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Rzecznika Praw Obywatelskich

Na podstawie art. 191 ust. 1 pkt 1 Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej z dnia
2 kwietnia 1997 r. (Dz. U. Nr 78, poz. 483 ze zm.) oraz art. 16 ust. 2 pkt 2 ustawy z
dnia 15 lipca 1987 r. o Rzeczniku Praw Obywatelskich (Dz. U. z 2014 r. poz. 1648 z
pozn. zm.)

WNOSZ¢ 0

stwierdzenie, ze art. 9 ust. 3 ustawy z dnia 1 lipca 2005 r. o pobieraniu,
przechowywaniu i przeszczepianiu komorek, tkanek i narzqdow (Dz.U. z 2015 r., poz.
793) w zakresie, w jakim upowaznia ministra wlasciwego do spraw zdrowia do
ogloszenia w drodze obwieszczenia sposobu stwierdzenia trwatego nieodwracalnego
ustania czynno$ci médzgu jest niezgodny z art. 38 w zwigzku z 31 ust. 3 oraz art. 87 ust.
1 Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej.
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Uzasadnienie
|

Zgodnie z art.9 wust. 1 ustawy z dnia 1 lipca 2005 r. o pobieraniu,
przechowywaniu i przeszczepianiu komorek, tkanek i narzqdow (Dz.U. z 2015 r., poz.
793) pobranie komorek, tkanek lub narzadow do przeszczepienia jest dopuszczalne po
stwierdzeniu trwatego nieodwracalnego ustania czynno$ci moézgu (Smierci
mozgu). Kryteria 1 sposob stwierdzenia trwalego niecodwracalnego ustania czynnosci
mozgu ustalaja powotlani przez ministra wilasciwego do spraw zdrowia specjalisci
odpowiednich dziedzin medycyny przy uwzglednieniu aktualnej wiedzy medycznej
(ust. 2). Minister wlasciwy do spraw zdrowia ogtasza, w drodze obwieszczenia, w
Dzienniku Urzgdowym Rzeczypospolitej Polskiej "Monitor Polski", kryteria i sposob
stwierdzenia trwatego nieodwracalnego ustania czynno$ci moézgu (ust. 3). Trwale
nieodwracalne ustanie czynno$ci mozgu stwierdza jednomys$lnie, na podstawie
kryteriow, o ktorych mowa w ust. 3, komisja ztozona z trzech lekarzy, posiadajacych
specjalizacje, w tym co najmniej jednego specjalisty w dziedzinie anestezjologii i
intensywnej terapii oraz jednego specjalisty w dziedzinie neurologii lub neurochirurgii
(ust. 4). Komisje, o ktorej] mowa w ust. 4, powotuje i wyznacza jej przewodniczacego
kierownik podmiotu leczniczego lub osoba przez niego upowazniona (ust. 5). Lekarze
wchodzacy w sktad komisji, o ktérej mowa w ust. 4, nie moga bra¢ udzialu w
postepowaniu obejmujacym pobieranie i przeszczepianie komorek, tkanek lub narzadow
od osoby zmartej, u ktérej dana komisja stwierdzila trwate nieodwracalne ustanie
czynnosci mézgu (ust. 6).

Na podstawie art. 9 ust. 3 ww. ustawy w dniu 17 lipca 2007 r. Minister Zdrowia
wydat obwieszczenie w sprawie kryteriow i sposobu stwierdzenia trwatego
nieodwracalnego ustania czynnosci mozgu (M.P. z 2007 r. Nr 46, poz. 547). W
zalagczniku do obwieszczenia okreslono kryteria i sposob stwierdzenia trwalego
nieodwracalnego ustania czynno$ci modzgu, ustalone przez specjalistow z dziedzin
medycyny: anestezjologii i intensywnej terapii, neurologii, neurochirurgii oraz
medycyny sadowej. Zalgcznik ten sktada si¢ z pieciu czesci. Pierwsza z nich, Zalozenia
ogolne, zawiera informacje z zakresu wiedzy medycznej na temat zjawiska $mierci.
Cze$¢ druga, Rozpoznanie smierci mozgu, okre$la sposdb postgpowania zmierzajgcego
do rozpoznania §mierci. Czg$¢ trzecia zawiera Wskazowki i uwagi dla komisji do spraw
stwierdzania smierci mozgu. CzgSci czwarta 1 pigta zawieraja wzory protokotow.

Stosownie do tre$ci obwieszczenia, rozpoznanie $mierci mozgu nastepuje po
przeprowadzeniu dwuetapowego postepowania kwalifikujacego. Rozpoznanie to ma
prowadzi¢ do stwierdzenia nieodwracalnej utraty funkcji mézgu. Sktada si¢ na nie w
pierwszej kolejnosci wysunigcie podejrzenia $§mierci mozgu, w drugiej zas§ wykonanie



badan, ktére ponad wszelka watpliwo$¢ potwierdzg $mier¢ mozgu. Etap pierwszy
rozpoznania $mierci mézgu obejmuje dokonanie stwierdzen i1 wykluczen, zgodnie z
zatacznikiem do obwieszczenia Ministra Zdrowia w sprawie kryteridw 1 sposobu
trwatego 1 nieodwracalnego ustania czynno$ci mozgu. Chodzi w omawianym zakresie o
stwierdzenie, ze: chory jest w $pigczce, chory jest sztucznie wentylowany, przyczyna
$pigczki zostata rozpoznana, wystgpilo uszkodzenie mézgu — pierwotne lub wtorne,
uszkodzenie mozgu jest nicodwracalne wobec wyczerpania mozliwosci terapeutycznych
i uptywu czasu. W zakresie wykluczenia przyjmuje si¢, ze musza nastgpi¢ wykluczenia:
chorych zatrutych i pod wptywem niektorych srodkow farmakologicznych (narkotyki,
neuroleptyki, $rodki nasenne, usypiajace, zwiotczajagce migsnie poprzecznie
prazkowane), chorych w stanie hipotermii (L 35°C cieptoty powierzchniowej), chorych
Z zaburzeniami metabolicznymi i endokrynologicznymi oraz noworodkoéw ponizej
siddmego dnia zycia. Przeprowadzenie wszystkich ,,stwierdzen" 1 ,,wykluczen" pozwala
przejs¢ do drugiego etapu. Sklada si¢ on z dwukrotnego wykonania przez ordynatora
oddziatu/kliniki lub upowaznionego przez niego lekarza specjaliste kolejnych badan
stwierdzajacych, a w uzasadnionych przypadkach badan instrumentalnych.

Nalezy zatem podkres$li¢, ze obwieszczenie okre$la kryteria, ktorymi ma sie
kierowa¢ komisja oraz opisuje sekwencje¢ niezbednych dziatan, ktére komisja ma podjaé
w celu stwierdzenia $mierci mozgu.

Zgodnie z art. 87 ust. 1 Konstytucji zrodtami powszechnie obowigzujacego prawa
Rzeczypospolitej  Polskiej s3: Konstytucja, ustawy, ratyfikowane umowy
miedzynarodowe oraz rozporzadzenia. Konstytucyjny system zrddel prawa opiera si¢ na
podziale zrodet prawa na zrodta prawa powszechnie obowigzujacego (art. 87
Konstytucji) i1 zrédta prawa wewngtrznego (art. 93 Konstytucji). Potwierdzajac
rozwigzanie przyjete przez ustrojodawce, Trybunal Konstytucyjny w wyroku z 28
czerwca 2000 r., sygn. K 25/99 (OTK ZU nr 5/2000, poz. 141), wykluczyt istnienie
jakiej$ trzeciej, posredniej kategorii zrddel prawa. Konstytucyjna regulacja zrodet
prawa powszechnie obowigzujacego przybrata charakter zamknietego wyliczenia
powszechnie obowigzujacych aktow normatywnych i podmiotow uprawnionych do ich
stanowienia (wyrok Trybunatu Konstytucyjnego z dnia 12 grudnia 2011 r., sygn. akt P
1/11, OTK-A 2011/10/115).

Z powyzszego wynika, ze do stanowienia prawa powszechnie obowigzujacego
jest upowazniony zamknig¢ty krag podmiotow, a katalog zrodet prawa powszechnie
obowigzujacego ma charakter wyczerpujacy. Oznacza to, ze naruszeniem art. 87 ust. 1
Konstytucji jest upowaznienie ustawowe do ustanowienia norm abstrakcyjno-
generalnych w innej formie, anizeli wymieniona expressis verbis w Konstytucji RP.



Przepis art. 9 ust. 3 ustawy z dnia 1 lipca 2005 r. o pobieraniu, przechowywaniu i
przeszczepianiu komorek, tkanek i narzqdow, przy literalnym rozumieniu jego tresci,
upowaznia Ministra wilasciwego do spraw zdrowia do ogloszenia, w drodze
obwieszczenia, kryteridow 1 sposobu stwierdzenia trwatego nieodwracalnego ustania
czynnosci mozgu. Zdekodowanie wtlasciwej treSci upowaznienia ukrytego w tym
przepisie wymaga jednak glebszej analizy. W pierwszym rze¢dzie nalezy zauwazyc¢, iz w
przepisie tym mowa o sposobie stwierdzenia trwatego nieodwracalnego ustania
czynnosci moézgu. Stowo ,,sposdb” oznacza tyle co ,tryb postgpowania lub
wykonywania, robienia czegos$; zespot cech charakterystycznych dla czyjego$
zachowania si¢, czyjego$ dziatania; maniera, modta; $rodek do czego$”?, ,.ujecie tego,
jak sie co$ dzieje lub jak co$ jest robione™? ,,metoda postepowania lub osiagniccia

3
celu”

. Znaczenie slowa ,,sposob” przektada si¢ zatem na procedurg, okreslony tryb
postepowania. W tym kontek$cie pojecie ,,sposoéb” rozumiane jest w dotychczasowym
orzecznictwie Trybunatu Konstytucyjnego (wyrok z 10 marca 2010 r., sygn. U 5/07,
OTK-A 2010/3/20; wyrok z 26 marca 2013 r., sygn. K 11/12, OTK-A 2013/3/28).
Trybunal wyraznie wskazuje, ze przez tryb nalezy rozumie¢ sposdb postepowania
(procedure) podmiotu uprawnionego (por. pkt 3.2 uzasadnienia do wyroku z 10 marca
2010 r., sygn. U 5/07). Réwniez w tym znaczeniu pojeciem ,,sposob” postuguje sie¢
ustawa o0 pobieraniu, przechowywaniu i przeszczepianiu komorek, tkanek i narzgdow.
Zgodnie z art. 7 ust. 8 tej ustawy Minister wtasciwy do spraw zdrowia w porozumieniu
z Ministrem Sprawiedliwo$ci okresli, w drodze rozporzadzenia, sposdb prowadzenia
centralnego rejestru sprzeciwdéw oraz sposob ustalania istnienia wpisu w tym rejestrze,
uwzgledniajagc mozliwos$¢ prowadzenia tego rejestru w formie elektronicznej. Natomiast
w mysl art. 8 ust. 2 Minister Sprawiedliwo$ci w porozumieniu z ministrem wlasciwym
do spraw zdrowia okres$li, w drodze rozporzadzenia, sposéb i tryb uzyskania informacji
lub stanowiska, uwzgledniajagc w szczegolnosci potrzeby postepowania dowodowego
oraz sposOb postepowania w przypadkach niecierpigcych zwtoki. Zar6wno zatem w art.
7, jak 1 art. 8 tej ustawy, konstruujac upowaznienie dla witasciwego Ministra do
okreslenia sposobu postepowania w zleconej do uregulowania materii, ustawodawca
jako forme wtasciwg do realizacji upowaznienia wskazat rozporzadzenie. Pozwala to
wyprowadzi¢ wniosek, iz ustawodawca w art. art. 9 ust. 3 przez pojecie ,,sposob”
roOwniez rozumiat wzor okre$lnego dziatania.

W zwiazku z powyzszym, nalezy zastanowi¢ si¢, co w istocie stanowi przedmiot
upowaznienia ustawowego zawartego w art. 9 ust. 3 ustawy 0 pobieraniu,

! http://doroszewski.pwn.pl/haslo/spos%C3%B3b/
2 http://www.wsjp.pl/index.php?id hasla=11121&id znaczenia=5122702&I=22&ind=0)
* http://sjp.pl/spos%C3%B3b
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przechowywaniu i przeszczepianiu komorek, tkanek i narzqdow. Skoro bowiem sposob
postepowania zmierzajagcego do rozpoznania $mierci mdzgu ma okresla¢ aspekt
proceduralny, kolejno$¢ 1 tryb podejmowanych czynno$ci, to w konsekwencji przyjac
nalezy, ze celem ustawodawcy bylo upowaznienie ministra do uregulowania
powtarzalnych ludzkich zachowan. To z kolei pozwala stwierdzi¢, ze zakwestionowany
przez Rzecznika przepis upowaznia ministra do wprowadzenia tresci normatywnych,
abstrakcyjnych i generalnych.

Nalezy podkresli¢, ze w ustawie 0 pobieraniu, przechowywaniu i przeszczepianiu
komorek, tkanek i narzgqdow, a wigc w akcie prawnym, w Kktorym umieszczono
kwestionowane przez Rzecznika upowaznienie, prozno szukac regulacji odnoszacej si¢
do sposobu stwierdzeniu trwatego nieodwracalnego ustania czynnos$ci mozgu ($§mierci
mozgu), wobec ktorej treSci obwieszczenia moglyby petni¢ funkcje wylacznie
wskazowek lub wytycznych. Ustawowo wskazano jedynie podmiot wlasciwy w tej
materii (komisja ztozona z trzech lekarzy, posiadajacych specjalizacje, w tym co
najmniej jednego specjalisty w dziedzinie anestezjologii i intensywnej terapii oraz
jednego specjalisty w dziedzinie neurologii lub neurochirurgii), metode rozstrzygnigcia
(jednomys$lnos$¢) 1 konieczno$¢ uwzglednienia kryteriow, o ktérych mowa w ust. 3. W
ustgpie tym zawarto za$ kwestionowane przez Rzecznika upowaznienie do ogloszenia
przez ministra ustalonych przez powolanych przez ministra wlasciwego do spraw
zdrowia specjalistow odpowiednich dziedzin medycyny przy uwzglednieniu aktualnej
wiedzy medycznej kryteriow 1 sposobu stwierdzenia trwalego nieodwracalnego ustania
czynno$ci moézgu. Z powyzszego mozna wywodzié, ze ustawa nadaje ww. kryteriom 1
sposobowi ich uwzgledniania moc wigzaca, bowiem nakazuje komisji dziata¢ na ich
podstawie. A zatem, naruszeniem art. 9 ust. 4 ww. ustawy przez komisje byloby
pomigcie kryteriow lub procedury ogtoszonej przez ministra.

W literaturze przedmiotu za konieczne cechy norm prawnych i zarazem cechy
pozwalajace odrozni¢ te normy od innych regul spotecznych uznaje si¢ — generalny i
jednoczesnie abstrakcyjny charakter tych norm. Cecha generalno$ci zwigzana jest z tym
elementem normy prawnej, ktoéry dotyczy sposobu okreslenia jej adresatow. Generalny
bedzie taki akt, w ktérym zaroéwno adresat jak i okoliczno$ci zastosowania normy
okreSlone zostang rodzajowo nie za$ indywidualnie (por. Z. Ziembinski, Akt
normatywny czy akt prawotworczy, Panstwo i Prawo 1993 nr 11-12, str. 97). Adresat
powinien by¢ zatem okreslony jako element klasy podmiotéw wyodrebnionych ze
wzgledu na okreslong ceche lub cechy. Abstrakcyjno$¢ natomiast dotyczy przedmiotu
normy okre$lajacego nalezne zachowanie si¢ adresata. Jak stwierdzit TK w
postanowieniu z dnie 6 grudnia 1994 r. (U 5/94 - OTK 1994 cz. Il poz. 41)
przedmiotem normy prawnej winna by¢ klasa zachowan, nie za§ konkretne zachowanie
si¢ adresata. Konsekwencja abstrakcyjno$ci normy jest jej powtarzalnos$¢, to, ze nie



ulega umorzeniu czy skonsumowaniu przez jednorazowe zastosowanie. Zatem wedtug
TK wuznanie jakiego$ aktu za normatywny uzaleznione jest przede wszystkim od
charakteru norm zawartych w tym akcie (por. W. Gromski, W sprawie pojmowania aktu
normatywnego przez Trybunal Konstytucyjny, Acta Universitatis Vratislaviensis, No
1772, Prawo CCXLIV, str. 48 1 nastepne).

Sposdb postgpowania zmierzajacy do rozpoznania §mierci mozgu, ktéry zgodnie
z art. 9 ust. 3 ustawy oglasza minister w drodze obwieszczenia, wyznacza wzor
powinnego zachowania si¢, skoro komisja, stosownie do art. 9 ust. 4 ww. ustawy,
ustanie czynno$ci mozgu stwierdza na podstawie kryteriow wskazanych przez ministra.
Okreslenie tej procedury ma jednoczesnie charakter generalno-abstrakcyjny, bowiem
dotyczy kazdorazowych cztonkdéw komisji oraz ich powtarzalnych zachowan.

Powyzszy wniosek potwierdza analiza tre$ci zamieszczonych w obwieszczeniu z
dnia 17 lipca 2007 r. W szczegolnosci dotyczy to czgSci drugiej obwieszczenia
zatytulowane] Rozpozmnanie Smierci mozgu, ktora okre§la sposdéb postepowania
zmierzajacego do rozpoznania §mierci. Wynika z niej migdzy innymi, Ze rozpoznanie
$mierci moézgu opiera si¢ na stwierdzeniu nieodwracalnej utraty jego funkcji.
Postgpowanie kwalifikacyjne jest dwuetapowe: etap I obejmuje wysunigcie podejrzenia
$mierci mozgu, etap II obejmuje wykonanie badan potwierdzajacych §mier¢ mézgu. Jak
zauwazono w literaturze przedmiotu, dopiero speinienie wszystkich kryteriow,
wlasciwe wykonanie prob, a w uzasadnionych przypadkach badan instrumentalnych,
daje podstawy komisji, by stwierdzi¢ zgon osoby badanej w wyniku $§mierci médzgu
(por. J. Haberko, I. Uhrynowska-Tyszkiewicz, Ustawa o pobieraniu, przechowywaniu i
przeszczepianiu komorek, tkanek i narzgdow. Komentarz. \Warszawa 2014, s. 62-63.).
Réwniez systematyka zalacznika do przedmiotowego obwieszczenia daje podstawy do
wyprowadzenia wniosku, ze zawiera on tresci normatywne. Cze$¢ druga zalacznika
opisuje bowiem w sposob stanowczy dwuetapowe postgpowanie kwalifikacyjne, a
dopiero w nastgpnej kolejnosci zawiera Wytyczne techniczne do sposobu
przeprowadzania badan. Skoro zatem systematyka zalacznika odrdznia Rozpoznanie
smierci mozgu 0d Wytycznych technicznych do sposobu przeprowadzania badan, to
nalezy stwierdzi¢, ze tresci w nich zawarte maja odmienny charakter. Skoro za$
Rozpoznanie smierci mozgu nie ma charakteru wytycznych, a okresla powtarzalne
zachowania ludzkie, to w tej czes$ci przyjmuje charakter normatywny.

Majac na uwadze, ze art. 9 ust. 3 ww. ustawy upowaznia ministra do
wprowadzenia tre§ci normatywnych, podkresli¢ nalezy, iz obwieszczenie nie jest
wlasciwg formg dla realizacji tego upowaznienia. Obwieszczenie nie jest
konstytucyjnym zrédtem prawa (art. 87 Konstytucji RP). Termin ,,obwieszczenie”
znaczy tyle, co ,,komunikat”, ,ogloszenie”, ,,zawiadomienie” o charakterze oficjalnym.



Obwiesci¢, to inaczej poda¢ do publicznej wiadomos$ci przez organ panstwowy
okreslone informacje (por. M. Wotk, O znaczeniu wyrazen ogloszenie, obwieszczenie,
komunikat i zawiadomienie, Polonica 24-25, 2005, s. 259-279). W dotychczasowym
orzecznictwie Trybunalu Konstytucyjnego przyjmuje si¢, ze tre$¢ obwieszczenia nie
moze wybiega¢ poza odzwierciedlenie obowigzujacego ustawodawstwa. W przeciwnym
wypadku oznaczaloby to, ze organ panstwowy samoistnie ustanowil nowg norme
prawng i to pretendujaca do rangi ustawy (orzeczenie Trybunalu Konstytucyjnego z 21
stycznia 1997 r., sygn. K 18/96, OTK ZU nr 1/1997). O tym jednak, czy konkretne
obwieszczenie ma znaczenie normatywne, decyduje jego tres¢, a mianowicie to, czy
wprowadza ono elementy, ktore nie zostaly wprost ustawowo sprecyzowane (por.
wyrok Trybunatu Konstytucyjnego z 21 czerwca 1999 r., U. 5/98, OTK ZU nr 5/1999,
s. 526).

Z tych wszystkich wzgledow Rzecznik Praw Obywatelskich stoi na stanowisku,
ze upowaznienie zawarte w art. 9 ust. 3 ww. ustawy uchybia art. 87 ust. 1 Konstytucji
RP, poniewaz upowaznia ministra wtasciwego do spraw zdrowia do wprowadzenia w
drodze obwieszczenia tre$ci normatywnych.

Nie bez znaczenia pozostaje przy tym, iz przedmiotowe regulacje dotykaja
zagadnienia prawnej ochrony zycia, ktore, jak podnosi si¢ w literaturze, bezdyskusyjnie
stanowi warto$¢ nadrzednag oraz zrddlo wszelkich pozostatych praw cztowieka (por.:
Podstawowe problemy stosowania Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej. Raport
wstepny, red. K. Dziatocha, Warszawa 2004, s. 120 i n.). Artykut 38 Konstytucji RP
stanowi, ze Rzeczpospolita Polska zapewnia kazdemu czlowiekowi prawnag ochrong
zycia. Jak podkresla R. Grabowski, art. 38 Konstytucji wprowadza nie ochron¢ prawa
do zycia, lecz ,,prawo do prawnej ochrony zycia (por.: P. Sarnecki, Wolnosci i prawa
osobiste (w:) Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej, Komentarz, t. 111, red. L. Garlicki,
Warszawa 2003, s. 3). Celem takiej konstrukcji przepisu jest zwrdcenie uwagi na
konieczno$¢ ograniczenia lub mozliwej eliminacji zagrozen dla zycia cztowieka (Por.
B. Gronowska, Wolnosci, prawa i obowigzki cztowieka 1 obywatela (w:) Prawo
konstytucyjne, red. Z. Witkowski, Torun 1998, s. 96-97).

Art. 38 Konstytucji ma szczegoélne znaczenie i rodzi przez to okreslone
konsekwencje wobec ustawodawcy pozytywnego. Mamy tu bowiem do czynienia z
prawem wobec panstwa pierwotnym, co oznacza, iz panstwo takiego prawa
cztowiekowi przyzna¢ nie moze, a jedynie moze podkresli¢ jego istnienie 1 znaczenie,
poddajac to prawo szczegdlnej ochronie. Na organach panstwa spoczywa obowigzek
stanowienia takiego prawa, by chronilo ono zycie, i to zycie kazdego czlowieka
niezaleznie od tego, w jakiej sytuacji znajduje si¢ (por. Konstytucje Rzeczypospolitej



oraz komentarz do Konstytucji RP z 1997 roku, pod red. J. Bocia, Wroctaw 1998, s.
78).

W wyroku z dnia 23 marca 1999 r., sygn. K 2/98 (OTK 1999/3/38) Trybunat
stwierdzil, ze art. 38 Konstytucji wyraza przede wszystkim zakaz pozbawiania
czlowieka zycia, lecz jednoczes$nie przepis ten nie ma charakteru absolutnego.
Przemawia to za tym, by art. 38 Konstytucji wyktada¢ przede wszystkim w ten sposob,
1z przyznaje on podmiotom chronionym uprawnienia, co pozwala na zastosowanie do
art. 38 Konstytucji tzw. klauzuli limitacyjnej z art. 31 ust. 3 Konstytucji. Przepis ten
powinien by¢ zatem interpretowany w $wietle art. 30 Konstytucji tak jak inne
konstytucyjne prawa i wolnosci. Dodatkowo TK wskazal, ze sad konstytucyjny jest
wladny do kontroli zgodnosci aktow normatywnych z art. 38 Konstytucji tylko w
zakresie ,konstytucyjnie wymaganego minimum", natomiast ,sposob 1 kierunki
realizacji tego obowigzku pozostaja, w zasadzie, w sferze politycznego uznania
ustawodawcy i jego politycznej odpowiedzialnosci wobec elektoratu”. Ow minimalny
poziom ochrony wynika z zasady ochrony godnosci czlowieka (art. 30) i zasady
proporcjonalnosci (art. 31 ust. 3). Z tresci obu przepisow wyprowadzi¢ nalezy norme
zobowiazujaca ustawodawce zwyktego do wprowadzenia skutecznych gwarancji
ochrony praw i wolnosci cztowieka, w tym ochrony jego zycia.

Stwierdzenie nieodwracalnego ustania czynnos$ci mdzgu wyznacza kres prawnej
ochrony zycia. W zwigzku z powyzszym stwierdzi¢ nalezy, ze materia tej regulacji
powinna by¢ zastrzezona dla wylacznos$ci ustawy. Zastrzezenie formy ustawy dla
regulacji ograniczajacej korzystanie z praw i wolnosci obywatelskich wynika z art. 31
ust. 3 Konstytucji RP, ktory expressis verbis stanowi, ze mogg one by¢ ustanawiane
tylko w ustawie. Oznacza to, niedopuszczalno$¢ ustanawiania, bez konkretnego
upowaznienia konstytucyjnego, innych niz ustawowe unormowan, nastepstwem
zastosowania ktorych moglaby sta¢ si¢ ingerencja ograniczajaca zakres korzystania z
wolno$ci konstytucyjnie gwarantowanych jednostce. Poglad ten nalezy uznaé za
ugruntowany w orzecznictwie Trybunalu Konstytucyjnego (vide: wyrok TK z 18 lutego
2004 r., P 21/02, OTK 2004, z. 2, poz. 9; wyrok TK z 19 marca 2001 r., sygn. K 32/00,
OTK ZU 2001, z. 3, poz. 50; wyrok TK z dnia 5 grudnia 2007 r., K 36/06, OTK-A
2007, z. 11, poz. 154). Zauwazy¢ przy tym nalezy, iz Trybunal Konstytucyjny stoi na
stanowisku, ze bezposrednio w ustawie powinny by¢ uregulowane, w spos6éb zupelny i
wyczerpujacy, wszystkie kwestie o istotnym znaczeniu dla urzeczywistniania
konstytucyjnie zagwarantowanych wolno$ci oraz praw czlowieka i obywatela. Co
prawda, zasada wylacznosci ustawy nie wyklucza przekazywania do unormowania w
drodze rozporzadzen okre$lonych spraw dotyczacych statusu jednostki, ale winno to
nastapi¢ w granicach upowaznien ustawowych odpowiadajagcych wymaganiom art. 92



Konstytucji RP (por. wyrok TK z 19 lutego 2002 r., U 3/01, OTK ZU nr 1/A/2002, poz.
3).

Przepis art. 9 ust. 3 ustawy o0 pobieraniu, przechowywaniu i przeszczepianiu
komorek, tkanek i narzqdow uchybia konstytucyjnemu standardowi ochrony wolnosci i
praw obywatelskich wynikajagcemu z art. 38 w zwigzku art. 31 ust. 3 Konstytucji,
poniewaz, jak zostato wyzej wywiedzione, ceduje na Ministra Zdrowia uprawnienie do
wprowadzenia w drodze obwieszczenia treSci normatywnych, ktore niewatpliwie
ingerujg w sfer¢ prawnej ochrony zycia.

v

Z przedstawionych wyzej powodow, wnosz¢ jak na wstepie niniejszego wniosku.

Podpis na oryginale



