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Szanowna Pani Prezes,
odpowiadając na pismo z dnia 18 maja 2022 r. w którym zawarto propozycję powołania 

przez Ministra Zdrowia zespołu do spraw opracowania standardów leczenia 

endometriozy, wyjaśniam, co następuje. 

Zalecenia postępowania dotyczące diagnostyki i leczenia mogą być ogłaszane 

w drodze obwieszczenia Ministra Zdrowia na podstawie art. 11 ust. 3 i 4 ustawy z dnia 

27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej ze środków publicznych (Dz.U. 

z 2018 r. poz. 1510). Z treści przepisu wynika, że minister właściwy do spraw zdrowia, 

po zasięgnięciu opinii Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji, może 

ogłosić, a w zakresie diagnostyki mającej na celu rozpoznanie nowotworu złośliwego lub 

miejscowo złośliwego, zwanej dalej „diagnostyką onkologiczną”, i leczenia mającego na 

celu wyleczenie tego nowotworu, zwanego dalej „leczeniem onkologicznym”, ogłasza, 

w drodze obwieszczenia, zalecenia postępowania dotyczące diagnostyki i leczenia 

w zakresie świadczeń finansowanych ze środków publicznych, odrębnie dla 

poszczególnych dziedzin medycyny, opracowane przez odpowiednie stowarzyszenia 

będące zgodnie z postanowieniami ich statutów towarzystwami naukowymi o zasięgu 

krajowym, zrzeszające specjalistów w danej dziedzinie medycyny. Celem publikacji 

zaleceń w drodze obwieszczenia Ministra Zdrowia jest wsparcie lekarzy i pacjentów 

w podejmowaniu decyzji dotyczących opieki zdrowotnej w określonych schorzeniach 

i sytuacjach klinicznych. 
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Ogłaszanie zaleceń postępowania w formie obwieszczenia Ministra Zdrowia jest 

obligatoryjne w przypadku zaleceń w dziedzinie onkologii i fakultatywne - w pozostałych 

dziedzinach medycyny. Zalecenia postępowania diagnostyczno-leczniczego, o których 

mowa w ustawie, powinny być zgłaszane do Ministra Zdrowia przez towarzystwa 

naukowe o zasięgu krajowym, zrzeszające specjalistów w danej dziedzinie medycyny. 

Minister Zdrowia nie opracowuje zaleceń postępowania diagnostyczo-leczniczego i nie 

powołuje w tym celu odrębnych zespołów. Opracowanie zaleceń postępowania 

pozostaje w wyłącznej kompetencji ekspertów zrzeszonych w lekarskich towarzystwach 

naukowych. Dokument zaleceń postępowania diagnostyczno-leczniczego opracowany 

przez właściwe towarzystwo naukowe i przekazany do Ministra Zdrowia może być 

podstawą dalszego procedowania. W przypadku zaleceń postępowania diagnostyczno-

leczniczego w endometriozie  podmiotem właściwym jest Polskie Towarzystwo 

Ginekologów i Położników (PTGiP) https://www.ptgin.pl/. 

Publikacja zaleceń postępowania diagnostyczno-leczniczego w formie 

obwieszczenia  Ministra Zdrowia poprzedzona jest uzyskaniem pozytywnej opinii 

Prezesa Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji. Opinia AOTMiT 

sporządzana jest na podstawie oceny zaleceń w oparciu o metodykę AGREE II 

(Appraisal of Guidelines for Research & Evaluation), która wyznacza międzynarodowy 

standard opracowywania zaleceń postępowania diagnostyczno-terapeutycznego. 

Zalecenia muszą spełniać kryteria dla 7 domen: zakres i cel, zaangażowanie 

zainteresowanych podmiotów, poprawność metodyki (powiązanie poszczególnych 

zaleceń z dowodami naukowymi oraz określenie siły tych dowodów), przejrzystość 

i sposób prezentacji zaleceń, implementacja i zastosowanie wytycznych, niezależność 

redakcyjna oraz ocena ogólna wytycznych. Metodyka AGREE II dostępna jest na stronie 

http://bipold.aotm.gov.pl/assets/files/wydzial_swiadczen/zalecenia/AGREE_II/2018.04.

30_AGREE-II_ver.0.7.pdf 

W odniesieniu do propozycji „wyceny endometriozy w koszyku świadczeń” nie jest 

jednoznaczne, czy chodzi o ponowną wycenę obecnie obowiązujących procedur 

medycznych realizowanych podczas diagnozowania i leczenia endometriozy, czy też 

o wycenę nowych świadczeń, które miałyby być wprowadzone do odpowiednich 

rozporządzeń w sprawie świadczeń gwarantowanych. W przypadku propozycji  

wprowadzenia nowych świadczeń do rozporządzeń w sprawie świadczeń 

gwarantowanych, uprzejmie informuję, że rozpoczęcie analiz w zakresie wycen tych 

świadczeń możliwe jest wyłącznie po wyrażeniu zgody Ministra Zdrowia na rozpoczęcie 

kwalifikacji świadczenia opieki zdrowotnej jako świadczenia gwarantowanego. 
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Kwalifikacja świadczenia opieki zdrowotnej jako świadczenia gwarantowanego podlega 

procedurze określonej  w przepisach rozdziału 1a ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. 

o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych (Dz. U. 

z 2021 r. poz. 1285, z późn. zm.).

Z poważaniem

Dominika Janiszewska-Kajka 

Zastępca Dyrektora 
/dokument podpisany elektronicznie/
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