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Ustawa o planowaniu rodziny, ochronie plodu ludzkiego i warunkach dopuszczalnosci
przerywania cigzy ma juz 15 lat'. ale dopiero ostatnio. gléwnie dzieki orzeczeniom Sadu
Najwyzszego, da si¢ podsumowal jej obowigzywanie 1 wskaza¢ podstawowe linie
interpretacji. Jednoczesnie dochodza sygnaly o lamaniu przepiséw na rozne sposoby - w
sensie przede wszystkim odmowy wykonania zabiegu pomimo spelnienia ustawowych
przestanek. Ostatnio zapadio kilka wyrokéw za - wmujac w uproszezeniu - niewykonanie
zabiegu. Dla celéw orzekania dokonano ustalent na piaszczyznie stanéw faktycznych - tuta;
przydatne do stwierdzenia, w jaki sposéb nastapilo ztamanie ustawy polegajace na przyjeciu
whrew obowiazujacemu prawu, iz w danej sprawie przerwanie cigzy bylo niedopuszczaine.

Zanim doszlo do wydania tych wyrokéw. dyskusja toczyta sie réwniez. tak w
srodowiskach lekarskim jak prawniczym. Lekarze, do ktérych zglaszaly si¢ pacjentki. czgsto
powotywali si¢ na art. 39 lekarskiej ustawy zawodowej znany jako klauzula sumienia
Dokonanie przerwania cigzZy jako takie wydaje si¢ sprzeczne z lekarskim powolaniem. zatem
wzbudza zrozumiale opory. Raporty organizac)i pozarzadowych pokazuja. ze wsrod lekarzy
narasta strach przed dokonywaniem przerwan ciquz. natomiast nie sa mi znane relacje, z
ktérych by wynikalo, Ze przepisy pozwalajace na legalne przerwanie ciaZy sa
interpretowane rozszerzajaco na korzysé pacjentek. Wprawdzie powszechnie wiadomo o
istnieniu ,,podziemia aborcyjnego” 1 o ,.turystyce™” majace] ten sam cel. jednak nie stanowi to
argumentu na korzys$¢é jakiegokolwiek doprecyzowywania przepisow umozhiwiajacych legalne
przeprowadzenie zabiegu: w strefie. o ktorej mowa. nikt nie pyta pacjentki o wskazania
prawne badZz medyczne tylko o to. czy ma ona do§¢ pieniedzy na oplacenie zabiegu.

Ustawa o planowaniu rodziny... zawiera trzy przestanki legalizujace przerwanie ciqzy.

z ktérych kazda wymaga stwierdzenia pewnych okolicznosci przez lekarza. Zostang one

" Ustawa z 7 stycznia 1993 r., Dz.U. Nr 17/1993 poz. 78 ze zm.
* Raporty te zostaty przytoczone w wyroku Europejskiego Trybunatt Praw Cziowieka w Strasburgu wydanym w

sprawie Alicji T.



oméwione w odwrotnej kolejnosei niz ustawowa I w oparcin o wybrane konkretne orzeczenia
nie tylko Sadu Najwyzszego, ale réwniez Okregowego Sadu Lekarskiego 1 Europejskiego
Trybunatu Praw Cztowieka w Strasburgu. Tizeba tylko jeszcze raz zaznaczyé. ze powolane
ustalenia faktyczne zostaly poczynione pod powaga organéw sadowych. Wszelkie
ewentualne wzmianki w prasie zostaly celowo pominigte. za wyjatkiem autorskie)
wypowiedzi lekayza zaangazowanego W jedng ze spraw. udzielone] w zamiarze obrony
wlasnego stanowiska.” Okregowy Sad Lekarski w Warszawie rozpoznawal ponadto kilka
spraw dotyczacych przerwania ciazy. jednak w zadnej z nich obwinionym nie zarzucano
naginama przepiséw na korzy$¢ pacjentek: byty to zabiegi wvkonvwane wyraznie wbrew
ustawie, a wigc na odpowiednio oplacone zyczenie. a w dodatku z naruszeniem prawidef
wiedzy medycznej. Publiczne szpitale sporzadzajg coroczne sprawozdania o liczbie
wykonanych zabiegdéw przerwania cigzy, jednak bez wyszczegdlnienia przestanek. W tylko
jednym szpitalu mialam meozliwosc¢ zapytania o to Kierownika przychoedni i dowiedzialam sie.
ze wszystkich 56 zabiegdw zostalo wykonanych ze wzgledu na podejrzenie cigzkiego |
nieodwracalnego uposledzenia plodu. Nie stanow: to argumentu natury ogolnej. jestem jednak
zdania, ze w tej sprawie nieodzowne jest skonsultowanie si¢ ze srodowiskiem lekarskim i
uswiadomienie sobie skalt problemu w oparciu o statystyki wykonywanych zabiegéw,
jest bowiem wielce prawdopodobne, iz przerwania ciaz z powedu zagrozenia zdrowia
kobiety sg zjawiskiem wystepujacym sporadycznie, a zagrozenie to jest powazne.
Ponizsze orzeczenia zostang omowione przede wszystkim pod katem ewentualnych
achybien lekarskich. Rodzaj owych uchybiern moze wskazywac na interesujace nas
potrzebe zmian

meprawidlowosdci w  stosowaniu ustawy o planowaniu rodzinv... i

legislacyjnych.

. Zachodzi uzasadnione podejrzenie, Ze ciaza powstala w wyniku czynu zabronionego, co

ust.] pkt 3 w zw, z ust. 2 in fine). _
Przewaznie chodzi o zgwatcenie. Od strony faktyczne) svtuacja z reguly wygiada tak.

v

ze ofiara sklada zawiadomienie © popeinieniu przestgpstwa. Nastgpnie stwierdza, 2ze
prawdopodobnie Jest w cigzy, wobec tego udaje sig do ginekologa. Ginekolog potwierdza

cigze | ustala okres jej zaawansowania. W tym momencie kobieta powinna udac¢ sie do

" R. Debski: Meandry i bezdroza polskie; medycyny prenatalnej - refleksje klinicysnv. (Prawo i Medycyna™ nr
212007, s. 39. Wprawdzie glosno i jednoznacznie przyznal sig do udzialu w sprawie. jednak nie czuje sig
powotana do operowania ani jego nazwiskiem, ani réwniez powszechnie znanym nazwiskiem skarzacej



prokuratora z zaswiadczeniem lekarskim 1 zazadad jeszcze drugiego zaswiadczenia - Ze
zachodzi owo .uzasadnione podejrzenie”. Z prawidtowym dokumentem od prokuratora
pacjentka zglasza si¢ do lekarza, ktdry ma za zadanie zbadac¢ pacjentke jedynie pod katem
ewentualnych przeciwwskazan zdrowotnych do zabiegu i nastepnie wvkonac przerwanie
c1azy. Jest rzecza oczywistg, ze bez pierwszego lekarza prokurator decyzji nie podejmie.
poniewaZ sam nie dysponuje wystarczajacymi danymi. Wydaje sie (to jest moja interpretacja).
Ze zaswiadczenie prokuratora powinno pozostawaé w zwiazku tresciowym z uprzediim
zaswiadczeniem lekarskim, albowiem tylko wtedy podejrzenie. iz ciaza jest rezultatem czynu
zabronionego, jest uzasadnione i mozliwe do stwierdzenia.

L Nie trzeba tlumaczyé, ze w tego rodzaju sprawach wszystkie kompetentne osoby
powinny dziata¢ szybko. Dwanascie tygodni to czas bardzo krotki na dopelnienie formalnosci.
Kazde przewlekanie sprawy dziala na niekorzysé pacjentki.

W pierwszej omawianej sprawie Sad Najwyzszy orzekal dwukrotnie. Wydarzenia
mialy miejsce w 1996 roku, tuz przed wejdciem w zycie nowelizacjt kodeksu cywilnego
utatwiajacej majatkowa ochrone débr osobistych®. Pacjentka zjawila sie w szpitalu z dwoma.
jak wynika z uzasadnienia, niezaleznymti od siebie, dokumentami: zaswiadczeniem lekarskim
o cigzy 11-tygodniowej oraz z odpisem postanowienia o umorzeniu dochodzenia w sprawie o

zgwalcenie (poniewaz nie udalo sie ustali¢ sprawcow). Zamiast skierowac jg z powrotem do

prokuratora po wlasciwy dokument, w szpitalu wykonano badanie USG. ktore jakoby

okreglito cigze jako 14-tygodniowa. Dopiero wowczas odestano pacjentke do prokuratora.
Prokurator na to wydat postanowienie o powolaniu biegtego ginekologa celem ustalenia stanu
zaawansowania ciazy. Przestgpstwo mialo miejsce 28 lipca: zaswiadczenie pierwszego
ginekologa o cigzy 1i-tygodniowe] zostalo wystawione ..pod koniec wrzednia™. pacjentka
spedzita w szpitalu dwa dni: 8 1 9 pazdziernika, a u prokuratora stawila si¢ ponownie 10
pazdziernika. Poréwnanie dat pozwala na przypuszczeme. ze juz wtedy moglo by¢ za pdzno.
ale niekoniecznie, pontewaz zaswiadczenia lekarskie okreslajg tylko. ktdry to jest tydzien
cigzy. Przerwad jej z tych przyczyn, o ktérych mowa nie wolno. gdy cigza ma .skonczone™ 12
tygodni, czyli gdy pacjentka jest juz w tygodniu trzynastym. W kazdym razie u bieglego
pacjentka juz si¢ nie stawila. Uzasadnienie wyroku me podaje dat wyznaczonych wizyi.
ktorych miato by¢ dwie, Dziecko przyszto na swiat 30.IV.1997 r. zdrowe i donoszone. matka

zdecydowala sie mimo wszystko je zatrzymad, ale wystapita o odszkodowanie. Za pierwszym

1 Art. 448 kc. Majatkowa ochrona praw pacjenta zostala wprowadzona jeszcze pozniej - w 1997 zmiang ustawy o

zaktadach opieki zdrowotnej (art. 19a).
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razem® Sad Najwyzszy uchylit wyrok oddalajacy powodztwo i przekazal sprawe  do
ponownego rozpoznania. Stwierdzil tylke wstepnie. ze _bezprawne uniemoiliwienie
wykonania zablegu prrerwania ciqiy uprawnia kobiete do dochodzenia wyréwnania szkody
wyniklej 7 tego zdarzenia”. Jednoczesnie zalecil, zeby w postepowaniu dowodowym zostala
jednak udzielona odpowiedz na pytanie. w ktorym tygodniu cigzy bvla pacjentka podczas
pobytu w szpralu. Od tej przeciez informac)i zalezalo ustalenie. czv uniemozliwienie
przerwania cigzy bylo bezprawne c¢zy nie: wynik badania USG rzutowal na decyzje
prokuratora o powolaniu bieglego 1 doprowadzil do przeciagniecia sprawy. Ponowne
rozstrzygniecie Sadu przybralo postaé uchwaly wyjasniajacej zagadnienie prawne’: ,, Podmior
odpowiedzialny za bezprawne uniemoiliwienie dokonania zabiegu prrerwania ciqiy,
bedqcej nastgpstwem gwaltu, kidrego sprawca nie zostal wykryty, ponosi koszty utrzymania

dziecka w takim zakresie, w jakim matka dziecka sprawujqca osobiste starania o jego

13

atrzymanie i wychowanie nie jest w stanie zaspokoic¢ usprawiedliwionych potrzeb driecka.’

Koniec _koncéw inkryminowany wyimk USG zostal zatem uznany za . blad lekarski™. a

uniemozliwienie przerwania ciazy za bezprawne, poniewaz dw wynik stanowit os konfliktu,

W uchwale nie zostalo wyrazone expressis verbis, czy 6w blad wynikal z zawimienia,

najprawdopodobniej jednak tak. Jako pozwana w sprawie wyst¢powala ostateczme Gmina.
do ktorej nalezal publiczny szpital niemajacy osebowasci prawnej. zas jako podstawg prawng
roszczenia Sad wskazal art. 430 kodeksu cywilnego. ktdry odpowiedzialnosé zwierzchnika

uzaleznia od wystapienia po stronie podwladnego winy. Jak twierdzg lekarze, precyzyjne

ustalenie wieku plodu badaniem USG na tak wczesnym etapie cigzy nie stanowi dla tachowca
trudnogel, mimo iz decyduja réznice wyrazone w milimetrach. Wobec tego wolno twierdzid,
7

ze popelnienie bledu w tym akurat przypadku przesadza o zawinieniu’.

Mozna jednak postawié pytanie, czy wykonanie badania bylo w ogole celowe. a wige

odpowiadajace standardom i zgodne z prawem.
Na marginesie orzeczenia zostalo przez Sad zauwazone. ze ,.zmuszanie kobiely do

urodzenia dziecka pochodzqcego 1z przestgpstwa zgwalcenia stanowi  naruszenie

konstytucyjnie chronionego dobra osobistego, jakim jest szeroko rozumiana wolnosc,

obejmujgca moinesé¢ decydowania o swoim iyciu osobistym”. W obecnym stanie prawnym

za zawinione naruszenie takiego dobra mozliwe jest orzeczenie pieni¢znego

Yz 21 X1 2003, syan V CK 16/03 [w] OSP nr 1072004 poz 125

"2 22 112006, sygn §H CZP 8/06 {w] OSP m 2/2007 poz 16.
7 W te) sprawie konsultowatam sig ustnue z ginekologiem - potoznikiem znajdujacim sig na liscie breglvch

sadowych, zatem uwazam tg informacys za wiarygoding

=



zadod$cuczynienia. Zatem kazda nastepna oftara gwaltu w podobne; sytuacii bedzie mogla

zada¢ nie tylko .alimentéw™ na utrzymanie dziecka. ale i zadosc¢uczyvnienia za doznang

krzywde.

1. Badanja prenatalne lub inne przestanki medyczne wskazuja na duze prawdopodobiefistwo

ptéd zdolnoger do samodzielnego zycia poza organizmem kobiety ciezarnej (art. 4a ust.} pkt 2

W ZW. Z ust, 2).

Duze prawdopodobienstwo cigzkiego 1 jednoczesme nieodwracalnego uposledzenia

plodu stanowi samodzielng i wystarczajaca przesianke dla legainego przerwania ciazy. Nie
trzeba thumaczy¢, jak wiele zalezy w tym od lekarza diagnozujacego przypadek. Podobnie jak

w sytuacjach poprzedniego typu lekarz wykonujacy zabieg nie ma kompetencyt decyzyjnych w

diagnozujacego jest _tak sformufowac rozpoznanie. by mozna je byle uznaé za jedyna i
wystarczajaca podstawe do_wykonania_zabiegu, Zgodnie z rozporzadzeniem wykonawczym

do ustawy w sprawie kwalifikacji zewodowych lekarzy upravwniciqeyveh do  dokonania
prrerwania cigzy oraz stwierdzania, ze ciqia zagraza zyciu lub zdrovwiu kohietv lub wskazuje
na duze prawdopodobienstwo ciezkiego | nieodwracalnege upostedzenia  plodu  albo
nieuleczalne; choroby zagraiajgeej jego sveir®  ma to by¢ .lekarz posiadajacy tytul
specjalisty, orzekajacy o wadzie genetyczne) ptodu na podstawie badan genetycznych. tub
lekarz posiadajacy tytuf specjalisty w zakresie potoznictwa i ginekologil. orzekajgcy o wadzie
rozwojowe] plodu. na podstawie obrazowych badan ultrasonograficznych wykonanych u
kobiety ciezarnej”. Zardéwno w ustawie jak w rozporzadzeniu mowa jest ¢ jednym lekarzu
oraz o jego okreslonych kwalifikacjach na poziomie specjalisty.

Drugg sprawe, o ktorej bedzie mowa, rozpatrywal réwniez dwukrotnie Okregowy Sad
Lekarski w Warszawie; drugi raz po uchyleniu orzeczenia i1 przekazaniu do ponownego
rozpoznania przez Naczelny Sad Lekarski. Pacjentka zarzucala lekarzowi popelnienie
przewinienia zawodowego. Dla niej sprawa zakonczyla sie pomysinie o tyle. ze zgodnie ze
swoja wola zdgzyta poddaé sie zabiegowi gdzie indziej. w srodowisku lekarskim opowiada si¢

jednak, ze skierowala sprawe do sadu cywilnego 2zadajac stonego zadoséuczynienia. Do

(2 22.1.1997. Dz.U. nr 9/1997 poz. 49)



szpitata, w ktérym zatrudniony byl obwiniony w sprawie lekarz. zglosila si¢ ze skierowaniem

na zabieg przerwania ciazy., wystawionym przez Kierowmka Zakladu Genetvk: [nstyiutu

Psychiatrii i Neurclogii, legityimujacego sig tytutem profesora. Mimo to lekarz zazadal od nigj

ponadto zgody od konsultanta regionalnego w dziedzinie pelozmctwa i ginekologii. Gdy

pacjentka wystarata sie i o to (jak nalezy domniemywac per procurd. poniewaz w tyn czasie
byla hospitalizowana), lekarz zazadal jeszcze zgody wystawione] przez Kolejna. rowniez

okredlona indywidualnie osobe: konsuitanta krajowego w dziedzinie poloznictwa i

ginekologii. Stanowisko to piastowat podowczas (tzn. w 2001 r.) czlowiek znany ze
swoistego, zawezajacego wbrew wyraznej literze prawa. sposobu interpretowania ustawy o
planowaniu rodziny... - co orzekajacy w sprawie Sad Lekarski uznal za fakt notoryjny. Jak
zostalo ustalone w postepowaniu dowodowym, obwiniony lekarz powiedzial pacjentce. ze juz
rozmawial w tej sprawie z konsultantem krajowym. ktéry owe] zgody odmowit. Podczas
dwudniowego pobytu pacjentki w szpitalu obwiniony lekarz przeprowadzit z nig dwie
rozmowy (w obecnosci jej meza), w ktorych wyjasnial. ze jego zdaniem przepisy wymagaia
dwéch ,orzeczen” stwierdzajacych wskazania do przerwama cigzy oraz Ze anl pismo
Kierownika Zakiadu Genetyki, ani odreczna zgoda konsultanta regionalnego napisana na
podaniu pacjentki w ogdle nie sq zadnymi orzeczeniami. za$ ich tres¢ jest jakoby niejasna:
zdaniem obwinionego stwierdzony u plodu badaniem genetycznym zespol Downa nie stanowi
podstawy do przerwania cigzy, poniewaz nie istrnieje przepis. ktory by to wprost stwierdzal. '
Zdaniem Sadu umieszczony na podaniu pacjentki dopisek konsultanta regionalnego:
.Zgoda. Zgodne z w/w ustawa” mozna rozumie¢ tylko w jeden sposdb: ..yyrazam zgode nu
przerwanie cigzy. stwierdzam, e stan faktyczny opisany w podaniu spelnic prrestunki
ustawowe .
Zdumienie Sadu wzbudzito to, ze obwiniony zadat od pacjentki zgody na pfzerwénie
ciazy imiennie wskazujac, kto ma taki dokument wystawi¢. W toku sprawy lekarz
ttumaczy! sie, ze pierwsze dwa orzeczenia byly jego zdaniem enigmatvczne i sformutowane
niejednoznacznie. Gdyby jednak rzeczywiscie tak sadzil. najbardzie} oczywista 1 racjonalng
reakcjg powinna by¢ préba wyjasnienia sytuacji na poziomie poradni genetyczne] 1
konsnltanta regionalnego. Tymczasem obwiniony zazadal opinii  trzeciego lekarza

zastrzegajac przy tym. ze musi to by¢ konkretna osoba - dod¢ powszechnie znana 1 to nie tylko

w $rodowisku lekarskim - z bardzo niechetnego stosunku do wykonywania przerwan ciazy

nawet w przypadkach. gdy prawo na to zezwala.



Na marginesie OSL stwierdzit. ze owa zadziwiajaca procedura. tzn. wskazywanie.
ktory konkretnie lekarz ma wystawi¢ dokument 1 uzaleznianie wvkonania zabiegu od tego
wiasnie dokumentu ,nie ma najlzejszego bedaj oparcia w aktualnym stanie prawnym”.
Ustawa nie okresla osoby stwierdzajace) wskazania do przerwania ¢iazy poprzez podanie
konkretnego stanowiska w hierarchil stuzbowej ani nmie wymaga. by osoba taka posiadala
jakies cechy szczegdlne.

Pacjentka przybyla do szpitala ze skierowaniem. ktére bylo autentvezne. wystawione
przez wiarygodnego specjaliste 1 w ktérym stwierdzono. ze pléd cierpi najprawdopodobniej
(ale z prawdopodobienstwem bardzo wysokim) na trisomig 21 szerzej znang jako zespol
Downa. Co do powyzszych faktéw obwiniony nie mégl mieé¢ watpliwosci. Co najwyzej
moglyby one ogranicza¢ si¢ (cho¢ zdaniem Sadu w sposéb nieuzasadniony) do natury
pojeciowe] - czy trisomia 21 aby stanowi .ci¢zkie t nieodwracalne uposledzenie plodu™ W

toku sprawy obwiniony utrzymywat, 1z chcial od kogo$ otrzymaé dokument, ktéry jasno

okreslaiby wskazania. Takie podejscie jest zrozurmniale, aczkolwiek powaZne zastrzezenia

budzi argumentacja: dokument z poradni genetycznej zdantem lekarza me spetnial tego
warunku, bo . nigdzie w pismiennictwie nie jest powledzicme. Ze zespdl Downa jesi
wskazaniem do przerwania cigzy - nie jest wade letalng ™.
W opinii Sadu (zlozonego z lekarzy) jest poza dyskusja, Ze zespél Downa stanowi
ciezkie i nieodwracalne uposledzenie. Réwnie bezdyskusyjne jest. ze _uposledzente cigzkie
i nieodwracalne” nie musi oznaczaé wady letalnej zwlaszcza, ze przepis ustawy podaje obok
alternatywng przeslanke ,.nieuleczainej choroby zagrazajacej zvciu [piodu]™. Przepis ustawy
postuguje sie tu wyrazeniami, ktoryeh prawidlowa interpretacja nie powinna zdaniem
Sadu sprawiaé trudnosci czlowiekowi majacemu wyzsze wyksztalcenie | ktéry na co
dzien posluguje sie jezykiem polskim (z uzasadnienia in exrenso). Réwniez argument. ze
ustawa nie wymienia expressis verbis zespolu Downa jako podstawy upowazniajace) do
przerwania cigzy. swiadczy wedtug Sadu albo o tym. ze obwiniony me ma umiejeinosci
interpretowaitia przepisdéw na poziomie, jakiego mozna wymagac od kazdego obywatela. albo
tez ze takie wyjasnienia majgq jedynie ukry¢ fakt, iz obwiniony od samego poczatku
postepowal z pacjentka w zlej wierze, kiernjac sie zamiarem odwleczenia w czasie. a w
efekcie - by¢é moze uniemozliwienia przerwania ciazy.

W tych okolicznosciach Sadowi nasunglo si¢ (vjete w uzasadnieniu) podejizenie. ze

opisane postepowanie lekarza albo bylo wynikiem nieznajomosct obowiazwjacego prawa. albo



tez stanowilo probe zniechecenia pacjentki do poddania sie przerwaniu ciazy i w efekcie
uchylenia si¢ samemu od wykonania tego zabiegu, bez powolania sie na przepis art. 39 ustawy
lekarskiej (tzw. klauzule swmienia).

Pokretne postgpowanie obwinionego lekarza wobec pacjentki bez powodu stawialo ja
w sytuacji dla ntej niezrozumialej, niemaize absurdalnej i zarazem rozpaczliwej. na co OSL
zwrdcil obwinionemu uwage. Zachowanie to odebrala jako eskalacje nieuzasadnionych zadan.
ktora wprawila ja w stan bezradnosci 1 dezorientacji.

W rezultacie pacjentka byl trzymana w szpitalu przez dwie doby bez potrzeby. jakoby
na obserwacy, aczkolwiek dokumentacja medyczna nie wskazywala. czego owa obserwacja
moglaby dotyczy¢. Z dokumentacji tej nie sposob w ogdle wywnioskowaé. po co i dlaczego

pacjentka przebywala w szpitalu, bo o zamiarze przerwania cigzy nie ma tam ani slowa.

Przekonanie obwinionego, jakoby lekarzy stwierdzajacych okolicznosci

legalizujgce przerwanie cigzy powinno by¢ dwéch, da sie zdaniem Sadu wyjasni¢ tylke
zupelng ignorancja stanu prawnego. Lekarzowi zostalo dowiedzione nie tylko to. ze nie
rozumiat, a czesciowo po prostu nie znal prawa w zakreste. w jakim mial obowigzek je znac.
ale ze wskutek owej niewiedzy bezpodstawnie odmowil pacjentce przerwania cigzy.

Z uzasadnienia:

. Niewiedza na temat stanu prawa w zakresie. w jakim lekars ma obowigzek je tnud.
jest niewybaczalna. Uzywajge terminologii wiasciwej ustawie karnej. obwiniony lekar:
dziatal w warunkach nieusprawiedliwionej nieswiadomosci co do bezprawnosci. (..) Nu
lekarzu  bezsprzecznie ciqzy powinnosé znajomosci obowiqzujgeego Stanmu prawnego W
zcthresie, w jakim jest fo potrzebne do wykonywania zawodu. (...) Nie wymaga szezegolowego
dowodzenia, 3¢ lekarz. ktory nie orientuje sig nalezycie w pravvnyvelr ramach wykomynwania
zawodu, moze wyrzqdzié rozliczne szkody dla débr i interesow - uréwno jednostkowych
podmiotow (nie tylko wlasnych pacjentow) jak dla interesu zbiorowego. Jako tzw. potocznie
Losobua zaufania publicznego” lekarz nie ma prawa pozwaluc sobie na ignorunce
ohowiqzujycego stany prawnego. Powinno byc io irakiowane jako bwestia elementarnego
poczucia odpowiedzialno$ci, a nie tylko leku przed sankcja. Nalezy ez dodac, Ze obowiqzck
stalfego uzupelniania i doskonalenia wiedzy i umiejgtnosei zenvodowyeh ™ przewidzian:
art. 33 KEL nalezy odezytywaé nie tylko jake odnoszqcy sie tylko dowicdzy siricte medvezney.

czy nawel szerzef - tylko do wiedzy z zakresu nawk przyrodniczyeh. Nalezy przez to zdaniem



OSL rozumied takze wiedze i umiejetnosci innego rodzaju. jesti niko sq one potrzebne do

prawidlowego wykonywania zawodu lekarza. ™

Takiej oto reprymendy udztelil lekarzow: sad lekarski. Orzeczenie jest prawomocne.

[l. Ciaza stanowi zagrozenie dla Zveia lub zdrowia kobiety cieZainej. co stwierdza inny
(chvba ze ciaza zagraza zyciu

kobiety - wowczas moze to by¢ ten sam lekarz. Nie ma ograniczenia w czasie, wiec bez
znaczenia pozostaje, czy pléd jest juz zdolny do samodzielnego zycia).

Sprawa znalazla swé) final przed Europejskim Trybunalem Praw Czlowieka w
Strasburgu. Wyrck zostal wydany 20 lutego 2007. Zaskarzenie go przez strong rzgdowsa nie
przyniosto rezultatu. Wprawdzie pozwany w sprawie byl rzad RP. jednak os_konfliktu

stanowito ewentuaine uchybienie lekarza, do ktorego pacjentka zglosila sig¢ z zaswiadczeniem

lekarskim stwierdzajacym tzw. terapeutyczne wskazania do przerwania ciazy. Dla nas wazne
jest. jaki stan faktyczny zostat ustalony pod powaga Trybunalu. W tej sprawie wypowiadal
si¢ na famach ,,Prawa 1 Medycyny” sam lekarz, jednak jego wersja wvdarzen réznt si¢ nieco
od tej stwierdzonej przez organ sadowy. Kazdy moze si¢ pomylié. pami¢é czasem zawodzi,
ale znacznie mniej prawdopodobna jest pomylka w prawomocnym wvioku sgdowym i to
takim, od ktérego byio rozpatrywane odwolanie. Na marginesie: sprawa owszem. byla
przedmiotem postgpowania przed Okregowym Sadem Lekarskim. jednakze postepowanie
zostalo umorzone na poziomie Rzecznika Odpowiledzialnescr Zawodowe]. zatem OSL nie
mial okazji jej rozpoznawac.

Wprawdzie rozstrzygniecie Trybunalu sprowadza si¢ do zarzutu. ze polskie prawo
zezwalajac na przerywanie ciazy nie zawiera procedur gwarantujgcych poszanowanie praw
kobiet ciezarnych ubiegajacych sie o wykonanie zabiegu 1 jest to zarzut natury systemowej.
niemniej przy okazji zostaly poczynione ustalenia majace istotny wplvw na wnioskowanie.
czy odmowa dokonania przerwania tej ciaZy ze strony konkretnego lekarza miata charakter
bezprawny. czy nie.

Omoéwione juz zostato bezprawie wynikle z bledu diagnostycznego (I} oraz bezprawie
wynikie z zawinionej nieznajomosci prawa (II) - to ostatnie wyitkniete notabene nie przez sad
powszechny. tylko przez sad lekarski. Wszystkie trzy sprawy majg jednak ceche wspélnja:

pacjentka zglasza sie na przerwanie ciazy z odpowiednimi badZz nieodpowiednimi



dokumentami, a lekarz majacy za zadanie tylko wykona¢ zabieg podejmuje dyskusje
merytoryczng z trescia owych dokumentow.

W te] sprawie pacjentka cierpiata na powazng krotkowzrocznoic (0.2 w lewvm oku i
0.8 w prawym). Bedac w ciazy po raz trzeci {dwie pierwsze zostaly rozwigzane przez
cesarskie cigcie) udata si¢ kolejno do trzech okulistéw w obawie. jaki wplyw na jej zdrowie

moze mie¢ urodzene kolejnego dziecka. Wszyscy oni orzekli. ze w zwiazku z patologicznymi
. (To jest

ustalenie stanu faktycznego dokonane przez Trybunal - M.B.). Jednak pomimo prosb

pacjentki odmoéwili zaswiadczenia pozwalajacego na przerwanie cigzy argumentujac, Ze
a skutek cigzy. ale nle jest to

samoczyvnnie_odkleié si

wprawdzie siatkdéwka mogla
Jedna z opinii zawierala zalecenie, by pacjentka unikala wysitku fizycznego.

pewne.”
Trybunal ocenit péZniej dwie z tych opinii jako niejednoznaczne,

Nastepnie (14.1V.2000, t;. w drugim miesigcu cigzy) pacjentka poddata si¢ jeszcze

tednemu badaniu okulistycznemu. Zostalo w nim_stwierdzone. ze w_danyin momencie

potrzebuje ona okular¢w o mocy 24 dioptrii dla poprawy widzenia w obu gatkach ocznych.

Péiniej, z calym tym ,materialemn okulistycznym™. pacjentka zglosila si¢ do internisty.
Zaswiadczenie wystawione przez internistg (20.IV.2000) stwierdza. iz trzecia cigza stanowi
zagrozenie dla zdrowia pacjentki, albowiem istnieje ryzyko peknigcia macicy ze wzgledu na

fakt, iz dwa poprzednie porody odbyly sie przez cesarskie cigcie. Zaswiadczenie powoluje

rowniez kroikowzrocznosé 1 powazne zmiany patologiczne w siatkowce oka u pacjentk). W
ocenie internisty powodnje o, ze pacjentka powinna unikaé wysitku fizveznego. Gdyby to byl

Sad Lekarski to przytoczono by konkretne sformutowania, ale wygiada na to. ze internisia tez

nie napisal wyraznie, iz ogolny stan zdrowia pacjentki. na ktory skiada si¢ szereg czynnikow.
stanowi medyczne wskazanie do przerwania cigzy. A dokument tego rodzaju powinien by¢
klarowny. zeby lekarz wykonujacy zabieg mégl czu¢ sig .czysty”. Niemniej sprawa wyglada
1ak, ze najpierw irzech okulistow stwierdza. Ze trzecia cigza zagraza zdrowiu. z tym sumuje
sie pozZniejszy wynik badania okulistycznego opiewajacy na 24 dioptrie. czyli posrednio
$wiadezacy o znacznym pogorszeniu widzenia w okresie cigzy i wreszcie mnternista powtarza
za okulistami. ze pacjentka ma unika¢ wysitku fizyeznego - co w cigzy jest zupelnie nierealne.
bo na pewnym etapie zaawansowania wysitkiem jest samo wstanie z krzesla 1 inne codzienne

czynnosci. Wprawdzie sa kobiety, ktére w celu utrzymania cigzy leza miesiacanu w iozku.

" Ustalenie to zostalo zaczerpniete wprost z oryginalnego tekstu orzeczenia w jgzvhu angielskim. dostgpnyn w
Internecie. Tlumaczenie robocze na polski jest w te} czgdei nieprecyzyjne stylistyeznie - przyp. aut.
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ale nie moze to by¢ traktowane jako standard ostroznosci i nakfadane na kobiete jako
obowiazek. Kobety gotowe na takie poswiecenie nie powinny bvé traktowane jako

umwersalny model do poréwnan.

Ginekolog. do ktérego zgtosila sie nastepnie pacjentka. zbadal jg ..wzrokowo {...) hez
przeanalizowania jej dokumentacji okulistycznej™'’. Pvtanie. czyv dlatego. ze 1a
{dokumentacje) zlekcewazyl, czy diatego, ze w ogdle nie zostata mu przedtozona. On sam w
powotanej wypowiedzi'' podaje, ze zapoznal sie ze skierowaniem od internisty
stwierdzajacym ,smyopic altea. stan do dwéch cieciach cesarskich - do przerwania ciazy™* i
nastepnie zebral wywiad od pacjentki ustnie. Tres¢ wywiadu jak 1 zaswiadczenie od lekarza

rodzinnego utwierdzily go w przekonaniu o braku wskazan do przerwania ciazy. Okresii je

wregez  jako ,,pseudowskazania"”A Wyglada wiec, ze owvch czterech dokumentéw

okulistycznych nie widzial. Widziat natomtiast, co przyznaje. bardzo potezne szkla optyczne
pacjentki”. Pytanie, do jakiego stopnia mogio t powinno go to zaalarmowaé. Trybunat ustalil.
ze wada wynosila 24 dioptrie, podczas gdy lekarz twierdzi. 1z pacjentka podala wartosc
..minus dwadziescia™". Trybunal - 1z wada wzroku przed ciaza (fakt. ze nie wiadomo kiedy)
wynosita 0.2 1 0.8. zas lekarz - Ze pacjentka oswiadczyla. iz przed trzecia ciaza miala tez
minus dwadziescia, taka samq wade przed pierwszg ciazq i ze w konsekwencji poprzednich
cigz oraz porodéw ze wzrokiem nic sie nie zmienito'®. Niezaleznie od tych rozbieznosci
lekarz podwazyl merytoryczng fresé opinii innego lekarza na podstawie wlasnych
kwalifikacji (w czesci dotyczgcej cesarskich cigé) i na podstawie wywiadu ustnego (w

czesci okulistycznef). Niedowierzaiac zaswiadczeniu o wskazaniach okulistycznych

dodatkowo pacjentke i zakwestionowal je npa tej tylko podstawie. Nie tylko zakwestionowat.
ale jeszcze napisal na odwrocie skierowania pochodzacego od internisty {sam to przyznal).
Mamy zatem podobng sytuacje, jak z wynikiem badania USG w sprawie dotyczace]
zgwalcenia: nadgorliwosé lekarza stwarza przeszkode do wykonania zabiegu. Gdyby
prokurator nie zapoznat si¢ z ultrasonogramem - pewnie bez zastrzezen wystawitby stosowne
zaswiadczente. Tymczasem nabrat watpliwosci, powotal bieglego. az w koncu sprawa staia

sie bezprzedmiotowa z powodu uplywu czasu. Natomiast w niniejsze} sprawie merytoryczne

" Tak ustalit Trybunat - M.B.
"' R. Debski: Meandry i bezdroza.... 5.48
lf ihidem.
" ibidem, 5.47.
"5 48.
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zastrzezeme zgloszone przez lekarza z tytulem protesorskim  spelnilo. jak  nalezy

przypuszczac. mato chwalebna funkcje wilczego biletu™,
Pytanie zatem. czy lekarzowi powolanemu wylacznie do wykonania zabiegu

przerwania ciazy przystuguie prawo kwestionowania merytorvezne] strony zaswiadczenia

wystawionego przez innego lekarza? Nawiasem mowiac - zeby w ogdle podnosié watpliwosci

diagnostyczne w danym zakresie, trzeba_mieé¢ po femu kompetencie: kio kwestionuie opinig

okulistyczna, powinien sam znaé sie na_ckulistyce, a jak si¢ ni¢ zna. to niech_nie zabiera

gtosu. Mozna tylko dyskutowaé, czy internista byt wladny zabiera¢ glos w sprawach

okulistycznych, poniewaz wspomniane juz rozporzadzenie o kwalifikacjach wymaganych od
lekarzy zaswiadczajacych o istnieniu wskazai do przerwama cigzy wvmaga. aby byl to
.lekarz posiadajacy tytut specjalisty w zakresie medycyny wiasciwe) ze wzgledu na rodzaj
choroby kobiety ciezarnej” (§2 ust. 1). Wowcezas jednak ginekolog watpigcy w okulistyczne
kompetencje internisty powinien chyba zapyta¢: .- A co na to okulista?” lub oswiadezy¢ .- To

nie jest odpowiedni dokument, prosz¢ dostarczy¢ optinig okulisty™. Ani jedno. ani drugie nie

mialo miejsca.

Podsumowanie
1. W mojej ocenie ustawa o planowaniu rodziny... ustanawia S$cisly rozdzial
kompetencji w sprawie przerwania ciazy: jeden lekarz kwalifikuje, 2 drugi wykenuje.
Ten, kto kwalifikuje co do zasady nie ma prawa wykonywa¢. zas ten. kto wykonuje - nie ma
prawa kwalifikowaé, a w takim razie nie jest tez wladny dyskwalifikowaé. Jezeli ta
separacja nie bedzie scisle przestrzegana, to nie bedzie gwaranc)i przede wszystlum dla
poszanowania praw pacjentki, ale i gwarancji bezstronnosci lekarzy. W warunkach braku
jakiejkolwiek procedury odwotawczej nie ma miejsca na merytoryezne rozbteznoscl w
opiniach. Nalezy przyja¢, ze lekarz wykonujacy nie ma prawa do merytorycznych
rozstrzygnie¢. Wolno mu kwestionowaé zaswiadczenie innego lekarza jedynie z przyczyn
formalnych. Nie stuzy mu prawo podnoszenia watpliwosci diagnostycznych uzasadniajacych
dodatkowe badanie czy zwolanie konsylium. Ustawa o planowaniu rodziny... jest przepisem
szczegblnym, ktory przewiduje procedure dwuetapowa 1 tvlko dwuetapowa. Jedynym
uczeiwym wyjsciem dla lekarza powatpiewajacego w medyczne podstawy do wykonama
zabiegu jest powolanie sie na klauzul¢ sumienia. oczywiscie z przestrzeganiem wszystkich

rygoréw tego przepisu: .. - Moje sumienie nie pozwala mi przerwac zdrowej moim zdaniem



cigzy lub niezagraZzajagce; moim zdaniem zdrewiu am zyciu kobietv”™ plus uzasadnienie
stanowiska 1 skierowanie do innego lekarza. o ktorym wiadomo. ze zabieg wykona (czyli
realna mozliwosé). Ustawe o planowaniu rodziny... nalezy odezyvtvwad tak. ze odebrala
lekarzowi wykonujacemu zabieg jakiekolwiek kompetencje decvzyine co do przeslanek
legalizujacych przerwanie cigzy. Wolno mu jedymie bada¢ stan pacjentki pod katenm
ewentualnych wystepujacych u niej samej przeciwwskazan medycznych (np. do znieczulenia
okreslona metoda) oraz pod katem sposobu wykonania zabiegu.

Jakkeoiwiek taka interpretacja moze budzi¢ sprzeciw lekarzy. to ze wzgledu na swoj cel
gwarancyjny zastuguje, by bromé jej z calg stanowczoscia. Inaczej by bylo. gdyby kazdej ze
stron konfliktu przystugiwalo odwolanie do sadu, gdzie mialaby mozliwoséd przedstawienia
swych racji”. W sytuacjl réznicy zapatrywan miedzy pacjentka a lekarzem powotanym do
przerwania claZzy unormowanie prawne nie moze dziatac tylko w jedng strone. tzn. zeby tylko
jednej stronie pozwalalo na podniesienie watpliwosci o naturze merytorycznej. Skoro w
ustawodawstwie nie ma procedury odwolawcze] dla pacjentki. nie mozna tez jej sig
doszukiwac dla lekarza. Tylke wowczas mozna méwic o przestrzeganiu zasady rownego
traktowanta. Konkretny lekarz ma jako droge odwrotu jedynie klauzute sumienia. Niemniej po
raz kolejny podkreslam z naciskiem, ze prawo pacjenta jest jako takie silnigjsze od prawa
lekarzy do rozterki moralnej 1 dlatego powolanie si¢ na klauzulg jest skuteczne tytko pod
warunkiem wskazania realnej mozliwosci uzyskania przez pacjenta pomocy gdzie indzie.

W sprawie przywotywanego rowniez art. 37 lekarskiej ustawy zawodowe] mozna
powiedzie¢ tylko tyle, ze ewentualne watpliwoscl diagnostyczne uzasadniajace zwolanie
konsylium lub zlecenie badan dodatkowych powinny byé rozstrzygni¢te na etapie wydawania
zaswiadczema o wskazantach do przerwania ciazy. Z tych samych przyczyn co powyie)
prawidtowy formalnie rezultat pierwszego etapu nie moze by¢ podwazany nawet ta droga.

Nie chodzi o brak zaufama do ginekologa ant o negowane jego kwalifikac)i
profesjonalnych, tylko o utrzymante gwarancji dla poszanowanta praw drugiej strony.

Jest to jednak propozycja o charakterze prowizorycznym. poniewaz FEuropejski

Trybunat Praw Cziowieka nalozyt na strong rzadows obowiazek stworzenia procedury
odwotawcze] i to ze wskazaniem, Ze ze wzgledu na presje czasu must ona gwarantowac

" De lege ferenda byloby to rozwiazanie najlepsze réwniez z przyczyn natury medvcznej: na pewnym etapie
raawansowania ciazy przebadanie pacjentki przez lekarza wykonujacego zabieg moze okazaé sig konieczne w
celu podjecia decyz)i co do sposobu przerwania cigzy. Z czysto medycznego punktu widzenia trudno wiec
lekarzowi wykonujgcemu odejmowac jakiekelwiek kompetencije decyzyjne. jednoczesnie jednak przyznanie mu
prawa do decydowania jest nie do pogodzenia z prawami kobiety cigzarnej. Dlatezo snwvorzona przez obecna

ustawe , procedura” kwalifikowania do zabiegu jest wadliwa.




szybkie rozpoznanie sprawy. W tego rodzaju sprawach rozpatrzenie odwolania bez opini
biegtego lekarza bytoby niemozhwe 1 niedopuszczalne. W_sprawach medveznych funkcjonuje

juz bardzo szybki wymiar sprawiedliwosc - gdy chodzi o wydanie tzw, zgody przelamujacel

na zabieg medyezny. Praktyka pokazuje wigc. ze jest to wykonalne. Komecznosé powolania
biegtego i zbadania pacjentki sprawia jednak. ze nie uda si¢ tego przeprowadzié w
przystowrowym juz trybie dwudziestoczterogodzinnym. Trzeba jednak - i to jest racja bytu
stworzenia takie] procedury - zakreslic mozhwie krotki termin rozpoznania sprawy. Skoro dia
celow wydania ,,zgody przetamujace)” w sadach rodzinnych dalo sie ustali¢ dyzury sedziow
nawet nocne, (o ta samg droga nalezy pdjs¢ w sprawach odwolan od odmowy przerwania
cigzy. Jezeli mozna wyznaczy¢ dyzurujacego sedziego. to tak samo mozna postgpic w
odniesieniu do biegtych. Wéwczas okres rozpoznania odwolania powinien da¢ sig zamkna¢ w
czterdziestu oémiu czy siedemdziesigciu dwoch godzinach. Ten krotki termin jest wazny
zwlaszcza dia ofiar przestgpstw.

2. Legalizujaca przerwanie ciazy przestanka zagrozenia zdrowia kobiety ciezarne) ma
charakter niedookreslony. Z punktu widzenia prawidlowej legislacji nie mozna tego uznac za
wade sama w sobie, poniewaz w pewnych sferach obrotu prawnego nie da st¢ tego uniknac.
Jedna z tych sfer jest medycyna. Kazdy prawnik specjalizujacy sie¢ w prawie medycznym
stosunkowo szybko zauwaza, ze bez wiadomosci z zakresu medycyny w wielu przypadkach
nie sposob dokonad rozstrzygniecia prawnego. Analiza przytoczonych orzeczen potwierdza to
w calej rozciggloscei: tam, gdzie wymagana jest wiedza fachowa. ustawa nie zdota ingerowaé
precyzyjnie. Pozostawienie fachowcom marginesu swobody jest niezbedne. zeby mogli oni
dziala¢ fachowo i decydowaé w sposob przemyslany, a nie jako slepi wykonawcy dyrektyw.
Przepisy lekarskiej ustawy zawodowej o zasadach wykonywania zawodu sa rowniez
niedookreslone, a ich dookreslenie nalezy do regul pozaprawnych: aktualnych zasad wiedzy

medycznej. Proby dookreslenia ich w_normach prawnych beda z gory skazane na

niepowodzenie. Powinszowaé mozna dobrego samopoczucia prawnikowi. ktoremu wydaje

sie, iz stanowi autorytet w sprawach medycznych i ze kwestie natury medycznej potrafi
doktadnie uregulowaé normami prawnymi. Jedyne, czego mozna probowac. to uymowanie w
konsujtowanych ze specjalistami rozporzadzeniach wykonawczych wykazow schorzen. wad
czy lekéw uzasadniajacych takie a nie inne dziatanie prawne. Gdy chodzi o przerwanie clgzy z
przyczyn zdrowotnych, padt pomyst. by wykaz choréb okresli¢ rozporzadzentem. Zetknetam

sic z opinia, ze biorac pod uwage postep w medycynie. lista takich zagrozen dla kobiety



ciezamme] nie bedzie dluga: przede wszystkim przewlekle schorzenia polaczone z
koniecznoscia przyjmowania lekow teratogennych dla piodu.”" W omawiane] sprawie Alicji
T.. ktéra tak poruszyta opinie publiczna, chodzilo o wskazania okulistvczne. Zaden z trzech
okulistow nie zaryzykowal wyraZznego stwierdzenia. ze stan okufistyczny pacjentki uzasadnia
terapeutyczne przerwanie cigzy. Tlumaczyli si¢ ont brakiem pewnosci co do tego, ale
jednoczednie formulowali zalecenia, z ktdrych to zagroienie logicznie wynikalo:
unikanie wysilku fizycznego i rozwazenie péZniejszego poddania si¢ sterylizacji.
Sterylizacje proponowano pacjentce jeszcze pe poprzednim porodzie. Ten stan faktyczny
nokazuje, ze gdy chodzi o ciazg, ewentualne ryzyko dla zdrowia czy zvcia pacjentki nie daje
si¢ okresli¢ z cala pewnoscia; dlatege wprowadzenie pojecia ryzyka czy zagrozenia bez
blizszych wyjasnien jest moim zdaniem racjonalne i uzasadnione. Pewnosé¢ nte moze
stanowié przeslanki ustawowej tam, gdzie jest faktycznie niemozhiwa do stwierdzenia.
Przypadek Alicji T. pokazuje istnienie w sprawie cigz oraz poroddow jeszcze jedne]
niewiadomej: ILE cigZz odbije si¢ niekorzystnie na zdrowiu konkretnej pacientki. W
omawiane) sprawie byla to ciaza trzecia. Tuta; takze nie ma regul mozliwych do ustalenia w
swietle aktualne] wiedzy medyczne). Wiadomo tyiko. ze cigza jako taka stanowi obcigzenie
dla organizmu, po ktérym do petnej formy powraca si¢ dhuzej lub krdcej. a nastepna cigza
przed powrotem do pelnej formy zwigksza ryzyko rozstroju zdrowia. Jezelt pacjentka przed
zaj$ctem w ciaze cierpiata na serce, nerki czy watrobe, to jest wysoce prawdopodobne. ze w
cigZy jej stan si¢ pogorszy, nie wiadomo jednak do jakiego stopmia. Istnigje co$ takiego jak
wyczerpaime organizmu porodami, ktore jest uwarunkowane indywidualnie. a jego
wystapienie - niemozliwe do przewidzenia. Cigze i pordd mozna poréwnac do gry na loterii:
medycyna nie potrafi okresli¢ z gdry, ktéra pacjentka przejdzie przez ciaze lekko i fatwo
urodzi - nawet gdy jest to kobieta istny okaz zdrowia. W tych okelicznoesciach precyzowanie
regul prawnych co do rodzaju zagroZenia dla zdrowia byloby zabiegiem calkowicie
oderwanym od rzeczywistodci. Praktyka pokazuje, e lekarze nie naruszaja prawa w tym
zakreste 1 mozna sobie pozwoli¢ na obdarzenie ich zaufaniem: nie przerwa cigzy z powodu
zylakdw czy plaskostopia poprzecznego. To jest jednak bardzo szczegdina grupa zawodowa.
ktdrej powotanie stanowi ratowanie ludzi, a nie odbieranie Zvcia. Tyvlko lekarze dysponujg

wiedzg w sprawie, a ta wiedza 1 tak okazuje si¢ niewystarczajaca. by calkowicie panowac nad

" Woéwczas pacjentka miataby do wyboru: odstawic leki i w konsekwencji skoitczyve na wozku inwalidzkim (np.
przy chorobach reumatycziych), brac leki i doprowadzic do urodzenia dziecka ciezko uszkodzonego lub

przerwad cigze.



sytuacjg i gwarantowac okresione rezultaty. Zadne prawo tego nie zmieni: moze formuiowad
tylko ogdlne wytyczne.

Ustawa o planowaniu rodziny... nalezy do akiow prawa medycznego. Niedookreslone

wyrazenie ..zagrozenie zdrowia~ pojawia si¢ takze w innych ustawach (nie tviko medycznych)
I to w konteks$cie konfliktu dobr uwazanych za wartosci konstytucyjne.
- Ustawa 2 19.VII1.1994 1. 0 ochronie zdrowia psychicznego'’ (zwana ustawa psychiatryczna)
przewiduje w art. 23 ust. 1 poddanie pacjenta przymusowemu leczeniu w szpitalu
psychiatrycznym wowczas, gdy jego ..dotychczasowe zachowanie wskazuje na to. ze z
powodu tej choroby [psychicznej] zagraza bezposrednio wiasnemu zyciu albo zyciu lub
zdrowiu innych oséb.” W rezultacie zastosowania tego przepisu jednostka moze zostaé
bezterminowo pozbawiona wolnosci w psychiatrycznym zakladzie zamknietym w imie
ochrony niedookrestonego zdrowia innych oséb, a wiec teoretycznie | z tego np. powodu. ze
strot dziwne grymasy do sgsiadki w windzie, czym wpedza ja w nerwice. Tyle. ze nikt
powazny nie przyjmuje takiej interpretacji, przeciwnie: podkresta si¢e. i1z przestanki
przymusowego przyjecia do szpitala psychiatrycznego powmny by¢ interpretowane
zawezajaco w imie poszanowania autonomit jednostki wynikajacej z je) prawa do wolnosci
nietykalnosci cielesnej,zu Wymiema si¢ dokonane lub usilowane akty agresji. akty agresji
przygotowywane tak, Ze same czynnosci zawieraja w sobie rzeczywisty 1 powazny stopien
zagrozenia {(np. zbieranie materialdw wybuchowych, zaopatrywanie si¢ w bron lub iane
niebezpieczne przedmioty); grozby stowne uzasadniajace obawe 1ch spelnim"xia,z1

Z punktu widzenia potencjalnych ocen prawnokonstytucyjnych analogiczna sytuacja
zachodzi m.in. w art. 24 ustawy psychiatrycznej, art. 213 § 2 k.k. (tzw. dozwelona
krytyka) oraz art. 40 ust. 2 pkt. 3) lekarskiej ustawy zawodowej (jeden z wyjatkéw od
obowiazku dochowania tajemnicy zawodowej). We wszystkich tvch przypadkach w
ustawie uzyto pojecia ,zdrowie” jako krytertum rozstrzygania kolizjt z mnymi dobrami
prawnie chronionymi, przy czym uzyto go bez jakichkolwiek dalszych warunkow
ograniczajacych. Taki stan prawny nie wytworzyl w praktyce zadnych probleméw, a w

teorii nikt nigdy nie podwazal jego konstytucyjnosci. Ustawa o planowanru rodziny... nie

jest wige na tym tle niczym nadzwyczajnym

"Dz U ar 11171994 poz. 535 ze zm.
™S Dabrowski, L. Kubicki, Przymusowe badanie i leczenie psychiatryczne wedlug projektu ustawy o ochronie

zdrowia psychicznego, [w] .Przeglad Lekarski” nr 12/1980, 5. 774: M. Balicki. Przyvimus w psychiatri - regulacje
i prakiyka, fw] ..Prawo i Medycyna” nr 1/1999, 5. 40.
*'' M. Balicks - j w.



Kwestionowany zapis ustawy o planowaniu rodziny... . choé jak sie wydaje rzadka

stosowany w praktyce. ma dla ciezamnych kobiet znaczenie najwieksze. poniewaz pozwala im
ratowaé wlasng integralnos¢ fizyczng. Jednoczesnie jako jedyna z trzech przestanek legalnosci
dla przerwania ciaZy przewiduje konieczno$¢ wazenia dobr | stawia zdrowie kobiety ponad
zyciem nasciturusa. W orzeczenlu Trybunalu Konstytucyjnego z 28 maja 1997 1. (K.26/96)
zostalty wskazane ogdlne kryteria uzasadniajace legalnos¢ przerwama cigzy. Oznacza o
koniecznos¢ ustalenia: 1) czy dobro, ktdrego naruszenie ustawodawca legalizuje. stapow?
wartos¢ konstytucyjna, 2) czy legalizacja naruszenia znajduje usprawiedliwienie na gruncie

warto$cl  konstytucyjnych; 3) czy ustawodawca dochowal konstvtucyjnych kryteriow

rozstrzygania owej kolizji, w szczegdlnosci czy przestrzegal wymogu zachowania

proporcjonalnosct 22
Ad. 1. Art. 38 Konstytugji przewidwe prawng ochrone zycia kazdego cztowieka.

Uznanie za cztowieka plodu w fonie matki t to niezaleznie od fazy jego rozwoju jest
uwarunkowane $wiatopogladowo. Natomiast sama Konstytucja nie przewiduje ochrony zvcia
od chwili poczecia, mimo iZ zupeinie niedawno podjeta zostala proba je) zmiany w tym
zakresie. Qdrzucente owey koncepeji przez ustawodawcg konstvtueyinege swiadczy o jego
intencjach; skoro takie doprecyzowante nie znalazlo sig w ustawie zasadniczej. to wybor
sposobu uregulowania nalezy do ustawodawcy zwyklego. Zycie poczete nie stanowi wartosci
konstytucyjnej. Poprzednie orzeczenie Trybunafu dotyczace ustawy o planowaniu rodziny...
zapadlo w odmiennym stanie prawnym: ochrong zycia trzeba bylo wyinterpretowywac.
obecnie statuuje ja wyrazny przepis, ktory jednak o poczgciu nie wspomina 1 jest to
pominigcie celowe.,

Rola Trybunalu ogranicza si¢ do sprawdzenia, czy ustawa zwykla miesci sie w
granicach swobody okreslonej konstytucyjnie: nie wolno mu orzekaé o konstytucyjnosci
ustawy, jesh istnieje mozliwosé dokonania takiej wyktadni. ktora nada ustawie znaczenie
zgodne z Konstytucja (np. orzeczenia z 7.V1.1994. K. 17/93 [w} OTK cz. I/1994. 5. 92: 2
261V 1995, K. 11/94, [w] OTK cz. /1995, 5. 134; z 17.X.1995. K. 10/93. {w] OTK ZU nr
2/1995,5. 82,z 31.1.1996, K. 9/95, [w] OTK ZU nr 1/1996. 5. 41: z 13.VIL.1996, K. 5/96. [w]
OTK ZU nr 5/1996. s. 252; z 20.X1.1996, K. 27/95 - zdanie odrebne s¢dziego Czeszejko -

Sochackiego, {w] OTK ZU nr 6/1996, s. 458).




Ad. 2. Jezeliby podjac obrong tezy o zyciu poczgtym jako wartosci Konstytucyjnegj - to
dobrem. ktore znalaztoby si¢ z nim w kolizji jest zdrowie kobiety ciezarnej. Jest to rdéwniez
wartosé konstytucyjna.

Ad. 3. O sposobie rozstrzygniecia kolizji decyduje interpretacija ustawy o planowaniu
rodziny. Okolicznosei konkretnego przypadku moga byc. powtarzam. na tvie zroznicowane |
trudne do sprecyzowania z gory, ze pozostawienie w ustawie migjsca niedookreslenia jest w
pelni uzasadnione. W interpretacji nalezy kazdorazowo wziaé pod uwage to. ze od kobiety nie
mozna zada¢ ofiar 1 poswiecen, ktére przekroczg zwykla miare wyrzeczen zdrowotnych
zwiazanych z cigzg i porodem. O tej zwyklej mierze decyduja lekarze w oparciu o aktualny

stan wiedzy medyczne).
Skarga konstytucyjna jest zbedna i niecelowa.



