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Pan

Wojciech Konieczny
Sekretarz Stanu
Ministerstwo Zdrowia

Szanowny Panie Ministrze,

nawigzujac do pisma z 10 czerwca 2024 r. ZPP.0210.7.2024.MSS w sprawie projektu

rozporzqdzenia Ministra Zdrowia w sprawie zmiany rozporzqdzenia zmieniajgcego
rozporzqdzenie w sprawie Swiadczen gwarantowanych z zakresu opieki psychiatrycznej
i leczenia uzaleznien (MZ 1676) chciatbym wyrazi¢ poparcie dla uwag zgtoszonych w toku
konsultacji publicznych dotyczacych nastepujacego przepisu:
Zalgcznik Ip. 4; kolumna 3; ust. 3; pkt 3 wskresla si¢ wyrazy ,,w miejscu udzielania
sSwiadczen”. Ministra Zdrowia z dnia 28 marca 2023 r (Dz.U. 2023 poz. 601) w par. 1 ust. 2
w nastepujgcy sposob: w pkt 3 wyrazy ,,1 wrzesnia 2023 r.” zastepuje si¢ wyrazami
»1 wrzesnia 2025 r.” - celem wprowadzanych zmian jest zniesienie dla Centrum zdrowia
psychicznego dla dzieci i mtodziezy — II poziom referencyjny, w przypadku realizacji
Swiadczen w oddziale dziennym, obowiazku realizacji w miejscu udzielania tych §wiadczen
obowigzku szkolnego w czasie roku szkolnego.

Projektodawca zaznaczyl, ze w przypadku oddziatow dziennych funkcjonujacych bez
szkot, pacjent - uczen bedzie realizowal obowigzek szkolny w innym miejscu (np. w szkole,
do ktorej regularnie uczeszcza, albo w formie edukacji domowej). Jak wskazano w OSR do
projektu rozporzadzenia przedstawionego w dokumencie MZ 1676 ,,projektowana zmiana ma
na celu umozliwienie kontynuacji dziatania w Centrum zdrowia psychicznego dla dzieci
imlodziezy — II poziom referencyjny oddzialéw dziennych w podmiotach leczniczych,
w ktorych nie ma mozliwo$ci organizacji realizacji obowigzku szkolnego w miejscu

udzielania $wiadczen. (...)!. Wprowadzenie takiego rozwigzania umozliwi podmiotom

I Zgodnie z obowigzujacymi przepisami obowiazek realizacji $wiadczen opieki zdrowotnej w oddziale dziennym
wraz z realizacja obowigzku szkolnego w miejscu udzielania $wiadczen ma zacza¢ obowigzywac od dnia 1
wrzesnia 2024 r. Wielu §wiadczeniodawcow nie ma mozliwosci organizacji szkoty na oddziale dziennym.



leczniczym realizujacym $wiadczenia gwarantowane z zakresu opieki psychiatrycznej
1leczenia uzaleznien w ramach Centrum zdrowia psychicznego dla dzieci i mtodziezy —
IT poziom referencyjny kontynuacj¢ realizacji §wiadczen oraz pozwoli na utrzymanie na
dotychczasowym poziomie dostgpnosci do tych $wiadczen dla dzieci i1mtodziezy
doswiadczajacych zaburzen psychicznych do opieki w ramach oddziatu dziennego.”

Wobec powyzszego uwagi wnie$li m.in.: pani dr Aleksandra Lewandowska,
Konsultant Krajowa w dziedzinie psychiatrii dzieci i mtodziezy; pani prof. dr hab. n. med.
Matgorzata Janas-Kozik, Pelnomocnik Ministra Zdrowia do spraw reformy psychiatrii dzieci
i mtodziezy, pan dr Tomasz Rowinski Szkota Glowna Handlowa ThinkThank#SGH dla
ochrony zdrowia. Powyzsze stanowito takze przedmiot uwag wyrazonych w Stanowisku
Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej nr 52/24/P-IX z dnia 10 lipca 2024 .

Rzeczniczka Praw Dziecka w pelni zgadza si¢ z przedstawionymi uwagami, ktére w konkluz;ji
facznie wskazuja na to, ze:
1. Projektowe rozwigzanie zniesienia dla Centrum zdrowia psychicznego dla dzieci

1 mtodziezy — Il poziom referencyjny, w przypadku realizacji swiadczen w oddziale
dziennym, obowigzku realizacji w miejscu udzielania tych §wiadczen obowigzku
szkolnego w czasie roku szkolnego stoi w sprzeczno$ci z zalozeniem reformy systemu
szeroko pojetego wsparcia dla dzieci 1 mlodziezy doswiadczajacych zaburzen
psychicznych oraz z zatozeniami nowego modelu opieki psychiatrycznej nad
matoletnimi, w ktérych wyrazono koncentracje na wewnatrzsektorowej oraz
migdzysektorowej wspotpracy.

Jak wskazata prof. dr hab. n. med. Malgorzata Janas-Kozik Slaski Uniwersytet

Medyczny w Katowicach, Pelnomocnik MZ do spraw reformy psychiatrii dzieci

i mtodziezy:  ,,Wprowadzany nowy model opieki psychiatrycznej dla dzieci

imiodziezy jest skoncentrowany na wspolpracy wewnatrzsektorowej oraz

migdzysektorowej. Zniesienie realizacji obowiazku szkolnego w miejscu udzielania
swiadczen dla psychiatrycznych rehabilitacyjnych oddziatow dziennych dla dzieci

1 mtodziezy jest niezgodny z zalozeniami w/w modelu.”

Jak wskazata pani dr Aleksandra Lewandowska, Konsultant Krajowa w dziedzinie

psychiatrii dzieci i mlodziezy ,,Nalezy pamigtac, Ze do oddzialu dziennego sq

kierowani pacjenci, ktorzy majq zdiagnozowane zaburzenia psychiczne i u ktorych

w zwiqzku z powyziszym wystepujq duze trudnosci w zakresie realizacji obowigzku

szkolnego. Niezwykle istotna zatem jest wspolpraca ze Srodowiskiem szkolnym,

mozliwos¢ wzmacniania umiejetnos¢ szkolnych u dziecka/nastolatka. Gdyby tak nie



bylo wystarczytyby oddziatywania w poradni zdrowia psychicznego dla dzieci
i mlodziezy. Ponadto dzieki realizacji obowigzku szkolnego w miejscu udzielania
Swiadczen nie tylko personel medyczny ale i rowniez kadra pedagogiczna nawigzujg
wspolprace z zespolem szkolnym szkoly macierzystej pacjenta, zeby kompleksowo

wspierac jego powrot do aktywnosci w srodowisku naturalnym”.

Projektowe rozwigzanie nie stuzy maloletniemu — moze zaburza¢ proces
terapeutyczny z uwagi na: logistyke zwigzang z koniecznoscig realizacji obowigzku
szkolnego poza miejscem udzielania $wiadczen; brak bliskiej wspotpracy pomigdzy
zespotem leczniczo-terapeutycznym a kadrg pedagogiczng; braku mozliwos$ci treningu

maloletniego w powrocie do srodowiska.

Jak wskazal dr Tomasz Rowinski Szkota Gtéwna Handlowa - ThinkThank#SGH dla
ochrony zdrowia: ,,(...) w sytuacji zdjecia takiego obowigzku z podmiotu leczniczego
istnieje ryzyko realizacji swiadczen w sprzecznosci z zasadami leczenia na oddziale
dziennym  (sensownosScig i mozliwoSciqg osiggniecia oczekiwanych  efektow
zdrowotnym). Jednym z efektow zdrowotnych w ramach leczenia dziennego powinien
by¢ powrdt dziecka do Srodowiska, w tym do roli ucznia/do szkoly/Srodowiska
rowiesniczego. Bez struktury szkolnej na oddziale w ramach, ktory powinien byc
elementem terapii dzieci, bedzie to niemozliwe. Wszystkie zajecia w oddziale dziennym
bez powigzania ich ze szkola, mogq byc¢ realizowane w ramach poradni zdrowia
psychicznego dla dzieci (oddziatywania indywidualne, grupowe itd.). Kwalifikacja
dzieci na oddzial dzienny jest takze zwiqgzana z ich trudnosciami w realizacji
obowigzku edukacyjnego (dzieci, ktore ,,wypadajq” z systemu edukacji), tworzenia
relacji rowiesniczych w klasie itp. Jakos¢ leczenia w trybie dziennym wymaga
organizacji obowiqzku edukacyjnego w powigzaniu z podmiotem leczniczym. (...)
Leczenie dzieci powinno by¢ organizowane w taki sposob, aby w jednym miejscu
dziecko otrzymywatlo to, co jest prawnie wymagane. Przenoszenie z podmiotow
leczniczych na opiekunow prawnych zabezpieczenia obowigzku edukacyjnego jest
przeciwskuteczne w kontekscie spodziewanych efektow zdrowotnych w ramach
leczenia dziennego. Stwarza tez ryzyko zwiqzane z utrzymaniem rodziny i dziecka
w procesie leczenia. Moze to narazac¢ budzet Panstwa na koszty posrednie zwigzane
zrezygnacjq z leczenia przez rodzicow z powodu nadmiernego obcigzania
organizacyjnego samego procesu terapii (np. dowozenie dzieci do szkoty, do podmiotu

leczniczego i odbieranie ich po zajeciach terapeutycznych do domu).”



W stanowisku? Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej podniesiono, iz ,,(...) Dla
grupy maloletnich pacjentow korzystne jest, aby realizacja Swiadczen zdrowotnych
w oddziale dziennym lgczyla sie z realizacjq obowigzku szkolnego takze w miejscu udzielania
swiadczen. Koniecznos¢ tgczenia nauki i procesu leczniczego odbywajgcych sie w roznych,
czesto oddalonych od siebie miejscach moze negatywnie wplywac na korzystanie ze wsparcia

’

terapeutycznego w ramach oddziatu dziennego.’

Zgodnie z koszykiem $wiadczen gwarantowanych z zakresu opieki psychiatrycznej
ileczenia wuzaleznien® sSwiadczenia dzienne psychiatryczne rehabilitacyjne dla dzieci
i mlodziezy ,,obejmuja diagnostyke, leczenie i1 rehabilitacje dzieci przed rozpoczeciem
realizacji obowigzku szkolnego, dzieci i mlodziezy objetych obowigzkiem szkolnym
1 obowigzkiem nauki oraz ksztalcagcych si¢ w szkolach ponadpodstawowych do ich
ukonczenia z zaburzeniami psychicznymi, zwlaszcza psychotycznymi, ze znacznymi,
zagrazajacymi lub utrwalonymi zaburzeniami funkcjonowania zyciowego.” Z uwagi na
okreslong populacje dla ktorej dedykowane jest ww. S$wiadczenie nalezy w ocenie
projektowych zmian uwzgledni¢ kwestie dotyczace obowiazku szkolnego.

Projektowana regulacja nie jest w pelni spdjna z unormowaniami ustawy z dnia 14
grudnia 2016 r. — Prawo o$wiatowe (Dz.U. z 2024 r. poz. 737; dalej: ,,u.p.0.”) dotyczacymi
obowigzku szkolnego (zob. art. 35 ust. 2 i n. u.p.0o.), a tym samym utrudnia dzieciom
1 mtodziezy korzystajacym ze $wiadczen dziennych psychiatrycznych realizacje tego
obowigzku. Dostrzec bowiem trzeba, ze korzystanie ze $wiadczen dziennych charakteryzuje
si¢ niemozliwoscia (badZz znacznym utrudnieniem) spelniania przez ucznia-pacjenta
obowigzku szkolnego poprzez uczgszczanie do szkoly podstawowej publicznej albo
niepublicznej badz w innych ,standardowych” formach przewidzianych w ustawie
(por. art. 36 ust. 8, 10-11 u.p.o.). Dla takich sytuacji ustawodawca przewidziat jednak
szczegblne rozwigzania, umozliwiajace dzieciom 1 milodziezy speinianie obowigzku
szkolnego lub nauki w sposéb jak najmniej destabilizujacy proces leczenia.

Modelowym rozwigzaniem przyjetym przez prawodawce jest uczgszczanie przez
ucznia-pacjenta do zorganizowanych w podmiocie leczniczym szkoty Iub oddzialu

specjalnego, w ktorych stosuje si¢ odpowiednig organizacje ksztalcenia oraz specjalne

2NIL STANOWISKO Nr 52/24/P-1X PREZYDIUM NACZELNEJ RADY LEKARSKIEJ z dnia 10 lipca 2024 r. w sprawie
projektu rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie zmiany rozporzadzenia zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie
$wiadczen gwarantowanych z zakresu opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien

3 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 19 czerwca 2019 r. w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu opieki
psychiatrycznej i leczenia uzaleznien (Dz. U. poz. 1285 z pézn. zm.).



dziatania opiekunczo-wychowawcze (zob. art. 4 pkt 2 lit. b u.p.o. oraz art. 128 ust. 1-3 u.p.o.).
Natomiast w przypadku podmiotu leczniczego, w ktérym nie zorganizowano szkoly
specjalnej, przewidziano rozwigzanie polegajace na zorganizowaniu przez szkote, do ktorej
uczen uczgszczatl przed przyjeciem do podmiotu leczniczego, realizacji w podmiocie
leczniczym zaj¢¢ z wykorzystaniem metod 1 technik ksztatcenia na odlegtos¢ (art. 128 ust. 4-8
u.p.o.). Ustawa dopuszcza takze, aby uczniowie, ktorych stan zdrowia uniemozliwia lub
znacznie utrudnia im ucz¢szczanie do szkoty, byli objeci indywidualnym nauczaniem, ktore
moze by¢ realizowane takze w formie ksztalcenia na odleglo$¢ (art. 127 ust. 2, 16 i 16a
u.p.o.), a ktére prowadzi si¢ w miejscu pobytu dziecka lub ucznia (§ 5 rozporzadzenia
Ministra Edukacji Narodowej z dnia 9 sierpnia 2017 r. w sprawie indywidualnego
obowigzkowego rocznego przygotowania przedszkolnego dzieci i indywidualnego nauczania
dzieci 1 mtodziezy, Dz.U. z 2023 r. poz. 2468). Co istotne, wszystkie wymienione wyzej
formy spelniania obowigzku szkolnego i obowigzku nauki sg realizowane lub moga by¢
realizowane w miejscu udzielania $wiadczen®.

Powyzsze unormowania nalezy mie¢ na wzgledzie przy projektowaniu rozwigzan
prawnych dotyczacych oferowania przez podmioty lecznicze $wiadczen dziennych
psychiatrycznych dla dzieci i mtlodziezy objetych obowigzkiem szkolnym i nauki.
Rozwigzania przyjmowane przez prawodawce powinny dazy¢ do tego, by dzieci i mtodziez
korzystajace z takich $§wiadczen mogly w sposob jak najdogodniejszy spelnia¢ obowigzek
szkolny lub nauki. Bez watpienia realizacja tych obowiazkéw, ktora odbywa si¢ w miejscu
udzielania $wiadczen, jest z perspektywy dobra ucznidw najbardziej optymalna.

Nalezy przy tym podkresli¢, ze nie moze znalez¢ akceptacji wskazane w zalgczonej do
opiniowanego projektu ocenie skutkow regulacji rekomendowane rozwigzanie polegajace na
przyjeciu, ze w zwigzku ze zniesieniem obowiazku realizacji w miejscu udzielania Swiadczen
w oddziale dziennym obowigzku szkolnego w czasie roku szkolnego ,pacjent - uczen
realizuje obowigzek szkolny w innym miejscu, np. w szkole, do ktorej regularnie uczeszcza,
albo w formie edukacji domowej”. Jak juz wyzej wskazano, realizacja obowigzku szkolnego
w szkole macierzystej ucznia moze by¢ albo niemozliwe, albo znacznie utrudnione i wigzac
si¢ ze wzmozonym wysitkiem samego ucznia, jak 1 jego rodzicéw (prawnych opiekunow)
zwigzanych z realizacja obowigzku szkolnego. Natomiast tzw. edukacja domowa stanowi

alternatywng forme spelniania obowigzku szkolnego, regulowang w art. 37 u.p.o. Wiagze si¢

4 Zob. Uwagi Ministra Edukacji do projektu rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie zmiany rozporzgdzenia
zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie §wiadczen gwarantowanych z zakresu opieki psychiatrycznej i leczenia
uzaleznien.



ona z konieczno$cig zapewnienia przez rodzicow dziecku warunkow umozliwiajacych
realizacj¢ podstawy programowej obowigzujacej na danym etapie edukacyjnym, a samego
ucznia obliguje do przystepowania w kazdym roku szkolnym do rocznych egzaminow
klasyfikacyjnych. PowyzZsze rozwigzanie nie moze by¢ przez prawodawce wskazywane jako
preferowana metoda spetnienia obowigzku szkolnego przez dzieci i mlodziez korzystajace ze
swiadczen dziennych psychiatrycznych. Stanowi ona wyjatek od zasady spelniania
obowiazku szkolnego poprzez uczegszczanie do szkoty, wiaze si¢ z dodatkowym obcigzeniem
dla ucznia oraz jego rodzicow (opiekundéw prawnych) i nie jest formg spetniania obowiazku
szkolnego, ktora jest mozliwa dla wszystkich uczniow. Korzystanie przez dzieci i mtodziez
z $wiadczen dziennych psychiatrycznych nie moze zmuszac ich do wyboru edukacji domowej
— to narusza bowiem ich, chronione konstytucyjnie i konwencyjnie, prawo do edukacji.

W mojej ocenie kazda zmiana dotyczaca sytuacji matoletniego powinna w pierwszej
kolejnosci mie¢ na wzgledzie to, czy zostat w pelni zabezpieczony interes dziecka. Zmiany
w przepisach prawa powinny w pierwszej kolejnosci stuzy¢ beneficjentowi tej zmiany (w tym
przypadku matoletniemu pacjentowi). Majac na uwadze powyzsze, stosownie do art. 11 ust. 1
ustawy z dnia 6 stycznia 2000 r. o Rzeczniku Praw Dziecka (t.j. Dz. U. z 2023 r. poz. 292)
uprzejmie prosz¢ o uwzglednienie przedstawionych uwag w toku prac legislacyjnych nad
rozporzqdzeniem zmieniajgcym rozporzqdzenie w sprawie Swiadczen gwarantowanych

z zakresu opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien.

Z wyrazami szacunku,

Monika Horna-Cieslak

Rzecznik Praw Dziecka
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