
Projekt z dnia 06.03.2026 r.

R O Z P O R Z Ą D Z E N I E   

M I N I S T R A  Z D R O W I A 1 )    

z dnia                         2026 r.

zmieniające rozporządzenie w sprawie rodzajów, zakresu i wzorów dokumentacji 

medycznej oraz sposobu jej przetwarzania

Na podstawie art. 30 ust. 1 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta 

i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. z 2024 r. poz. 581 oraz z 2026 r. poz. 26) zarządza się, co 

następuje:

§ 1. W rozporządzeniu Ministra Zdrowia z dnia 6 kwietnia 2020 r. w sprawie rodzajów, 

zakresu i wzorów dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania (Dz. U. z 2024 r. 

poz. 798 oraz z 2025 r. poz. 931 i 1853) wprowadza się następujące zmiany:

1) w § 70 dodaje się ust. 4 w brzmieniu:

„4. W przypadku przysposobienia pełnego noworodka lub dziecka na wniosek jego 

przedstawiciela ustawowego dokumentację medyczną udostępnia się przez sporządzenie 

wyciągu ze wskazaniem danych identyfikacyjnych noworodka lub dziecka, o których mowa 

w § 10 pkt 2 wynikających z dokonania przysposobienia pełnego.”.

§ 2. Rozporządzenie wchodzi w życie po upływie 14 dni od dnia ogłoszenia.

MINISTER ZDROWIA

            ZA ZGODNOŚĆ POD WZGLĘDEM PRAWNYM,

                     LEGISLACYJNYM I REDAKCYJNYM

                                 Melanie Raczek-Żeromska 

Zastępca Dyrektora Departamentu Prawnego w Ministerstwie Zdrowia

            /podpisano kwalifikowanym podpisem elektronicznym

1) Minister Zdrowia kieruje działem administracji rządowej – zdrowie, na podstawie § 1 ust. 2 rozporządzenia 
Prezesa Rady Ministrów z dnia 25 lipca 2025 r. w sprawie szczegółowego zakresu działania Ministra Zdrowia 
(Dz. U. poz. 1004).



UZASADNIENIE

Projekt rozporządzenia Ministra Zdrowia zmieniającego rozporządzenie w sprawie 

rodzajów, zakresu i wzorów dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania stanowi 

realizację upoważnienia ustawowego zawartego w art. 30 ust. 1 ustawy z dnia 6 listopada 2008 

r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. z 2024 r. poz. 581, z późn. zm.) 

i wprowadza zmiany w rozporządzeniu Ministra Zdrowia z dnia 6 kwietnia 2020 r. w sprawie 

rodzajów, zakresu i wzorów dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania (Dz. U. 

z 2024 r. poz.798, z późn. zm.), zwanego dalej „rozporządzeniem”.

Projektowane zmiany mają na celu uregulowanie kwestii zapewnienia ciągłości 

dokumentacji medycznej noworodków i dzieci w sytuacji ich pełnego przysposobienia, bez 

naruszania tajemnicy przysposobienia. W ramach przysposobienia pełnego następuje nabycie 

nowego stanu cywilnego (nowego aktu urodzenia). Powyższe skutkuje sporządzeniem nowego 

aktu urodzenia dziecka, z danymi przysposabiających wpisanych jako rodzice oraz nowymi 

danymi osobowymi dziecka przysposobionego.

Aktualnie obowiązujące przepisy nie przewidują możliwości korekty danych zawartych 

w dokumentacji medycznej sporządzonej przed momentem przysposobienia np. przez 

usunięcie z dokumentacji medycznej przysposobionego jego danych i danych jego rodziców 

biologicznych. Dodatkowo, od chwili pozyskania informacji o przysposobieniu podmioty 

udzielające świadczeń zdrowotnych zobowiązane są prowadzić dokumentację medyczną 

zawierającą aktualne dane osobowe wynikające z przysposobienia pełnego dziecka. Powyższe 

skutkuje utrudnieniami w zakresie utrzymania ciągłości prowadzenia dokumentacji medycznej, 

co z kolei zagraża prawidłowej kontynuacji leczenia. Dodatkowo powyższe może skutkować 

niezamierzonym ujawnieniem danych o noworodku lub dziecku przysposobionym.

Zasadne jest zatem wprowadzenie do obrotu prawnego możliwości wydawania na 

wniosek opiekuna prawnego, wyciągu dokumentacji medycznej ze wskazaniem danych 

identyfikacyjnych noworodka lub dziecka, o których mowa w § 10 pkt 2 rozporządzenia, 

wynikających z dokonania przysposobienia pełnego. Proponowane rozwiązanie pozwoli 

zachować informacje o poprzednim nazwisku dziecka oraz fakcie jego przysposobienia jako 

nieznane, przy jednoczesnej ochronie jego zdrowia, przez dostęp do archiwalnej dokumentacji 

medycznej, stanowiącej cenne źródło informacji zarówno o pacjencie, jak i udzielonych mu 

świadczeniach zdrowotnych. 



Projekt rozporządzenia wejdzie w życie po upływie 14 dni od dnia ogłoszenia zgodnie z 

art. 4 ust. 1 ustawy z dnia 20 lipca 2000 r. o ogłaszaniu aktów normatywnych i niektórych 

innych aktów prawnych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1461).

Projekt rozporządzenia nie jest objęty prawem Unii Europejskiej.

Projekt rozporządzenia nie wpływa na konkurencyjność gospodarki i przedsiębiorczość, 

w tym na funkcjonowanie przedsiębiorców, w tym mikroprzedsiębiorców, małych i średnich 

przedsiębiorców, ani na rynek pracy.

Projekt rozporządzenia nie zawiera przepisów technicznych i w związku z tym nie 

wymaga notyfikacji w rozumieniu przepisów rozporządzenia Rady Ministrów z dnia 23 

grudnia 2002 r. w sprawie sposobu funkcjonowania krajowego systemu notyfikacji norm 

i aktów prawnych (Dz. U. poz. 2039 oraz z 2004 r. poz. 597). 

Projekt rozporządzenia nie zawiera wymogów nakładanych na usługodawców 

podlegających notyfikacji, o której mowa w art. 15 ust. 7 i art. 39 ust. 5 dyrektywy 

2006/123/WE Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 12 grudnia 2006 r. dotyczącej usług na 

rynku wewnętrznym (Dz. Urz. UE L 376 z 27.12.2006, str. 36).

Projekt rozporządzenia nie wywiera wpływu na obszar danych osobowych. W związku z 

tym, nie przeprowadzono oceny skutków dla ochrony danych osobowych, o której mowa w art. 

35 ust. 1 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 

2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych 

iw sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne 

rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1, z późn. zm.).

Projekt rozporządzenia nie podlega obowiązkowi przedstawienia właściwym organom i 

instytucjom Unii Europejskiej, w tym Europejskiemu Bankowi Centralnemu, w celu uzyskania 

opinii, dokonania powiadomienia, konsultacji albo uzgodnienia.

Nie istnieją alternatywne środki w stosunku do projektowanego rozporządzenia 

umożliwiające osiągniecie zamierzonego celu.
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