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                 Kraków, dnia 29 lipca 2021 r.  
 
 
 
Szanowny Pan  
Jakub Kulesza  
Poseł na Sejm RP  
Biuro Poselskie  
Al. Kraśnicka 31 lok. 204 
20-718 Lublin  
 
Szanowny Panie Pośle, 
 
W odpowiedzi na pismo Pana Posła dotyczące aktualnych zasad odwiedzin w Szpitalu 
Uniwersyteckim w Krakowie uprzejmie wyjaśniam: 
 
Na podstawie art. 5 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw 
Pacjenta „Kierownik podmiotu udzielającego świadczeń zdrowotnych lub upoważniony przez 
niego lekarz może ograniczyć korzystanie z praw pacjenta w przypadku wystąpienia zagrożenia 
epidemicznego lub ze względu na bezpieczeństwo zdrowotne pacjentów, a w przypadku praw, 
o których mowa w art. 33 ust. 1, także ze względu na możliwości organizacyjne podmiotu”. 
 
Uprawnienie kierownika podmiotu leczniczego wynikające z cytowanego przepisu dotyczy 
właśnie między innymi wprowadzenia ograniczeń w zakresie prawa pacjenta do osobistego 
kontaktu z osobami trzecimi, po spełnieniu się przesłanek przewidzianych w tym przepisie. 
   
Biorąc pod uwagę, że stan epidemii wywołanej przez koronawirusem SARS-CoV-2 nie został 
w Polsce odwołany, a nawet obecnie przy wprawdzie zmniejszonej liczbie dziennie 
odnotowywanych zachorowań, znacząco podniosło się  zagrożenie gwałtownego wzrostu 
zakażeń wywołanych odmianą Delta tego wirusa, jako Dyrektor Szpitala Uniwersyteckiego 
w Krakowie jestem nie tylko uprawniony, ale wręcz zobowiązany do zapewnienia 
bezpieczeństwa zdrowotnego pacjentom Szpitala. Mam też obowiązek podjęcia stosownych 
działań mających na celu zminimalizowanie ryzyka rozprzestrzeniania się zakażenia wirusem 
SARS-CoV-2 zarówno wśród pacjentów, personelu szpitala ale także osób odwiedzających. 
  
Wobec  braku powszechnie i ogólnie obwiązujących przepisów prawa w zakresie uregulowania  
prawa pacjenta do kontaktu z osobami trzecimi w okresie trwania pandemii spowodowanej 
wirusem SARS-CoV-2, po analizie aktualnej sytuacji epidemiologicznej w kraju, stanowisk 
specjalistów z zakresu epidemiologii oraz chorób zakaźnych, a także przedstawicieli 
Ministerstwa Zdrowia oraz dostępnych rekomendacji, w Szpitalu Uniwersyteckim w Krakowie 
w ramach uprawnień wynikających z art. 5 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach 



 

2 
 

pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta podjęto decyzję o ponownym wznowieniu możliwości 
 
osobistego kontaktu pacjenta z osobami trzecimi. Kontakt taki jest możliwy, jednak| 
z zachowaniem pewnych ograniczeń dotyczących osób odwiedzających i przy konieczności 
przestrzegania odpowiedniego reżimu sanitarnego, a także uwzględniając sytuacje szczególne 
i wyjątkowe. Decyzja ta podyktowana jest sytuacją epidemiologiczną oraz koniecznością 
zapewnienia bezpieczeństwa zdrowotnego pacjentów przebywających w Szpitalu 
Uniwersyteckim w Krakowie. 
  
Wskazać należy, że rozwiązanie będące przedmiotem pisma Pana Posła,  jest przyjęte nie tylko 
w Szpitalu Uniwersyteckim w Krakowie, ale także innych podmiotach leczniczych w Polsce. 
Podobne rozwiązania zostały zawarte w rekomendacjach Ministerstwa Zdrowia i Głównego 
Inspektoratu Sanitarnego dotyczących organizacji odwiedzin pacjentów przebywających 
w zakładach opiekuńczo-leczniczych/pielęgnacyjno-opiekuńczych (ZOL/ZPO):  
źródło:https://www.gov.pl/web/zdrowie/rekomendacje-ministerstwa-zdrowia-i-glownego-
inspektoratu-sanitarnego-dotyczace-organizacji-odwiedzin-pacjentow-przebywajacych-w-
zakladach-opiekunczo-leczniczychpielegnacyjno-opiekunczych-zolzpo-w-czasie-epidemii-
covid-19-w-zwiazku-z-postepem-realizacji-narodowego-programu-szczepien 
 
 
Podkreślić także należy, że w Szpitalu Uniwersyteckim w Krakowie nie został utrzymany zakaz 
odwiedzin, tak jak ma to miejsce w wielu szpitalach w Polsce, a jedynie wprowadzono pewne 
ograniczenia w tym zakresie podyktowane nadal utrzymującym się zagrożeniem 
epidemicznym. Tym samym Szpital Uniwersytecki w Krakowie wyszedł naprzeciw 
oczekiwaniom nie tylko pacjentów i ich najbliższych, ale także między innymi Rzecznika Praw 
Pacjenta,  który jeszcze w lutym tego roku apelował w piśmie  z dnia 28 lutego 2021 r.  znak  
RzPP-DSD.420.20.2021.MR skierowanym do podmiotów leczniczych, cyt.: „Mając również 
na względzie  realizowany program  szczepień, zwracam się do Państwa  z  ponownym  apelem 
o umożliwienie pacjentom realizacji  ich prawa do osobistego kontaktu z osobami  bliskimi. 
(…) Tam gdzie dobro pacjenta i  sytuacja epidemiczna zezwala na bezpieczną formę organizacji 
odwiedzin, przy zachowaniu koniecznych obostrzeń, powinny być one umożliwione. 
Ostateczna decyzja powinna być podejmowana po wnikliwej analizie i rozważeniu bilansu 
korzyści i ryzyka, zawsze po indywidualnej ocenie.” Rzecznik Praw Pacjenta w tym piśmie 
wyraził także nadzieję, że „przyjęcie odpowiednich procedur w podmiotach udzielających 
świadczeń zdrowotnych pozwoli na poszanowanie realizacji praw pacjenta w sposób 
umożliwiający zachowanie bezpieczeństwa pacjentów, personelu, odwiedzających oraz innych 
pacjentów”.  
 
Ponadto, jak jednoznacznie wynika z wywiadu udzielonego przez Pana Wiceministra Zdrowia 
Waldemara Kraskę w dniu 16 lipca 2021 r. dla PAP, w odniesieniu do wprowadzenia jako 
ogólnopolskiego rozwiązania odwiedzin w szpitalach wyłącznie przez osoby w pełni 
zaszczepione, Pan Minister stwierdził: 
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„w tej chwili analizujemy sytuacje i zastanawiamy się czy wprowadzić odgórnie unormowanie 
dotyczące odwiedzin w szpitalach przez osoby w pełni zaszczepione, czyli bezpieczne dla 
hospitalizowanych pacjentów. Bezpieczeństwo jest tu najważniejsze. Decyzję taką  być może 
podejmiemy w najbliższym czasie”:  
źródło: https://www.pap.pl/aktualnosci/news%2C910920%2Cwaldemar-kraska-rozwazamy-
wprowadzenie-odwiedzin-w-szpitalach-tylko-dla 
  
Nie może być zatem wątpliwości, że również na szczeblu Rządu RP nie jest kwestionowany 
fakt, że szczepienia znacząco zwiększają bezpieczeństwo zdrowotne zarówno osób 
zaszczepionych, jak też osób z którymi mają one kontakt, a także zwiększają bezpieczeństwo 
epidemiologiczne. 
 
Nie sposób w tym miejscu nie zacytować stwierdzenia umieszczonego na stronie internetowej 
gov.pl w serwisie poświęconym szczepieniom: „Szczepionki są najbardziej skuteczną metodą 
chroniącą przed zarażeniem różnymi chorobami. Ludzkość z powodzeniem korzysta z tej 
zdobyczy cywilizacji od kilkuset lat” a także, że „z bardzo dużym prawdopodobieństwem – 
sięgającym nawet 95% – szczepienie uchroni Cię przed zakażeniemCOVID-19”: 
źródło:https://www.gov.pl/web/szczepimysie/dlaczego-warto-sie-zaszczepic-przeciwko-
covid-19.  
 
Jeszcze raz zatem należy podkreślić, że wprowadzając na podstawie art. 5 ustawy o prawach 
pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta ograniczenia dotyczące wizyt u pacjentów Szpitala 
Uniwersyteckiego w Krakowie, Szpital kierował się ugruntowaną i powszechną wiedzą 
dotyczącą zarówno wirusa SARS-CoV-2, dróg jego rozpowszechniania się a także sposobów 
minimalizowania ryzyka zakażenia oraz  informacjami pochodzącymi od specjalistów 
i członków Ministerstwa Zdrowia.  Wiedza ta dotyczy zarówno osób zaszczepionych, jak też 
pozostałych dwóch grup wymienionych w piśmie Pan Posła tj. osób legitymujących się 
zaświadczeniem o przebytym zakażeniu COVID-19, tj. „ozdrowieniców” (do 180 dni po 
wyzdrowieniu) lub też osób posiadających ujemny wynik badania PCR wykonany nie później 
niż do 72 godzin przed terminem wizyty. Należy przy tym zaznaczyć, że są to  powszechnie 
akceptowalne formy potwierdzenia statusu epidemicznego. 
 
W tym kontekście nie można nie zauważyć, że wprowadzenie powyższego rozwiązania między 
innymi w Oddziale Klinicznym Położnictwa i Perinatologii nie powinno być kwestionowane, 
tym bardziej, jeśli weźmie się pod uwagę, że pacjentki tego oddziału (zajmującego się przede 
wszystkim patologią ciąży) to kobiety w ciąży, często same obarczone innymi schorzeniami 
lub których nienarodzone dzieci są chore i które wraz z personelem Szpitala walczą nie tylko 
o zdrowie swoje ale i często o zdrowie i życie swoich dzieci. Stąd też, z pewnością i dla Pana 
Posła, całkowicie jednoznaczna pozostaje konieczność szczególnej ochrony tej grupy 
pacjentów, co poprzez wprowadzenie powyższego rozwiązania i przy zachowaniu pozostałych 
rygorów sanitarnych mamy nadzieję ma miejsce.     
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Pozostaję w głębokim przekonaniu, że po ponownej analizie wciąż występujących zagrożeń 
związanych z epidemią wirusa SARS-CoV- 2, ryzyka ciężkiego przebiegu choroby COVID-19 
a także wyważenia dóbr jakie podlegają ochronie między innymi ustawą z dnia 6 listopada 
 
 
2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta tj. zdrowie i życie pacjenta oraz jego 
prawo do osobistego kontaktu z osobami bliskimi, również Pan Poseł oceni, 
iż przyjęte, nie tylko w Szpitalu Uniwersyteckim w Krakowie, rozwiązania są uzasadnione 
i podyktowane koniecznością zwiększenia bezpieczeństwa zdrowotnego pacjentów, których 
życie i zdrowie jest priorytetem dla pracowników Szpitala Uniwersyteckiego w Krakowie. 
 
Jednocześnie pragnę zapewnić Pana Posła, że zarówno sytuacja epidemiologiczna, jak też 
prawna jest na bieżąco analizowana w Szpitalu i w przypadku wprowadzenia rozwiązań 
o charakterze ogólnopolskim, dotyczących odwiedzin w szpitalach w czasie pandemii Szpital 
Uniwersytecki w Krakowie dostosuje się do wprowadzonych przepisów.    
 
Z wyrazami szacunku, 
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