsze,
wystarczy powiadomienie podmiotu w godzinach jego pracy.

3. Brak ograniczen sytuacji, w ktérych lekarz podstawowej opieki zdrowotnej ma
stwierdza¢ zgon - lekarz POZ w zaprezentowanym projekcie ma obowigzek
stwierdzania zgonu wszedzie tam gdzie znaleziono zwtoki jego pacjenta. Dotyczy
to zarowno zgonoéw naturalnych, jak i gwaltownych (wypadki, katastrofy, dziatania

przestepcze, itp.).

Zdaniem Federacji podstawa sytemu stwierdzania zgonéw powinien by¢
wyspecjalizowany lekarz ,,koroner”, wspolpracujacy, miedzy innymi, z lekarzem POZ

w celu ustalenia przyczyny zgonu.

Uwagi ogdlne:
1. Projekt nie jest zgodny z Uzasadnieniem i Oceng skutkéw Regulacji.

Przyktad 1

OSR: ,, Do przewidywanych efektow regulacji nalezq m.in.:

e (..)
e odcigzenie lekarzy, szczegolnie lekarzy POZ, z obowigzku stwierdzania zgonow gwattownych,”

zaproponowany projekt nie zwalnia lekarza POZ z obowigzku stwierdzania zgonow w takich

sytuacjach

Przyktad 2

OSR: ,, Lekarze oraz osoby uprawnione do stwierdzania zgonu i jego przyczyny (...) zmniejszenie
liczby przypadkow koniecznosci stwierdzenia zgonu,; ” — zaproponowany projekt zwigksza liczbe

zgondw, do stwierdzenia ktorych zobowigzany jest lekarz podstawowej opieki zdrowotne;j.
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Przyktad 3

OSR: ,.Zrédla finansowania (...) Skutki finansowe procedowanej regulacji, ktore bedq
ponoszone w ramach wydatkow na finansowanie ochrony zdrowia planuje si¢ pokry¢ w ramach
wysokosci wydatkow okreslonych w art. 131c ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach

’

opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych bez koniecznosci ich zwigkszania.’

Ustawa — projekt: ,,Art. 32. 1. Wydatki zwigzane z wykonywaniem czynno$ci stwierdzania
zgonu i wystawienia karty zgonu przez osoby, o ktéorych mowa w art. 7 ust. 2 pkt 1-4,
uwzglednia si¢ w wysokosci $rodkéw przeznaczanych na finansowanie dziatalno$ci

leczniczej.”

2. Przedstawiony projekt nie uwzglednia sytuacji kadrowej 1 specyfiki pracy POZ, np.
istnieje wiele podmiotow, w ktorych jednoczasowo $wiadczen udziela jeden lekarz
W zwigzku z tym nie jest mozliwe, aby porzucil umoéwionych pacjentow i1 udal sie
stwierdza¢ zgon, w tym zgon w znacznej odleglosci od miejsca udzielania $wiadczen
przez tego lekarza.

3. Projekt zaktada, ze podstawg systemu stwierdzania wszystkich zgonéw poza
szpitalem jest, niefinansowany w tym zakresie, podmiot wykonujacy dziatalnos¢
lecznicza.

4. W OSR w dziale: Podmioty na ktore oddziatuje projekt brak jest okreslenia wpltywu
projektu na podmioty wykonujace dziatalno$¢ leczniczg. Wedlug przedstawionych
w OSR wyliczen podmioty te miatyby zasponsorowac system stwierdzania zgonow
suma 30 795 732 zt.

5. Projekt nakazuje lekarzom POZ zajmowanie si¢ wszelkimi zgonami, w tym
w wypadkach drogowych, katastrofach lotniczych, zgonami w wypadkach
kopalnianych, zgonami przestgpczymi itp.

6. Projekt wigze obowigzek stwierdzania zgonu z deklaracja lekarza POZ. Bez zwigzku
Z rzeczywista znajomoscig stanu zdrowia konkretnego pacjenta oraz udzielanych mu
$wiadczen zdrowotnych — lekarz POZ, w wielu przypadkach, moze nigdy nie widzie¢
pacjenta i mnie udziela¢ mu zZadnych $wiadczen (co wynika z istoty

systemu kapitacyjnego).
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W sytuacji niedoboru kadr stawianie czynno$ci administracyjnej jako
priorytetowej/wazniejszej niz udzielenie $wiadczenia medycznego wskazuje na
lekcewazenie pacjentow.

Przedstawiony projekt generuje konflikt pomiedzy lekarzem POZ ($wiadczeniodawca

POZ) a:

e pacjentem obecnym w poradni/umoéwionym na poradg,
e i/lub rodzing zmartego,

e instytucjami np. Policjg, Prokuraturs,

Obie strony (pacjent i rodzina zamarlego) konkuruja o ten sam czas pracy lekarza

I 0 ten sam czas beda konkurowaly inne instytucje np.: policja, prokuratura.

Czas przeznaczony na stwierdzanie zgonuzmniejsza czas przeznaczony na
$wiadczenia zdrowotne lub powoduje konieczno$¢ pracy w nadgodzinach.
Swiadczeniodawca ponosi  koszty stwierdzania zgonéw i optacenia dodatkowych
godzin pracy lekarza stwierdzajacego zgon — zaptata za stwierdzenie zgonu (projekt
ustawy) + nadgodziny (kodeks pracy). OSR nie przewiduje wydatkow Panstwa na ten
cel, Pafistwo finansuje jedynie koronerow.

Projekt zaktada, ze cze$¢ Srodkéw przeznaczona na $wiadczenia zdrowotne
(leczenie, badania diagnostyczne, oplacanie personelu itp.) zostanie przeznaczona
na czynno$¢  biurokratyczng/administracyjng  —  stwierdzenie  zgonow (CO
najmniej ponad 30 795 732 zt).

Projekt zaklada, ze lekarz POZ ma juz wiedze, ktorg inni lekarze nabierajg po
specjalistycznym szkoleniu.

Projekt zaktada, ze lekarz POZ staje si¢ wlascicielem zwlok, skoro to on pozniej je
wydaje.

Projekt roznicuje wynagrodzenie stwierdzajacych zgon. Koroner jest wynagradzany
wielokrotnie wyzej niz lekarz POZ.

W przedstawionym projekcie brak jest delegacji dla wlasciwego ministra do
technicznego okreslenia wzoréw proponowanych dokumentow np. zlecenia przewozu
zwlok.

Zaprezentowany projekt generuje duza ilo$¢ dodatkowych probleméw nieobecnych

w obecnym systemie stwierdzania zgonow i ich przyczyny — wymienione powyzej.
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17. W projekcie nie okreslono procedur postepowania lub delegacji do ich ustalenia
(szczegbdly w uwagach szczegotowych).

18. W projekcie nie zobowigzano zadnej instytucji do sporzadzenia, prowadzenia
I publikowania aktualnej listy zawierajacej dane do kontaktu oraz danych adresowych
wszystkich wymienionych w projekcie podmiotow: prokuratora lub najblizszej
jednostki Policji lub Zandarmerii Wojskowej, koroneréw, uczelni medycznych,
prosektoriow, powiatow, miejsc wydawania zwlok, podmiotow wskazanych do

przeprowadzenia badan po$miertnych, itp.

Zdaniem Federacji przedstawiony projekt nalezy w cato$ci odrzuci¢ i rozpocza¢ prace od

nowa. Federacja jest gotowa do udziatu w tych pracach.

Uwagi szczegdlowe:

1. Federacja proponuje nastepujacg tres¢ artykutu 7:

Art. 7. 1. Zgon osoby stwierdza si¢ w miejscu ujawnienia ciala osoby bez oznak zycia, po

wykonaniu czynnosci obejmujacych:

1)

2)

3)

1)

2)

3)

zebranie informacji o okolicznos$ciach zdarzenia, w wyniku ktérego doszto do zgonu lub
poprzedzajacego zgon, oraz przeprowadzenie badania przedmiotowego z ustaleniem
ewentualnych obrazen ciata;

dokonanie ustalen dotyczacych czasu zgonu;

ustalenie tozsamos$ci osoby zmarlej 1 zapoznanie si¢ z dokumentami dotyczacymi stanu
zdrowia w okresie poprzedzajacym zgon, jezeli jest to mozliwe.

2. Zgon stwierdzaja oraz czynnosci, o ktorych mowa w ust. 1, wykonuja:

koroner, w przypadkach innych niz okreslone w pkt 2-4 oraz w sytuacji, gdy osoby,
o ktorych mowa w pkt 2-4, majg watpliwosci, co do okreslenia przyczyny zgonu.

lekarz udzielajacy Swiadczen w podmiocie wykonujacym dziatalnos¢ lecznicza, w ktorym
zgon osoby ma by¢ stwierdzony;

lekarz udzielajacy $wiadczen opieki zdrowotnej w podmiocie innym niz podmiot

leczniczy, w ktorym zgon osoby ma by¢ stwierdzony;
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4)

kierownik zespotu ratownictwa medycznego, o ktérym mowa w art. 32 ust. 1 pkt 2 ustawy

z dnia 8 wrzes$nia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym (Dz. U. z 2020 r.

poz. 882, 211212401 oraz z 2021 r. poz. 159 1 1559), w przypadku:

a) odstgpienia od prowadzenia medycznych czynnosci ratunkowych w sytuacji
stwierdzenia znamion $mierci u ratowanej osoby w trakcie prowadzenia tych
CZynnosci,

b) stwierdzenia po przybyciu na miejsce zdarzenia znamion $mierci u osoby, wobec

ktoérej miaty by¢ podjete medyczne czynnosci ratunkowe;

2. Federacja proponuje tre$¢ artykutu 8.1:

Art. 8. 1. Koroner jest obowigzany niezwlocznie podjaé postgpowanie w miejscu
ujawnienia zwlok na wezwanie:

1) osoby, ktora znalazta zwloki

2) lekarza, o ktorym o mowa w art. 7 ust. 2 pkt 2-4, gdy lekarz ten ma watpliwosci, co do
okreslenia przyczyny zgonu,

2) dyspozytora medycznego, o ktorym mowa w art. 26 ustawy z dnia 8 wrze$nia 2006 r.
o Panstwowym Ratownictwie Medycznym; jezeli kierownik zespolu ratownictwa
medycznego, o ktérym mowa w art. 32 ust. 1 pkt 2 tej ustawy, zgtosi zaistnienie takiej
potrzeby;

3) Polic;

4) prokuratora;

5) Panstwowej Strazy Pozarnej;

6) Shuzby Wigzienne;;

7)  Strazy Granicznej;

8) osoby kierujagcej domem pomocy spolecznej, o ktérym mowa w ustawie z dnia 12 marca
2004 r. o pomocy spotecznej (Dz.U. z 2020 r. poz. 1876 1 2369 oraz z 2021 r. poz. 794 i
803);

9) Morskiej Stuzby Poszukiwania i Ratownictwa, o ktdrej mowa w ustawie z dnia 18 sierpnia

2011 r. o bezpieczenstwie morskim (Dz. U. z 2020 r. poz. 680 oraz z 2021 r. poz. 234).

3. W zwiazku z trescig Art. 10:
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»Art. 10. 1. Osoba stwierdzajaca zgon wystawia karte zgonu, kiedy mozliwe jest wydanie
zwlok podmiotowi uprawnionemu do zorganizowania pochowku albo podmiotowi
zobowigzanemu do zorganizowania pochéwku i przekazuje unikalny numer identyfikujacy

kart¢ zgonu.”
Federacja zwraca uwage, ze:

a. W projekcie nie okreslono sposobu ustalania/weryfikacji uprawnionych podmiotow
1 postgpowania z wydaniem karty zgonu, przekazania numeru identyfikacyjnego oraz
postepowania ze zwlokami w przypadku: zbiegu checi do pochowku kilku

uprawnionych podmiotéw lub braku chetnych uprawnionych podmiotow.

b. W kontek$cie proponowanego art. 35 przekazanie unikalnego numeru
identyfikujacego karte zgonu moze nastgpi¢ dopiero po odczytaniu testamentu
zmartego lub urzedowym, w projekcie nie okreslono procedury, stwierdzeniu braku

testamentu.

c. W projekcie nie zdefiniowano czynnosci ,,wydania zwlok” - kto, komu 1 kiedy
wydaje?

d. W projekcie nie okreslono podmiotu zobowigzanego do zorganizowania pochoéwku.

4. Federacja proponuje tres¢ artykutu art. 10. ust.3

»Art. 10. 3. Osoba stwierdzajaca zgon odstepuje od wystawienia karty zgonu 1 wnioskuje
o przeprowadzenie badan posmiertnych, jezeli ma watpliwosci w kwestii przyczyny zgonu lub
rozbieznosci w ocenie czasu 1 okolicznos$ci zgonu. Zwtoki przewozi si¢ do zaktadu medycyny
sadowej uczelni medycznej, a w razie jego braku na obszarze wojewodztwa — do prosektorium
szpitala wskazanego przez osobg, o ktorej mowa w zdaniu pierwszym, i jezeli to mozliwe

najblizszego miejscu wydania zwtok.”

Ujednolicenie z trescig art. 7.2.1 w zaproponowanej tresci (art. 7.2.6 przedstawionego

projektu).
W projekcie nie zdefiniowano miejsca wydania zwtok.

5. Art. 14.1 oraz art. 15 — brak jest wzoru/procedury powiadomienia i procedury dalszego
postepowania po powiadomieniu prokuratora lub najblizszej jednostki Policji lub

Zandarmerii Wojskowe;.

6. Federacja proponuje tres¢ artykutu art. 19.1
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Art. 19. 1. Karta zgonu zawiera, jezeli sg znane:

(...)

11) ptec osoby zmartej; o ile nie podano numeru PESEL

12) nazwisko osoby zmartej; o ile nie podano numeru PESEL

13) nazwisko rodowe osoby zmartej; o ile nie podano numeru PESEL

14) imi¢ (imiona) osoby zmarlej; o ile nie podano numeru PESEL

15) datg oraz miejsce urodzenia osoby zmartej; o ile nie podano numeru PESEL
16) obywatelstwo osoby zmarlej; o ile nie podano numeru PESEL

17) adres miejsca zamieszkania zmartego; o ile nie podano numeru PESEL

18) stan cywilny osoby zmartej; o ile nie podano numeru PESEL

7. Federacja proponuje tres¢ Rozdziatu 3:
Rozdzial 3.
Finansowanie czynnosci zwigzanych ze stwierdzaniem i dokumentowaniem zgondow.

Art. 32. 1. Koronerowi przystuguje za kazdorazowe stwierdzenie | zgonu oraz
sporzadzenie protokotu zgonu i karty zgonu wynagrodzenie, ktore wynosi 15% kwoty
przecigtnego wynagrodzenia w gospodarce narodowej w roku kalendarzowym poprzedzajacym
przeprowadzenie te czynnos$ci, oglaszanego przez Prezesa Glownego Urzgdu Statystycznego
w Dzienniku Urzgdowym Rzeczypospolitej Polskiej ,,Monitor Polski” na podstawie ustawy
z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach 1 rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych (Dz.
U. z2021 r. poz. 291, 353 1 794), zwane dalej ,,przecigtnym wynagrodzeniem”, a w przypadku
odstapienia od sporzadzenia karty zgonu — 10% kwoty przeci¢tnego wynagrodzenia.

2. Lekarzowi specjaliscie w dziedzinie medycyny sadowej, o ktdrym mowa w art. 8 ust.
3, przystuguje wynagrodzenie za pozostawanie w gotowosci do konsultacji, w tym
z wykorzystaniem systemoéw teleinformatycznych, srodkéw komunikacji elektronicznej lub
publicznie dostgpnych ustug telekomunikacyjnych — 2% kwoty przecigtnego wynagrodzenia
oraz dodatkowo za kazda przeprowadzong konsultacje — 5% kwoty przecigtnego
wynagrodzenia. Srodki na wynagrodzenie, o ktorym mowa w zdaniu pierwszym, uwzglednia

si¢ w umowie, o ktorej mowa w art. 27 ust. 7.
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3. Wynagrodzenie koronera i koszty dojazdu, o ktorych mowa w art. 27 ust. 7, oraz
wynagrodzenie, o ktorym mowa w ust. 2, s3 finansowane z budzetu panstwa, z czesci ktorej
dysponentem jest wtasciwy wojewoda.

4. Wynagrodzenie koronera i zwrot kosztéw dojazdu, o ktérych mowa w art. 27 ust. 7, nie

przystuguje, jezeli koroner dokonatl oglgdzin lub sekcji zwtok na zlecenie sadu lub prokuratora.

Art. 34. Wojewoda wstrzymuje wyptate wynagrodzenia, o ktérym mowa art. 32 ust. 1,
w przypadku uzyskania informacji uzasadniajacych watpliwosci co do rzetelnosci danych
zawartych w karcie zgonu lub jezeli wydana karta zgonu nie zawiera wymaganych elementow,
do czasu wyjasnienia przyczyny wystapienia tych nieprawidtowosci. Jezeli nieprawidtowosci
nie wynikajg z braku rzetelno$ci w zakresie wykonywania czynnosci przez koronera wojewoda

cofa wstrzymanie wyplaty.

Szczegdlowe wyjasnienia, ktore zostaly zaproponowane powyzej Eksperci Federacji PZ

przedstawig na czwartkowym spotkaniu (28.10.2021 r.).

Z powazaniem
Tomasz Zielinski

Wiceprezes Federacji PZ

/dokument podpisany elektronicznie/
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