UCHWALA Nr 104 /2321 /15
ZARZADU WOJEWODZTWA PODKARPACKIEGO
w RZESZOWIE
z dnia 20 pazdziernika 2015 r.

w sprawie wniesienia pod obrady Sejmiku Wojewoédztwa Podkarpackiego
projektu uchwaly Sejmiku w sprawie powotania instytucji koronera.

Na podstawie art. 41 ust. 1 ustawy z dnia 5 czerwca 1998 roku o samorzadzie
wojewoddztwa (Dz. U. z 2015 r.,, poz. 1392 jt), i § 29 ust. 1 pkt 1 Statutu
Wojewddztwa Podkarpackiego, stanowigcego zatacznik do Uchwaty Nr X/103/99
Sejmiku Wojewodztwa Podkarpackiego w Rzeszowie z dnia 29 wrzesnia 1999 r.
w sprawie uchwalenia Statutu Wojewéddztwa Podkarpackiego (Dz. Urz. Woj. Podk.
z 1999 r. Nr 28, poz. 1247, 22002 r. Nr 54 poz.1101, z 2008 r. Nr 55, poz. 1449),

Zarzad Wojewodztwa Podkarpackiego w Rzeszowie
uchwala, co nastepuje:

§1
Whnosi sie pod obrady Sejmiku Wojewodztwa Podkarpackiego projekt uchwaty

Sejmiku w sprawie powotania instytucji koronera, w brzmieniu stanowigcym
zatacznik do uchwaty.

§2
Wykonanie uchwaty powierza sie Marszatkowi Wojewo6dztwa Podkarpackiego.
§3

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.
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projekt

w sprawie powotania instytucji koronera

Na podstawie art. 18 pkt 20 ustawy z dnia 5 czerwca 1998 r. o samorzadzie
wojewodztwa (Dz. U. z 2015 poz. 1392) oraz § 19 ust. 2 Statutu Wojewddztwa
Podkarpackiego stanowigcego zatacznik do Uchwaty Nr X/103/99 Sejmiku
Wojewodztwa Podkarpackiego w Rzeszowie z dnia 29 wrzesnia 1999 r.
w sprawie uchwalenia Statutu Wojewddztwa Podkarpackiego (Dz. Urz. Woj. Podk.

Nr 28 poz.1247 z pézn. zm.),

Sejmik Wojewodztwa Podkarpackiego uchwala, co nastepuje:
§1

Przyjmuje sie stanowisko stanowigce zatacznik do niniejszej uchwaty.

§ 2

Uchwata podlega przekazaniu Prezesowi Rady Ministrow, Sejmowej Komisji Zdrowia
oraz Ministrowi Zdrowia.

§3

Wykonanie uchwaty powierza sie Zarzadowi Wojewodztwa Podkarpackiego.

§4

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.
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Uzasadnienie

do projektu uchwaly Sejmiku Wojewddztwa Podkarpackiego w sprawie
przyjecia stanowiska dotyczacego powotania instytucji koronera.

W Polsce przepisy obowiazujacej ustawy z dnia 31 stycznia 1959 r. o cmentarzach
i chowaniu zmartych (Dz. U. z 1959 r. Nr 11, poz. 62), aw szczegoblnosci art. 11 ust.
1 przedmiotowej ustawy stanowi, iz zgon oraz jego przyczyna powinny by¢ ustalone
przez lekarza leczacego chorego w jego ostatniej chorobie. W przypadku
uzasadnionego podejrzenia, ze zgon nastapit w wyniku przestepstwa, wszystkie
niezbedne dokumenty powinny by¢ przygotowane przez lekarza, ktory na zlecenie
sqdu lub tez prokuratora dokonuje ogledzin zwtok. W sytuaciji kiedy nalezy wystawic¢
karty zgonu tej osoby, wiasciwy starosta powinien wyznaczy¢ do tego celu innego
lekarza.

Co jakis czas media donosza o problemach rodzin zwigzanych
z wystawieniem kart zgonu ich bliskich, czego powodem ma by¢ niedostateczna ilogé
lekarzy chcacych dokonywaé ogledzin zwilok. Z kolei lekarze sg zdania, ze
obowigzujgce przepisy majg niewiele wspélnego z rzeczywistoécig. Uwazaja, ze ich
czas pracy reguluje harmonogram godzin otwarcia przychodni, w zwigzku z czym nie
majg mozliwosci natychmiastowego wyjécia z pracy i dokonania ogledzin zwiok
w miejscu  zamieszkania osoby zmartej. Sytuacja jest jeszcze bardziej
skomplikowana, kiedy policja przyjezdza do przychodni i prosi lekarza o stwierdzenie
zgonu ofiary wypadku lub nawet przestepstwa.

Wedtug obecnych przepiséw, czesto w ogéle Zzaden lekarz nie bedzie
zobowigzany do wystawienia karty zgonu. Dotyczy to wszystkich sytuacji, w ktérych
swiadczenia zdrowotne byly udzielane przez lekarza na wiecej niz 30 dni przed
zgonem, lekarz, ktéry miatby stwierdzi¢ zgon zamieszkuje wiecej niz 4 km od
miejsca, w ktorym znajdujg sig zwioki, a takze gdy lekarz nie moze dokonaé ogledzin
zwiok w terminie dfuzszym niz 12 godzin od daty wezwania. Kolejny problem wigze
sig ze zgonami, co do ktérych postepowanie prowadzi policja lub prokuratura. Stuzby
czesto wzywajg w takich sytuacjach lekarza podstawowej opieki zdrowotnej, ktory
jednak nie jest zobowigzany do stwierdzania zgonu i wystawania karty zgonu.
Obowiazkiem wiasciwego starosty (a w przypadku miast na prawach powiatu
prezydenta miasta) jest powofanie okre$lonej osoby - koronera, ktory bedzie
zobowigzany do tych czynno$ci. Starostowie i prezydenci miast najczesciej
wskazujg na watpliwosci w interpretacji zapisow ustawy, brak $rodkdéw, z ktérych
mogliby sfinansowa¢ etat koronera, a takze jasno okreslonych zasad jego
funkcjonowania.

Takze lekarze zrzeszeni w Federacji Zwigzkéw Pracodawcoéow Ochrony
Zdrowia Porozumienie Zielonogorskie od wielu lat apelujg o wprowadzenie zmian
legislacyjnych dotyczacych stwierdzania zgonu, ktére uwzgledniatyby aktualne realia
organizacyjno - prawne systemu opieki zdrowotnej. Wskazujg, ze organizacja
ochrony zdrowia przed po6t wiekiem byta zupetnie inna niz dzisiaj.

Majac na uwadze powyzsze stanowisko Sejmiku  Wojewddztwa

Podkarpackiego jest w petni uzasadnione.
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Zatgcznik do Uchwaty Nr ... ... ..
Sejmiku Wojewddztwa Podkarpackiego
zdnia ...

Stanowisko
Sejmiku Wojewddztwa Podkarpackiego

w sprawie powotania instytucji koronera

Majgc na uwadze zapewnienie wtasciwego i godnego traktowania czionkéw
rodzin i najblizszych os6b zmartych, ktérzy w tych trudnych sytuacjach maja
dodatkowe problemy z ofrzymaniem karty zgonu Radni Wojewddztwa
Podkarpackiego postulujg, aby pilnie utworzy¢ w polskim systemie prawnym

instytucje koronera.

W obecnym stanie prawnym, naczelnym aktem normujgcym kwestie
stwierdzania zgonow jest ustawa z dnia 31 stycznia 1959 r. o cmentarzach
i chowaniu zmartych, a takze rozporzadzenie Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej
z 3 sierpnia 1961 roku w sprawie stwierdzenia zgonu i jego przyczyny. To prawne
relikty, zawierajgce przepisy, ktdérych w dzisiejszej rzeczywistosci nie da sie
egzekwowac. Obecnie obowigzkiem wiadciwego starosty (a w przypadku miast na
prawach powiatu prezydenta miasta) jest powotanie okre$lonej osoby - ,koronera”,
ktory bedzie zobowigzany do tych czynno$ci. Starostowie i prezydenci miast
najczesciej wskazujg na watpliwosci w interpretacji zapisow ustawy, brak $rodkoéw,
z ktorych mogliby sfinansowac etat koronera, a takze jasno okreslonych zasad jego

funkcjonowania. Jednakze coraz wiecej samorzadoéw rozumie Kkonieczno$é

wprowadzenia instytucji koronera.

Problem rodzin zwigzany z wystawieniem kart zgonu ich bliskich jest
powodem niedostatecznej ilos¢ lekarzy chcacych dokonywaé ogledzin zwlok oraz ze
stwierdzanie zgonéw nie jest Swiadczeniem zdrowotnym finansowanym przez NFZ
i nie znajduje sie takze w zakresie umowy w POZ. Lekarze zrzeszeni w Federacji
Zwigzkéw Pracodawcow Ochrony Zdrowia Porozumienie Zielonogérskie od wielu lat
apelujg o wprowadzenie zmian legislacyjnych dotyczacych stwierdzania zgonu, ktére

uwzgledniatyby aktualne realia organizacyjno - prawne systemu opieki zdrowotne;j.



Wskazuja, ze organizacja ochrony zdrowia przed pot wiekiem byta zupetnie inna niz
dzisiaj. Pomimo prowadzonych rozméw oraz korespondencji w przedmiotowe;j
sprawie Minister Zdrowia nie wywigzuje sie ze swoich obietnic w tej sprawie.
Nowelizacja ustawy o chowaniu zmartych, w ktérej miaty sie m.in. znalez¢ zapisy
o0 koronerach, byta jednym z elementéw porozumienia, zawartego z lekarzami
rodzinnymi. Jednak do tej pory nie powstat taki projekt, a kwestia stwierdzania

zgonow pozostaje nierozwigzana.

Biorgc powyzsze pod uwage Sejmik Wojewddztwa Podkarpackiego postuluje
do Ministra Zdrowia o uwzglednienie powyzszych uwag i podjecie stosownych zmian
zmierzajacych do rozwigzania tego niezwykle powaznego problemu poprzez

powotanie instytucji koronera.
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