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w odpowiedzi na pismo z 20 listopada 2018 r., MDP.077.12.2018.JKO przesytam stanowisko Fundacji
dotyczace wynikow prac Zespotu roboczego do spraw opracowania kierunkéw dziatari w celu zmniejszenia
odsetka cesarskich cieé.

Lawinowy wzrost liczby cesarskich cie¢ od wielu lat niepokoi Fundacje Rodzi¢ po Ludzku. Od
2008 r. podejmujemy liczne inicjatywy majace na celu doprowadzenie do pogtebionej debaty o tym
problemie. Cieszy nas fakt, ze Ministerstwo Zdrowia powotato Zespdt, ktéry miat na celu poddanie analizie
przyczyn dynamicznego wzrostu wskaznika cesarskich cie¢ w Polsce oraz wypracowanie rekomendacji
dotyczgcych obnizenia tego odsetka.

Wiele z postulatow zawartych w wypracowanych rekomendacjach jest pozgdanych i mamy nadzieje, ze
przyniosg pozytywny skutek. Z tego wzgledu nalezy korzystnie oceni¢ przywrécenie zasad tréjstopniowej
opieki w Polsce oraz rekomendacje kierowania kobiet po przebytej operacji cesarskiego ciecia do szpitali o Il
i lll stopniu referencyjnosci. Pozytywnie oceniamy zalecenia dla oséb sprawujgcych opieke opracowywania
wraz z kobietg planu porodu — cho¢ jest to przeciez obowigzujgce prawo. Pomocne moze byé, jak sugerujg
eksperci z Zespotu, doprecyzowanie terminu opracowania planu porodu. C‘zekamy na nowe wytyczne
Polskiego Towarzystwa Ginekologicznego - zgodne z najnowszymi badaniami naukowymi. Na pozytywna
oceng zastuguje takze rekomendacja stosowania préby porodu naturalnego u pacjentek po przebytym
cesarskim cigciu. W naszej opinii wdrozenie tego zapisu musi by¢ poprzedzone kampanig edukacyjna
skierowang do kobiet oraz personelu medycznego. Pominiecie tej drogi moze obnizyé zaufanie kobiet do
systemu ochrony zdrowia i przyczynic sie do frustracji.

Niestety niektére rekomendacje Zespotu budzg nasze powazne zaniepokojenie. Najwieksze zastrzezenia
mamy do zapisu dotyczacego sukcesywnego obnizania wskaznika cesarskich cie¢ - w tym osigganie
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rocznego obnizenia wskaznika $rednio o 2%. Swiatowa Organizacja Zdrowia® zwraca uwage, ze celem

powinno by¢ dotozenie wszelkich starari, aby cesarskie ciecie byto dostepne dla wszystkich kobiet, ktére go
potrzebujg, nie dazenie do osiaggniecia okreslonych wynikéw. Opracowanie sztywnych norm dotyczacych
wskaznikow cesarskich cig¢ w Polsce moze skutkowac zagrozeniem bezpieczeristwa medycznego. W Polsce
prawie pofowa cigz prowadzonych jest w prywatnych gabinetach. Istnieje zatem ryzyko, ze prywatne
pacjentki beda inaczej traktowane, niz te, ktdre z takiej opieki nie korzystaja. Takie sytuacje maja miejsce,
potwierdza to ostatni monitoring oddziatéw potozniczych przeprowadzony przez Fundacje w 2018 r. Czeéé¢
kobiet czuta sig gorzej traktowana niz te pacjentki, ktére posiadaty lekarza prowadzacego z danego szpitala
lub mialy optacong potozna. Jesli prawda jest, jak sugerujg eksperci, ze jednym z powodéw wzrostu
cesarskich cigc jest presja pacjentek, to wprowadzenie w zycie tej rekomendacji moze doprowadzi¢ do
wielu patologicznych sytuacji. Cze$¢ pacjentek, posiadajacych optacong potozna lub bedacych pod opieka
lekarza z danej placéwki, moze mie¢ pierwszeristwo w dostepie do planowanego lub nagtego cesarskiego
ciecia.

Niekorzystnie oceniamy réwniez zapis dotyczacy kwalifikacji do cesarskiego ciecia poprzez lekarza
odpowiadajacego za pordd. Moze to wplyngé bardzo negatywnie na poczucie bezpieczeristwa kobiet
i wywota¢ spoteczne oburzenie. Chcemy zwrdci¢ uwage, ze opieka w Polsce jest bardzo zréznicowana,
szpitale réinig sig od siebie sposobem sprawowania opieki, poziomem wdrozenia Standardéw Opieki
Okotoporodowej, dostepnoscig do znieczulenia zewngtrzoponowego, a takie stosunkiem do kobiet.
W wielu placéwkach kobieta moze urodzi¢ ,,po ludzku” z poszanowaniem jej podmiotowosci i potrzeb, ale
sa tez placowki, wktérych dochodzi do wielu naduzyé, a czasem wrecz przemocy. Przekaz medialny
dotyczacy porodu pogtebia lek przed porodem naturalnym, ktéry dla wielu kobiet jest aktem oddania sie
w rece obcych ludzi. Lek ten moze paralizowac i wptywac na decyzje zwigzane z dzietnoscig lub sposobem
zakornczenia cigzy. Nie jest dobrym rozwigzaniem wprowadzenie przepisu zakazujgcego cesarskiego ciecia
»na zyczenie” bez zmiany przyczyn takiej sytuacji. Wydaje sig, ze w pierwszej kolejnosci nalezy doprowadzié
do tego, by wszystkie placéwki oferowaly opieke zgodng ze Standardem Organizacyjnym Opieki
Okotoporodowej. Dopiero wtedy kobiety nabiorg zaufania do proponowanych form opieki. Konieczne jest
takze zagwarantowanie dostepu do znieczulenia zewngtrzoponowego. Bez zagwarantowania tych
najwazniejszych punkéw proponowane rekomendacje moga wplynaé negatywnie na nastroje kobiet,
zwiekszy¢ ich lek i brak zaufania do systemu.

W naszej opinii zaprezentowane rekomendacje nie oddajg wszystkich powoddéw tej sytuacji. W wielu
momentach sy powierzchowne i, co nas bardzo niepokoi, przerzucajgca odpowiedzialno$¢ zwigzang
z wysokim odsetkiem cesarskich cie¢ w Polsce na kobiety — na ich brak wiedzy oraz wywierana presje.
Zwracamy uwage, ze do podjecia decyzji i zakwalifikowania do operacji oraz do jej przeprowadzenia zawsze
potrzebny jest lekarz. Bez decyzji lekarza zadna operacja cesarskiego ciecia nie moze sie odbyé w Polsce.
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http://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/161442/WHO_RHR_15.02_eng.pdf:jsessionid=B72E1C3363138B58D
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W prezentowanej analizie brakuje pogtebienia tego tematu, a wydaje sie on kluczowy dla zrozumienia
sytuacji oraz wypracowania adekwatnych rekomendacji. Z ostatniego monitoringu przeprowadzonego przez
Fundacje wynika, ze ponad 60% kobiet bierze udziat w edukacji przedporodowej, ponad potowa ma
przygotowany plan porodu. Nie chroni ich to przed naduzyciami - ponad pofowa kobiet doswiadcza tamania
prawa w polskich szpitalach, a prawie co piata przemocy’. Wczeéniejsze nasze badanie® pokazato, ze
znieczulenie zewngtrzoponowe ,na zyczenie” kobiety nie jest dostepne w wiekszosci polskich szpitali.

Pomimo deklaracji w rzeczywistosci w wielu miejscach anestezjolog jest niedostepny lub dostepny
w okreslonych godzinach.

Powody wysokiego odsetka cesarskich cie¢ w Polsce, to kalejdoskop wielu czynnikdw. Brak znieczulenia
zewnatrzoponowego i lek przed bdélem porodowym jest zapewne jednym z wielu. Kobiety bojg sie, ze
operacja cesarskiego ciecia moze nie by¢ wykonana na czas lub im ograniczana, boja sie takze nieludzkiego
traktowania. Zaprezentowana analiza nie jest oparta na badaniach zjawiska i jego przyczynach, jedynie na
statystykach. Mowi o mozliwych czynnikach, opierajac sie m.in. na raporcie Najwyzszej Izby Kontroli.
W przestanym piSmie czytamy: ,Przedmiotowe Rekomendacje wskazujg obszary, w ktérych wprowadzenie
proponowanych zmian, moze przyczyni¢ si¢ do ograniczenia wzrostu odsetka cesarskich cie¢”. Sg to
przypuszczenia. Zaproponowane rekomendacje nie opierajg sie na faktycznych danych. Przyjmowanie
rekomendacji i podejmowanie dziatari decydujagcych o zyciu setek tysiecy kobiet w Polsce, bez
doktadnego zbadania sytuacji, poznania czynnikéw wptywu, budzi sprzeciw Fundacji. Od wielu lat bardzo
wazne decyzje w obszarze opieki okotoporodowej i wprowadzane zmiany sg podejmowane bez oparcia sie
na danych, na rzetelnych badaniach. Identyfikacja faktycznych przyczyn lezgcych u podstaw rosngcego
odsetka cesarskich cie¢ — planowanych oraz nieplanowanych — moze poméc w doborze odpowiednich
narzedzi.

Tylko rzetelne zbadanie sytuacji w oparciu o dane zebrane od kobiet, personelu i szpitali pozwoli poznaé
faktyczne przyczyny i zmienne wptywajgce na tak wysoki odsetek cesarskich cieé. Przyjrzenie sie rdznicom
w odsetku cesarskich cie¢ pomiedzy wojewddztwami, ktére w niektorych przypadkach wynoszg prawie 20%
lub réznicom pomiedzy szpitalami z Il stopniem referencyjnosci w réznych wojewdédztwach, ktére wynosza
26%, moze pomdc zdobyé wiedze na temat czynnikéw i podjgé whasciwe dziatania.

Konieczne jest przeprowadzenie badania wsrdd kobiet oraz personelu medycznego. Zrozumienie
perspektyw wszystkich grup pozwoli na wypracowanie dobrych rozwigzan. W tej chwili, rozmowy
o przyczynach takiego stanu rzeczy sg tylko luznymi refleksjami, niepopartymi rzetelnymi badaniami tego
zjawiska. Po raz kolejny apelujemy o przeprowadzenie takiego badania w Polsce.

2 www.rodzicpoludzku.pl/images/RAPORT_FRpL_2018.pdf
* www.rodzicpoludzku.pl/images/rzecznictwo/RAPORT_Medykalizacja_porodu_w_Polsce.pdf




Fundacja
Rodzi¢ po Ludzku

\

W zwigzku z powyiszym zwracam sie z pytaniem, o to, jakie kroki podejmie Ministerstwo Zdrowia

w zwigzku z ogtoszonymi Rekomendacjami? Jakie stanowisko ma Minister Zdrowia w sprawie okreslania
obnizania wskaznika cesarskich cie¢? Jaka moc prawng majg przestane rekomendacje Zespotu?

Dlaczego w tak waznej sprawie, dotyczacej zdrowia setek tysiecy kobiet pominieto ich gios w pracach nad
rekomendacjami? Choé, jak zauwazajg sami eksperci presja kobiet w zgdaniach dotyczacych dostepu do
cesarskiego ciecia jest bardzo duza, ich glos zostal pominiety. Bardzo krytycznie oceniamy fakt, ze
przedstawione rekomendacje bez zadnej publicznej dyskusji zostaty rozestane Konsultantom Krajowym oraz
innym instytucjom zajmujacym sie ochrong zdrowia.

Podsumowujac, rekomendacje zwigzane z dazeniem do okreslonego rocznie wskaznika cesarskich cieé
oceniamy bardzo negatywnie i uwazamy, Ze wplynie to niekorzystnie na sytuacje kobiet w okresie
okotoporodowym, pogtebi lek zwigzany ze zdrowiem ich oraz dziecka. Podobnie negatywnie oceniamy
rekomendacje dotyczgca decyzji zwigzanej z kwalifikacjg do cesarskiego ciecia, w tym wykluczenia decyzji
lekarza sprawujgcego opieke nad kobiets.

Jednocze$nie, na podstawie art. 61 ust. 1i 2 Konstytucji RP, wnosze o udostepnienie informacji:

1. kto podjat decyzje o rozestaniu rekomendacji Zespotu do Konsultantow w dziedzinie perinatologii,
pielegniarstwa ginekologicznego i potozniczego, Prezesa Polskiego Towarzystwa Ginekologdéw
i Potoznikéw oraz Prezesa NFZ wraz z pismem w tej sprawie;

2. jakie zostaty podjete dziatania przez Ministra Zdrowia w zwigzku z przedstawionymi
rekomendacjami,

3. podanie imion i nazwisk oséb, ktére zajmujg sie wdrazaniem i monitorowaniem przedstawionych
rekomendacji

Zgodnie z art. 14 ust. 1 ustawy o dostepie do informacji publicznej wnosze o przestanie wnioskowanych
informacji na adres mailowy Fundacji Rodzi¢ po Ludzku: fundacja@rodzicpoludzku.pl.




