Szanowni Panstwo,
Dyrektorzy Szpitali, Ordynatorzy/Kierownicy Oddziatéw

Przekazuje Panstwu Wytyczne w sprawie obowigzujacych przepiséw prawnych dotyczacych
dostepu do procedury przerwania cigzy, zwracajac sie z uprzejma prosbg o ich wtasciwe
stosowanie, a przez to poszanowanie praw pacjentek oraz zapewnienie im nalezytej opieki.

Wytyczne

w sprawie obowiazujgcych przepiséw prawnych dotyczacych dostepu
do procedury przerwania cigzy

Przestanki dopuszczalnosci przerywania ciazy
Przepisy ustawy z dnia 7 stycznia 1993 r. o planowaniu rodziny, ochronie pfodu ludzkiego
i warunkach dopuszczalnosci przerywania cigzy? (zwanej dalej ,ustawa o planowaniu rodziny”)
wskazuja, ze przerwanie cigzy moze by¢ dokonane przez lekarza w przypadku, gdy:
1) cigza stanowi zagrozenie dla zycia lub zdrowia kobiety ciezarnej
(art. 4aust. 1 pkt 1 ustawy o planowaniu rodziny);
2) zachodzi uzasadnione podejrzenie, Ze cigza powstata w wyniku czynu zabronionego
(art. 4aust. 1 pkt 3 ustawy o planowaniu rodziny).

Stwierdzenie okolicznosci warunkujacych przerwanie cigzy
a) zagrozenia Zycia lub zdrowia kobiety ciezarnej
W przypadku dopuszczalnosci przerwania cigzy w sytuacji, gdy stanowi ona zagrozenia zycia lub
zdrowia kobiety ciezarnej mamy do czynienia z dwiema niezaleznymi przestankami:

- zagrozeniem zycia

albo

- zagrozeniem zdrowia kobiety ciezarnej.
Woystgpienie tylko jednej z nich jest wystarczajgca prawng przestanka do stwierdzenia
okolicznosci warunkujgcej mozliwos¢ przerwania cigzy.

Ustawa o planowaniu rodziny nie okresla zamknietego katalogu wskazan do przerwania cigzy
w przypadku, gdy cigza stanowi zagrozenie dla zycia lub zdrowia kobiety ciezarnej. Przepisy
ustawy o planowaniu rodziny, postugujac sie ogblng kategorig zdrowia, w zaden sposéb nie
determinuja, jakiego obszaru zdrowia ma dotyczy¢ to zagrozenie zdrowia. Moze ono zatem
dotyczy¢ kazdego obszaru zdrowia, zaréwno fizycznego jak ipsychicznego. Ustawa o
planowaniu rodziny nie precyzuje takze pojecia ,zagrozenie”, pozostawiajac je do oceny lekarza
dziatajagcego na podstawie aktualnej wiedzy medycznej?, przepisy nie postugujg sie w tym

D' Dz.U.z2022r.poz. 1575.

2 Zgodnie z art. 4 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty (Dz.U.z 2023 r.
poz.1516,z pdzin.zm.) lekarz ma obowigzek wykonywac zawdd, zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy
medycznej, dostepnymi mu metodami i Srodkami zapobiegania, rozpoznawania i leczenia chordb, zgodnie
z zasadami etyki zawodowej oraz z nalezytg starannoscia.



przypadku zadnym wartosciowaniem, nie wskazuja, zezagrozenie ma by¢ nagte badz
bezposrednie i nie powinny by¢ tak interpretowane.

Przepisy ustawy o planowaniu rodziny nie zawezajq takze specjalizacji lekarza, uprawnionego do
stwierdzenia, czy zachodzi przestanka dopuszczajgca przerwanie cigzy.

Zaistnienie takiej okolicznosci - zgodnie z art. 4a ust. 5 ustawy o planowaniu rodziny - stwierdza
inny lekarz niz dokonujacy przerwania ciazy, chyba ze cigza zagraza bezposrednio zyciu kobiety.

W rozporzadzeniu Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z dnia 22 stycznia 1997 r. wsprawie
kwalifikacji zawodowych lekarzy, uprawniajacych do dokonania przerwania cigzy oraz
stwierdzania, Ze cigZza zagraza Zzyciu [lub zdrowiu kobiety [ub wskazuje naduze
prawdopodobieristwo cieZkiego i nieodwracalnego uposledzenia ptodu albo nieuleczalnej
choroby zagrazajacej jego Zyciu® wskazano, ze wystgpienie okolicznosci wskazujacych, ze cigza
stanowi zagrozenie dla zycia lub zdrowia kobiety ciezarnej, stwierdza lekarz posiadajacy tytut
specjalisty w zakresie medycyny wtasciwej ze wzgledu na rodzaj choroby kobiety ciezarnej.

Z przywotanych przepisow wynika takze jednoznacznie, ze do stwierdzenia wystapienia
okolicznosci, ze cigza zagraza zyciu lub zdrowiu kobiety wymagane jest tylko jedno orzeczenie
lekarza specjalisty w zakresie medycyny wtasciwej ze wzgledu na rodzaj choroby kobiety
ciezarnej, co do zasady zatem uzaleznianie mozliwosci przerwania cigzy od uzyskania
dodatkowych orzeczen albo opinii lekarzy nie znajduje uzasadnienia i nalezy traktowaé jako
ograniczenie dostepu do tej procedury. Ustawa o planowaniu rodziny w zadnym miejscu nie
zobowigzuje takze do powotania konsylium.

Przepis art. 37 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. 0 zawodach lekarza i lekarza dentystydopuszcza
w razie watpliwosci diagnostycznych lub terapeutycznych, ze lekarz z wtasnej inicjatywy badz
na wniosek pacjenta lub jego przedstawiciela ustawowego, jezeli uzna to za uzasadnione
w Swietle wymagan wiedzy medycznej, moze zasiegnac opinii wtasciwego lekarza specjalisty lub
zorganizowac konsylium lekarskie. Jednakze jezeli inny lekarz specjalista uprzednio stwierdzit
przestanki do przerwania cigzy, przedmiotem konsylium nie moze by¢ ponowne analizowanie
tych przestanek.

Zasiegniecie opinii albo zorganizowanie konsylium z inicjatywy lekarza jest mozliwe, ale jest
odstepstwem od reguty i nie powinno stanowi¢ odgérnego, pozaustawowego wymogu
regularnie stosowanego przez lekarzy badZz obowigzujacego jako norma w podmiocie
leczniczym.

Jest to szczegdlnie istotne majac na wzglednie przepis art. art. 4a ust. 5 ustawy o planowaniu
rodziny, ktéry jednoznacznie wskazuje, ze zaistnienie okolicznosci, gdy cigza zagraza zyciu lub
zdrowiu kobiety ciezarnej stwierdza inny lekarz niz dokonujacy przerwania cigzy, chyba ze cigza
zagraza bezposrednio zyciu kobiety.

Zaistnienie rozwazanych okolicznosci, wraz ze stwierdzong przyczyna, dla ktérej cigza zagraza
zyciu lub zdrowiu kobiety ciezarnej, jest odnotowywane w dokumentacji medyczne;j.

3 (Dz. U. poz. 49).



b) uzasadnione podejrzenie, Ze cigza powstata w wyniku czynu zabronionego

Okolicznos¢, w ktérej zachodzi uzasadnione podejrzenie, ze cigza powstata w wyniku czynu
zabronionego stwierdza prokurator (art. 4a ust. 5 ustawy o planowaniu rodziny).

Stwierdzenie tej okolicznosci nastepuje poprzez wydanie zaswiadczenia o istnieniu
uzasadnionego podejrzenia, ze cigza powstata w wyniku czynu zabronionego. Zaswiadczenie to
moze wydaé wytacznie prokurator, w ramach prowadzonego postepowania karnego. Wydanie
zaswiadczenia nastepuje na wniosek kobiety ciezarnej lub innej osoby uprawnionej do jej
reprezentowania np. w przypadku, gdy kobieta ciezarna jest matoletnia lub
ubezwtasnowolniona. Zaswiadczenie musi mie¢ forme pisemng i winno zostaé¢ umieszczone
w dokumentacji medycznej kobiety ciezarnej, jezeli okolicznos¢ uzasadnionego podejrzenia,
ze cigza powstata w wyniku czynu zabronionego, stanowita przestanke przerwania cigzy.

Termin wykonania procedury przerwania cigzy

1. W przypadku, gdy zachodzi uzasadnione podejrzenie, ze cigza powstata w wyniku czynu
zabronionego przerwanie cigzy jest dopuszczalne, jezeli od poczatku cigzy nie uptyneto wiecej
niz 12 tygodni. W wytycznych Prokuratora Generalnego z dnia 7 sierpnia 2024 r. w sprawie
zasad postepowania powszechnych jednostek organizacyjnych prokuratury w zakresie
prowadzenia spraw dotyczacych odmowy dokonania przerwania cigzy oraz tzw. aborcji
farmakologicznej*, w punkcie 7, wskazano na obowigzek sprawnego wykonywania czynnosci
procesowych, aby mdéc podjgé decyzje o wydaniu zaswiadczenia bedacego podstawg do
wykonania procedury przerwania cigzy w terminie umozliwiajagcym jej przeprowadzenie do
uptywu ustawowych 12 tygodni od poczatku cigzy.

2. Przepisy ustawy o planowaniu rodziny nie regulujg natomiast terminu, w jakim mozliwe jest
przerwanie ciazy w sytuacji, gdy zagraza ona zyciu lub zdrowiu kobiety ciezarnej. Z prawnego
punktu widzenia przeprowadzenie procedury przerwania cigzy w tych okolicznosciach nie
powinno by¢ zatem warunkowane czasem trwania cigzy.

Miejsce przeprowadzenia procedury przerwania cigzy

W przypadku, gdy cigza stanowi zagrozenie dla zycia lub zdrowia kobiety ciezarnej (art. 4a ust. 1
pkt 1 ustawy o planowaniu rodziny) przerwania cigzy dokonuje lekarz w szpitalu (art. 4a ust. 3
ustawy o planowaniu rodziny). Ustawodawca nie okreslit miejsca przeprowadzenia procedury
przerwania cigzy w przypadku, gdy podstawg jego wykonania jest uzasadnione podejrzenie, ze
cigza powstata w wyniku czynu zabronionego (art. 4a ust. 1 pkt 3 ustawy o planowaniu rodziny).

Osoba uprawniona do przeprowadzenia procedury przerwania ciazy

Przerwanie cigzy moze by¢ dokonane wytacznie przez lekarza (art. 4a ust. 1 ustawy o
planowaniu rodziny). Dodatkowo w przepisach rozporzadzenia Ministra Zdrowia i Opieki
Spotecznej z dnia 22 stycznia 1997 r. wsprawie kwalifikacii zawodowych lekarzy,
uprawniajgcych do dokonania przerwania cigzy oraz stwierdzania, ze cigza zagraza zyciu lub
zdrowiu kobiety lub wskazuje naduze prawdopodobieristwo ciezkiego i nieodwracalnego
uposledzenia pfodu albo nieuleczalnej choroby zagrazajacefjego Zyciu, okreslono, ze przerwania

4 Wytyczne Prokuratora Generalnego dostepne sg na stronie internetowej Prokuratury Krajowej:
https://www.gov.pl/web/prokuratura-krajowa/wytyczne-prokuratora-generalnego-w-sprawie-zasad-
postepowania-powszechnych-jednostek-organizacyjnych-prokuratury-w-zakresie-prowadzenia-spraw-
dotyczacych-odmowy-dokonania-przerwania-ciazy-oraz-tzw-aborcji-farmakologicznej.
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cigzy moze dokonac lekarz posiadajacy specjalizacje pierwszego stopnia w zakresie potoznictwa
i ginekologii lub tytut specjalisty w zakresie potoznictwa i ginekologii.

Zgoda kobiety

Do przerwania cigzy jest wymagana pisemna zgoda kobiety (art. 4a ust. 4 ustawy o planowaniu
rodziny).

W przypadku matoletniej do przeprowadzenia procedury przerwania cigzy jest wymagana
pisemna zgoda jej przedstawiciela ustawowego. W przypadku matoletniej powyzej 13.roku
Zycia jest wymagana rowniez jej pisemna zgoda. W przypadku matoletniej ponizej 13. roku zycia
jest wymagana zgoda sadu opiekuiczego, a matoletnia ma prawo do wyrazenia wtasnej opinii.
W przypadku kobiety ubezwtasnowolnionej catkowicie jest wymagana takze pisemna zgoda tej
osoby, chyba ze na wyrazenie zgody nie pozwala stan jej zdrowia psychicznego. W razie braku
zgody przedstawiciela ustawowego, doprzerwania cigzy jest wymagana zgoda sadu
opiekunczego.

Podjecie ryzykadla zdrowia pacjentkii zwlekanie z zakohczeniem cigzy moze wynikaé wytacznie
z decyzji samej pacjentki, po otrzymaniu przez nig petnej i zrozumiatej informacji medyczne;j.

Prawo do informacji

Pacjentka ma prawo do informacji. Kwestia przekazywania pacjentkom informacji zostata
uregulowana w sposob generalny (tj. odnoszacy sie do wszystkich sytuacji udzielania Swiadczen,
w tym zwigzanych z przerwaniem ciazy) przepisami ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach
pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta®. Zgodnie z przepisem art. 9 tej ustawy pacjent, w tym
matoletni, ktory ukonczyt 16 lat, lub jego przedstawiciel ustawowy majg prawo do uzyskania od
osoby wykonujacej zawdd medyczny przystepnej informacji o stanie zdrowia pacjenta,
rozpoznaniu, proponowanych oraz mozliwych metodach diagnostycznych i leczniczych,
dajacych sie przewidzie¢ nastepstwach ich zastosowania albo zaniechania, wynikach leczenia
oraz rokowaniu, w zakresie udzielanych przez te osobe $wiadczen zdrowotnych oraz zgodnie
zposiadanymi przez nig uprawnieniami. Pacjent, ktéry nie ukonczyt 16 lat ma prawo
do uzyskania od osoby wykonujacej zawdd medyczny informacji w zakresie i formie potrzebnej
do prawidtowego przebiegu procesu diagnostycznego lub terapeutycznego.

Lekarz ma obowigzek udzielenia pacjentce informacji zgodnie z przepisem art. 31 ustawy z dnia
5 grudnia 1996 r. 0 zawodach lekarza i lekarza dentysty .

Oczywistym jest zatem, Ze pacjentka na kazdym etapie prowadzenia cigzy musi by¢
informowana o przebiegu cigzy, w tym o aktualnych ryzykach zwigzanych ze zdrowiem i zyciem.
Musi by¢ réwniez informowana o mozliwych do zastosowania - stosownie do jej sytuacji
klinicznej - rozwigzaniach, w tym o dopuszczalnosci przerwania cigzy.

Procedura przerwania cigzy jako Swiadczenie gwarantowane

Ustawa o planowaniu rodziny w art. 4b okresla, ze ,osobom objetym ubezpieczeniem
spotecznym i osobom uprawnionym na podstawie odrebnych przepiséw do bezptatnej opieki
leczniczej przystuguje prawo do bezptatnego przerwania cigzy w podmiotach leczniczych”.
Swiadczenia gwarantowane zwigzane z przerwaniem ciazy zostaty ujete w zataczniku nr 1 do
rozporzadzenia Ministra z dnia 22 listopada 2013 r. w sprawie swiadczeri gwarantowanych z
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zakresu leczenia szpitalnego®. W $wietle obowigzujacych przepiséw, w tym rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzesnia 2015 r. w sprawie ogdinych warunkow umow o udzielanie
Swiadczeri opieki zdrowotnes”) wszystkie podmioty lecznicze (szpitale), ktore zawarty umowe z
Narodowym Funduszem Zdrowia, majg obowiazek udzielania swiadczen w nim przewidzianych
- w petnym zakresie i zgodnie z obowigzujacym prawem.

Podpisujac umowe o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej, swiadczeniodawca zobowigzuje
sie do realizacji wszystkich $wiadczen okreslonych jako gwarantowane w stosownych
rozporzadzeniach wykonawczych do ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych?®, w danym zakresie i rodzaju $wiadczen, na
jaki zostata zawarta umowa.

Ponadto, zgodnie z § 3 ust. 6 zatacznika do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzesnia
2015 r. w sprawie ogolnych warunkow umow o udzielanie swiadczeri opieki zdrowotnef
swiadczeniodawca realizujagcy z Narodowym Funduszem Zdrowia umowe w rodzaju leczenie
szpitalne w zakresie potoznictwo i ginekologia, w przypadkach, gdy zakornczenie cigzy jest
dopuszczalne przepisami prawa powszechnie obowigzujgcego, jest zobowigzany
do wykonywania $wiadczen zakornczenia cigzy, o ktérych mowa w czesci | zatacznika nr 1
dorozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada 2013 r. w sprawie swiadczeri
gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego, w miejscu udzielania Swiadczen, niezaleznie od
powstrzymania sie przez lekarza wykonujacego zawdd u tego swiadczeniodawcy od wykonania
swiadczenia, zgodnie z art. 39 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza
dentysty.

Niewykonanie tego obowigzku skutkuje karg umowng w wysokosci do 2% kwoty zobowigzania
wynikajgcego z umowy za kazde stwierdzone naruszenie. Niezaleznie od tego, w przypadku
naruszenia przywotanego powyzej § 3 ust. 6 zatacznika do rozporzadzenia Ministra Zdrowia
zdnia 8 wrzesnia 2015 r. w sprawie ogdinych warunkow umow o udzielanie swiadczeri opieki
zdrowotnej Prezes Funduszu Narodowego Funduszu Zdrowia albo dyrektor oddziatu
wojewoddzkiego Narodowego Funduszu zdrowia moze rowniez rozwigza¢ umowe w czesci albo
w catosci, bez zachowania okresu wypowiedzenia.

Zgodnie z przepisami ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta, Rzecznik Praw Pacjenta, w przypadku wydania decyzji ouznaniu praktyki za
naruszajgcg zbiorowe prawa pacjentéw, nakazuje jej zaniechanie lub wskazuje dziatania
niezbedne do usuniecia skutkdow naruszenia zbiorowych praw pacjentow, wyznaczajac terminy
podjecia tych dziatah. Niepodjecie dziatan okreslonych w decyzji, skutkuje natozeniem przez
Rzecznika Praw Pacjenta, na podmiot udzielajacy swiadczen zdrowotnych, kary pienieznej
do wysokosci 500 000 ztotych.

Klauzula sumienia

Zgodnie z art. 39 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty, lekarz
moze powstrzymac sie od wykonania swiadczen zdrowotnych niezgodnych z jego sumieniem,
z zastrzezeniem art. 30 ww. ustawy (ktory przewiduje obowigzek lekarza do udzielenia pomocy
lekarskiej w kazdym przypadku, gdy zwtoka w jej udzieleniu mogtaby spowodowaéd

9 (Dz.U.z2023r.poz.870).
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niebezpieczenstwo utraty zycia, ciezkiego uszkodzenia ciata lub ciezkiego rozstroju zdrowia).
Oznacza to, ze z tzw. klauzuli sumienia nie moze skorzystac lekarz, w przypadku, w ktérym
zwtoka w udzieleniu pomocy lekarskiej mogtaby spowodowac niebezpieczenstwo utraty zycia,
ciezkiego uszkodzenia ciata lub ciezkiego rozstroju zdrowia pacjentki. Co wiecej, w sSwietle
ustawy, w przypadku, gdy cigza zagraza bezposrednio zyciu kobiety, okoliczno$¢ te moze
stwierdzi¢ ten sam lekarz, co wykonujacy procedure przerwania cigzy. W takiej sytuacji
absolutnie wykluczone jest powotanie sie przez lekarza na tzw. ,klauzule sumienia”.

Fakt powstrzymania sie od wykonania $wiadczenia niezgodnego z sumieniem lekarz ma
obowigzek odnotowa¢ w dokumentacji medycznej. Lekarz wykonujacy swoéj zawdd
na podstawie stosunku pracy lub w ramach stuzby ma ponadto obowigzek uprzedniego
powiadomienia na pismie przetozonego.

Nalezy réwniez wyraznie podkresli¢, ze tzw. ,klauzula sumienia” jest prawem wytacznie lekarza,
nie moze sie na nig powotywac podmiot leczniczy.

Jak wskazano powyzej, podpisujac umowe o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej,
sSwiadczeniodawca zobowigzuje sie do realizacji wszystkich swiadczen okreslonych jako
gwarantowane w stosownych rozporzadzeniach wykonawczych do ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych, w danym
zakresie i rodzaju $wiadczen, na jaki zostata zawarta umowa.

Sprzeciw pacjentki wobec opinii albo orzeczenia lekarza

Zgodnie zart. 31 ustawy zdnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjentai Rzeczniku Praw Pacjenta
pacjent lub jego przedstawiciel ustawowy moga wnies¢ sprzeciw wobec opinii albo orzeczenia
okreslonychw art. 2 ust. 1 ustawy zdnia 5 grudnia 1996 r. 0 zawodach lekarza i lekarza dentysty,
jezeli opinia albo orzeczenie ma wptyw na prawa lub obowiazki pacjenta wynikajace z przepiséw
prawa.

Sprzeciw wnosi sie do Komisji Lekarskiej dziatajagcej przy Rzeczniku Praw Pacjenta,
za posrednictwem Rzecznika Praw Pacjenta w terminie 30 dni od dnia wydania opinii albo
orzeczenia przez lekarza orzekajacego o stanie zdrowia pacjenta.

Sprzeciw wymaga uzasadnienia, w tym wskazania przepisu prawa, z ktérego wynikaja prawa lub
obowiazki pacjenta, na ktére ma wptyw opinia albo orzeczenie lekarza.

Komisja Lekarska na podstawie dokumentacji medycznej oraz, w miare potrzeby,
po przeprowadzeniu badania pacjenta, wydaje orzeczenie niezwtocznie, nie pdzniej niz
w terminie 30 dni od dnia wniesienia sprzeciwu. Od rozstrzygniecia Komisji Lekarskiej nie
przystuguje odwotanie. Prawo pacjenta do sprzeciwu zostato wprowadzone do polskiego
porzadku prawnego w celu wykonania wyroku Europejskiego Trybunatu Praw Cztowieka
w sprawie Tysigc przeciwko Polsce. W celu umozliwienia pacjentkom korzystania z tego prawa
nalezy zapewni¢ wilasciwe prowadzenie przez lekarzy dokumentacji medycznej, w ktorej
powinna zosta¢ odnotowana zaréwno opinia badZz orzeczenie lekarza, jak i informacja
o odmowie ich wydania. Przepis art. 41 ust. 1 ustawy zdnia 5 grudnia 1996 r. 0 zawodach lekarza
[ lekarza dentysty przewiduje obowigzek sporzadzania dokumentacji medycznej. Przepisy
ustawy zdnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjentareguluja kwestie
prowadzenia przedmiotowej dokumentacji, w tym m.in. jej zakres. Zgodnie z art. 25 ust. 2 ww.
ustawy w dokumentacji medycznej zamieszcza sie informacje o wydaniu opinii albo orzeczenia,
o ktérych mowa w art. 31 ust. 1 ustawy. W przypadku odmowy jej wydania stosowna w tym
zakresie adnotacja rowniez powinna znalez¢ odzwierciedlenie w dokumentacji.



Nalezy podkresli¢, ze zgodnie z art. 11 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta
[ Rzeczniku Praw PacjentaPacjent ma prawo do informacji o prawach pacjenta okreslonych m.in.
w tej ustawie, uwzgledniajacej ograniczenia tych praw okreslone w omawianych przepisach.
Podmiot udzielajgcy swiadczen zdrowotnych udostepnia te informacje w formie pisemne;j,
poprzez umieszczenie jej w swoim lokalu, w miejscu ogélnodostepnym. Informacja powinna
uwzglednia¢ wszystkie prawa okreslone m.in. w ustawie z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach
pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta, w tym m.in. prawo pacjenta do sprzeciwu wobec opinii albo
orzeczenia lekarza.

Wytaczenie odpowiedzialnosci karnej

Przerwanie cigzy, za zgoda kobiety, zgodnie z przepisami ustawy o planowaniu rodziny
powoduje wytaczenie odpowiedzialnosci karnej za przestepstwa z Kodeksu karnego, tj.:
1. zart.152§ 1 (przerwanie cigzy z naruszeniem przepisow ustawy);
2. zart. 152§ 3 (przerwanie cigzy z naruszeniem przepiséw ustawy, gdy dziecko osiggneto
zdolnos¢ do samodzielnego zycia poza organizmem kobiety ciezarnej);
3. zart. 154 § 1 (przerwanie cigzy z naruszeniem przepiséw ustawy, gdy nastepstwem jest
$mierc kobiety ciezarnej);
4. zart.154 § 2 ( przerwanie cigzy z naruszeniem przepisow ustawy, gdy dziecko osiggneto
zdolno$¢ do samodzielnego zycia poza organizmem kobiety ciezarnej; a nastepstwem
jest Smierc¢ kobiety ciezarnej).
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