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W odpowiedzi na pismo znak: RzPP-ZIP-432-2069-2/MC/12 z dnia 03.10.2012 r.,
dotyczace zglaszanych do Rzecznika Praw Pacjenta przypadkéw odmowy udzielania
$wiadczen opieki zdrowotnej osobom do 18 roku zycia lub kobietom w okresie cigzy, porodu
i potogu, o ktérych mowa w art. 2 ust. 1 pkt 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw publicznych (Dz.U. z 2008 r.
Nr 164, poz. 1027, z pézn. zm.), proszg przyja¢ ponizsza informacjg.

Do korzystania ze $wiadczef opieki-zdrowotnej na podstawie art. 2 ust. 1 pkt 3 ww. ustawy
uprawnione sg osoby, kidre tacznie spelniajg nastgpujace przestanki:

1.  posiadaja obywatelstwo polskie,

2.  maja miejsce zamieszkania na terenie Polski,

3.  nie ukoficzyly 18 roku zycia lub sg w okresie cigzy, porodu i pologu.

Dokumentem potwierdzajacym obywatelstwo polskie jest miedzy innymi dowod
osobisty osoby majacej korzystaé ze swiadczen lub dowéd osobisty rodzica dziecka, biorac za
podstawe ustawe z dnia 10 kwietnia 1974 r. o ewidencji ludnos$ci i dowodach osobistych
(Dz.U. z2006 r. Nr. 139, poz. 993, z p6zn. zm.) oraz ustawe z dnia 2 kwietnia 2009 r.
o obywatelstwie polskim (Dz.U. z 2012 r. poz. 161).

Przy ustalaniu miejsca zamieszkania nalezy bra¢ pod uwage przepisy ustawy z dnia
23 kwietnia 1964 r. Kodeks cywilny (Dz.U. Nr 16, poz. 93, z p6zn. zm.), a w szczeg6nosei
przepisy art. 25. Zgodnie z tym przepisem, miejscem zamieszkania osoby fizycznej jest
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miejscowosé, w ktorej przebywa ona z zamiarem stalego pobytu. Ustalenie tego zamiaru
powinno byé oparte na kryteriach zobiektywizowanych. O zamieszkiwaniu w jakiej$
miejscowosci mozna moéwié wowcezas, gdy wystepujace okolicznosci pozwalaja na
wyciagniecie wnioskéw, ze okreslona miejscowosé jest gtéwnym osrodkiem dzialalnoscei
danej osoby. O miejscu zamieszkiwania decyduje fakt przebywania i zamiar stalego pobytu.
Zauwazyé nalezy, ze samo zameldowanie, nie przesadza o miejscu zamieszkania
W rozumieniu prawa cywilnego. O miejscu zamieszkania nie stanowi tez wystgpowanie
wytacznie jednej przestanki, polegajacej na samym tylko zamieszkiwaniu w sensie
fizycznym, jednakze bez zamiaru stalego pobytu, chociazby zamieszkiwanie trwalo przez
dhuzszy czas, np. w zwiazku z wykonywaniem pracy czy studiowaniem w innej miejscowosci.

Dokumentem potwierdzajacym, ze kobieta jest cigzarna moze by¢ kopia karty,
zakladanej kobiecie cigzarnej podczas pierwszej wizyty u lekarza, po zebraniu wywiadu
i przeprowadzeniu badania lekarskiego lub zaswiadczenie potwierdzajace pozostawanie
kobiety pod opieka medyczng nie pézniej niz od 10 tygodnia ciazy do porodu, uprawniajaca
do dodatku z tytutu urodzenia dziecka lub inne za§wiadczenie lekarskie.

Okres potogu, zgodnie ze stownikiem okreslonym rozporzadzeniem Ministra Zdrowia
7 dnia 20 wrzesnia 2012 1. w sprawie standardéw postepowania medycznego przy udzielaniu
§wiadczer zdrowotnych z zakresu opieki okotoporodowej sprawowanej nad kobietq w okresie
fizjologicznej ciqzy, fizjologicznego porodu, potogu oraz opieki nad noworodkiem (Dz.U.
poz. 1100), to okres rozpoczynajacy sig po porodzie i trwajacy 6 tygodni.

Na podstawie przepisow art. 2 ust. 1 pkt 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw publicznych (Dz.U. z 2008 r.
Nr 164, poz. 1027, z pdzn. zm.), dzieci majace obywatelstwo polskie i zamieszkujace na state
w Polsce maja prawo do $wiadczefi opieki zdrowotnej. Status osoby ubezpieczonej maja
jedynie dzieci zgloszone do ubezpieczenia zdrowotnego jako cztonkowie rodziny osoby
ubezpieczonej badz dzieci zgloszone do obowiazkowego ubezpieczenia zdrowotnego przez
np. szkote lub placéwke opiekuncza jako dzieci (uczniowie) niepodlegajace ubezpieczeniu
zdrowotnemu z innego tytulu (w tym z tytulu posiadania statusu czltonka rodziny osoby
ubezpieczonej). Rozréznienic to jest istotne z uwagi na fakt, iz leczenie dzieci
ubezpieczonych, finansowane jest ze $rodkéw Narodowego Funduszu Zdrowia,
pochodzacych ze skladek na ubezpicczenie zdrowoine, natomiast leczenie dzieci
nieposiadajacych ubezpieczenia zdrowotnego ze $rodkéw otrzymanych na ten cel, w ramach

dotacji z budzetu pafistwa.
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Zauwazyé nalezy, ze z uwagi na wymoég posiadania obywatelstwa polskiego i zamieszkiwania
w Polsce z powyzszego uprawnienia w sytuacji braku ubezpieczenia nie moga korzysta¢
dzieci — cudzoziemcy.

Uprawnienie dotyczy takze nieubezpieczonych kobiet znajdujacych si¢ w okresie
ciazy, porodu i pologu, ktére posiadaja obywatelstwo polskie i miejsce zamieszkania na
terytorium Polski. Osoby te uprawnione sa do korzystania bezplatnie ze $wiadczen opieki
zdrowotnej (na takich samych zasadach jak kobiety ubezpieczone) udzielanych w okresie
ciazy, porodu i potogu.

Rozroznienie na $wiadczeniobiorcdw posiadajacych ubezpieczenie i na $wiadczeniobiorcéw
nieposiadajacych takiego ubezpieczenia, podobnie jak w przypadku dzieci, jest istotne ze
wzgledu na podmiot finansujacy §wiadczenie,

W sytuacji leczenia nieubezpieczonej cudzoziemki w okresie ciazy, porodu i pologu —
leczenic odbywa si¢ na koszt tej kobiety (chyba ze umowa migdzynarodowa, ktérej Polska
jest strona przewiduje, ze leczenie w takicj sytuacji obywatelki danego panstwa odbywa sig
nieodptatnie, tj. na koszt innego podmiotu niz wspomniana kobieta).

Uprawnienia do §wiadczen opieki zdrowotnej w krajach Unii Europejskiej okreslone sa
rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (WE) nr 883/2004 z dnia 29 kwietnia
2004 r. w sprawie koordynacji systeméw zabezpieczenia spolecznego (Dz.U. UE. L. 200
7 7.6.2004) oraz rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (WE) nr 987/2009 z dnia
16 wrzesnia 2009 r. dotyczace wykonywania rozporzadzenia (WE) nr 883/2004 w sprawie
koordynacji systeméw zabezpieczenia spolecznego (Dz.U. UE. L. 09.284.1), do ktorego
wydana zostata Decyzja Nr S 3 z dnia 12 czerwca 2009 1. okreslajaca Swiadczenia objete
zakresem art. 19 ust. 11 art. 27 ust. 1 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (WE)
nr 883/2004 oraz art. 25 lit. A) pkt 3 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (WE)
nr 987/2009, interpretujaca miedzy innymi przepisy dotyczace zakresow $wiadczen
rzeczowych udzielanych w zwiazku z ciaza lub narodzinami dziecka, stanowiaca Ze przepis
nie obejmuje sytuacji, kiedy celem tymczasowego pobytu za granica jest urodzenie dziecka.
Pamigta¢ jednak nalezy ze okre§lenie za gramicq, oznacza poza granicami pafstwa w ktérym

dana osoba podlega ubezpieczeniu.

Istotne jest, ze osoby, ktérych przepisy dotycza sa osobami ubezpieczonymi, dia
ktorych zakres swiadczen okresla dokument wystawiony przez wiasciwego ubezpieczyciela,
np. obywatelka Polski zgloszona do ubezpieczenia zdrowotnego w jednym z panstw Unii
Europejskiej, z tytutu wykonywanej pracy lub posiadajaca status czlonka rodziny, bgdgca
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osobg ubezpieczona moze mieé¢ udzielone swiadczenie opieki zdrowotnej na terenie innego
panistwa unijnego (nie tylko Polski) na podstawie karty EKUZ lub druku serii S, zaleznie od
zakresu $wiadczenia.

Karta EKUZ (Europejska Karta Ubezpieczenia Zdrowotnego) potwierdza uprawnienie do
$wiadczen niezbednie koniecznych i zgodnie z wyktadnia podang ww. decyzja nie obejmuje
sytuacji, kiedy celem tymczasowego pobytu za granica jest urodzenie dziecka. Wobec czego,

w przypadku, gdy ma by¢ to pobyt staty obowiazuje przedstawiona powyzej zasada.

Odnoszac sie do tresci zalaczonej korespondencji uprzejmie informujg, Ze wnioskowaé z niej
mozna, iz osoba piszaca jest ubezpieczona w instytucji cypryjskiej, zas w Polsce korzystajac
ze swobody przemieszczania zamierza zamieszkaé na stale i korzystaé ze $wiadczen opieki
zdrowotnej w pelnym zakresie. Niezbedne jest zatem wystapienie do instytucji cypryjskie]
w celu potwierdzenia statusu tej osoby i wydania dokumentu S1/E106. W sytuacji, gdy
ubezpieczyciel cypryjski odmawia wydania ww. dokumentu, nalezy sprawe wyjasni¢
korzystajac z pomocy oddzialu wojewddzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia jako
instytucji wlasciwej w rozumieniu przepiséw o koordynacji.

Korzystanie ze $wiadczen opieki zdrowotnej na podstawie art. 2 ust. 1 pkt 3 ustawy z dnia
27 sierpnia 2004 1. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw publicznych
(Dz.U. z 2008 r. Nr 164, poz. 1027, z pézn. zm.), mozliwe bedzie dla tej osoby w przypadku
braku ubezpieczenia i speieniu ww. przestanek. Brak ubezpieczenia oznacza jednak brak
mozliwosci korzystania z Karty EKUZ. Niczbedne jest zatem wyjasnienie statusu osoby
ktérej $wiadczenia opieki zdrowotnej maja by¢ finansowane ze $rodkéw publicznych,

z uwzglednieniem kto bedzie platnikiem tych $wiadczen.
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