STANOWISKO Nr 8/23/IX
NACZELNE]) RADY LEKARSKIE]

z dnia 15 grudnia 2023 r.

w sprawie dziatan podejmowanych przez Rzecznika Praw Pacjenta

Naczelna Rada Lekarska wyraza zaniepokojenie informacjami o
praktykach Rzecznika Praw Pacjenta mogqcych by postrzeganymi jako noszqce
znamiona wykorzystywania uprawnien zwigzanych z wtadztwem
administracyjnym (urzedniczym) w celu nierzadko nieuprawnionego i
niemerytorycznego kwestionowania decyzji lekarzy dotyczqcych ordynowania
pacjentom wybranych swiadczen zdrowotnych.

Naczelna Rada Lekarska postrzega powyzsze zjawisko jako grozne,
mogqce prowadzi¢ do podwazenia autorytetu lekarzy. Prawo do ochrony zdrowia
zostato obywatelom RP zagwarantowane w art. 68 ust. 1 Konstytucji. Bytoby ono
fasadowe, gdyby nie korpus lekarzy - 0sdéb wyposazonych w potwierdzone przez
panstwo kwalifikacje, zobowigzanych wykonywad¢ zawdd zgodnie ze
wskazaniami aktualnej wiedzy medycznej, dostepnymi metodami i srodkami
zapobiegania, rozpoznawania i leczenia chordb z zachowaniem etyki zawodowej
oraz z nalezytq starannosciq. Autorytet i zaufanie do lekarzy sq zatem wartosciami
stuzgcymi urzeczywistnianiu wskazanego wyzej prawa rangi konstytucyjne;j.

Tymczasem, m.in. zgodnie z dyspozycjq art. 64 ust. 1 ustawy z dnia 6
listopada 2008 roku o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. 2023
poz. 1545) Rzecznik Praw Pacjenta moze w sposdb arbitralny wydad decyzje o
uznaniu praktyki za naruszajgcq zbiorowe prawa pacjentéw nakazujqc jej
zaniechanie lub wskazujqc dziatania niezbedne do usuniecia skutkéw naruszenia
zbiorowych praw pacjentdw, wyznaczajqc terminy podjecia tych dziatan. Jak
wynika z dotychczasowych praktyk Rzecznika Praw Pacjenta jego dziatania
niejednokrotnie nie sq poparte aktualng wiedzg medyczng. Naduzywanie przez

Rzecznika Praw Pacjentéw instrumentédw ustawowych, ktére umozliwiajg mu



dokonywanie ocen praktyk lekarskich bez jakiegokolwiek przygotowania
merytorycznego stanowiq istotne zagrozenie dla funkcjonowania systemu ochrony
zdrowia w Rzeczypospolitej Polskiej. Znamienne jest to, ze wydajqc decyzje o
nakazaniu zaniechania przez danego lekarza praktyki Rzecznik nadaje takiej
decyzji rygor natychmiastowej wykonalnosci.

Naczelna Rada Lekarska stoi na stanowisku, ze istnieje pilna potrzeba zmian
ustawowych eliminujgca problem przewagi wtadzy urzedniczo — sqgdowej nad
merytoryczng wiedzq lekarzy. Wadliwe rozwiqgzania prawne, w ostatecznym
rezultacie zagrazajqce, a nie chronigce prawa pacjentéw, winny byc¢ korygowane,
a do czasu korekty, stosowane z najwiekszg ostroznosciq.

W ocenie Naczelnej Rady Lekarskiej potrzebna jest pilna interwencja
ustawodawcy zmieniajgca powyzszy stan rzeczy, zas dopdki to nie nastgpi,
korzystanie przez Rzecznika Praw Pacjenta z jego uprawnien winno by¢
zdecydowanie bardziej refleksyjne, uwzgledniajgce utomnos¢ — z punktu widzenia
ochrony praw pacjentéw — obecnie obowiqzujqcych uregulowan.

Naczelna Rada Lekarska stoi na stanowisku, ze konstytucyjne prawo
obywateli do ochrony zdrowia zapewni¢ mogq przede wszystkim lekarze, ich
wiedza, umiejetnosci i doswiadczenie i sumienie. Przepisy ustawy o prawach
pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta w obecnie obowigzujgcym brzmieniu sq
wadliwe, nie stuzg rzeczywistej ochronie praw pacjentéw, a stosowane bez
odpowiedniej refleksji, z naduzyciem wtadztwa administracyjnego, mogq nawet
tym prawom zagrazad.

Z uwagi na powyzsze Naczelna Rada Lekarska zwraca sie o niezwtoczne
zainteresowanie sie zasygnalizowanym powyzej problemem i podjecie dziatan
legislacyjnych korygujgcych obowiqzujgce obecnie uregulowania prawne
dotyczqce zakresu uprawnien Rzecznika Praw Pacjentdw w taki sposdb, aby jego

dziatania mogty wytqcznie i w sposéb niewqtpliwy, chronié¢ prawa pacjentéw.
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