Zarzad Powiatu
w Zninie
ul. Potockiego 1

UCHWALA NR 232/2026
ZARZADU POWIATU W ZNINIE
z dnia 9 czerwca 2026 r.

W sprawie rozpatrzenia petycji ,,Bezpieczna Cigza - Domowe KTG”

Na podstawie art. 32 ust. 1 ustawy z dnia 5 czerwca 1998 r. 0 samorzadzie powiatowym (t.j. Dz.
U.z2025r. poz. 1684 z pézn. zm.Y) oraz art. 10 ust. 1 i art. 13 ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o
petycjach (t.j. Dz.U. z 2018 r. poz. 870)

uchwala sie, co nastepuje:

§ 1. Uznaje sie za niezasadng petycje w sprawie wdrozenia pilotazowego programu opieki
okotoporodowej pn. ,Bezpieczna Cigza — Domowe KTG”, ktéra wptyneta do Starostwa Powiatowego

w Zninie w dniu 24 marca 2026 r.

§ 2. Wykonanie uchwaty powierza sie Staro$cie Znifiskiemu oraz Kierownikowi Wydziatu Zdrowia,

Spraw Obywatelskich i Zarzadzania Kryzysowego Starostwa Powiatowego w Zninie.

§ 3. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

Przewodnficzacy Zarzgdu

YZmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaty ogtoszone w Dz. U. z 2026 r. poz. 252.



Uzasadnienie

W dniu 24 marca 2026 r. do Zarzadu Powiatu w Zninie wptyneta petycja, w ktére;j
whnioskodawca postuluje wdrozenie w powiecie pilotazowego programu ,Bezpieczna Cigza-Domowe
KTG”. Zdaniem wnioskodawcy cel programu, sformutowany jako che¢ podniesienia standardéw
bezpieczeristwa zdrowotnego kobiet w Il trymestrze cigzy oraz nienarodzonych dzieci poprzez
zapewnienie dostepu do mobilnych aparatéw KTG (kardiotokograficznych) do uzytku domowego,
zastuguje na najwyzszg uwage pod katem intencji. Ochrona zdrowia matki i dziecka jest jednym z
kluczowych zadan publicznych.

Zarzad powiatu, jako organ odpowiedzialny za racjonaine, celowe i bezpieczne dysponowanie
$rodkami publicznymi w obszarze ochrony zdrowia, zobowiazany jest opiera¢ swoje decyzje zaréwno
na twardych dowodach medycznych, jak i na realnych mozliwos$ciach budzetowych jednostki
samorzadu terytorialnego.

Standardy opieki okotoporodowej sg w Polsce precyzyjnie uregulowane Rozporzadzeniem
Ministra Zdrowia. Swiadczenia z zakresu monitorowania dobrostanu ptodu (w tym badania KTG w
uzasadnionych przypadkach) s3 w petni finansowane ze $rodkéw publicznych w ramach Narodowego
Funduszu Zdrowia (NFZ) w poradniach ginekologiczno-potozniczych oraz szpitalach. Finansowanie
przez samorzad narzedzi dublujgcych lub wychodzacych poza te standardy — jest nieuzasadnione.

Nalezy réwniez zaznaczy¢, ze zgodnie z opinig ekspertéw zawartg w Opinii Prezesa Agencji
Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji (AOTMIT) nr 84/2025 z dnia 3 wrzesnia 2025 r. ,,nie ma
zalecerl odnoszgcych sie do prowadzenia KTG u zdrowych kobiet po 30 tygodniu cigzy, jak rowniez
wczesniej. Tego typu badania mozna rozwazy¢ u kobiet z chorobami mogacymi wptywac na przebieg
cigzy, wybranymi powiktaniami cigzy i kobiet ze stratami ciaz (po 24 tygodniu ciagzy).”

W zwigzku z powyzszym podjecie niniejszej uchwaty jest uzasadnione.
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