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Legalnos¢ czynnosci leczniczych

» czynnosSc ma byC wykonana przez osobe
posiadajgcg do uprawnienia formalne;

» czynnosSc ma by¢ wykonana w celu
leczniczym;

» pacjent ma wyraziC na dang czynnosc
swiadomag zgode w odpowiednie] formie;

» czynnos¢ ma zostac wykonana zgodnie z
,zasadami sztuki lekarskiej”



Prawo do autonomiti

Ustawa o prawach pacjenta:

Art. 16. Pacjent ma prawo do wyrazenia zgody na udzielenie
okreslonych swiadczen zdrowotnych lub odmowy takiej zgody,
PO uzyskaniu informacji

Ustawa o zawodach lekarza i lekarza dentysty:

Art. 32.1. Lekarz moze przeprowadzi¢ badanie lub udzieli¢ innych
sSwiadczen zdrowotnych, z zastrzezeniem wyjatkow
przewidzianych w ustawie, po wyrazeniu zgody przez pacjenta.

Art. 34.1. Lekarz moze wykonac zabieg operacyjny albo zastosowac
metode leczenia lub diagnostyki stwarzajgcg podwyzszone
ryzyko dla pacjenta, po uzyskaniu jego pisemnej zgody.




Prawo do autonomil

Konwencja o prawach cztowieka i biomedycynie 1997

art. 5. Nie mozna przeprowadziC interwencji medycznej bez
swobodnej i swiadomej zgody osoby zainteresowanej, ktora w
kazdym momencie moze swojg zgode wycofac.

art. 9. Nalezy uwzglednia¢ wczesniej wyrazone zyczenia
pacjenta co do interwencji medycznej, jesli w chwili jej
przeprowadzenia nie jest on w stanie wyrazi¢ swojej woli.

art. 8. Jesli ze wzgledu na nagtg sytuacje nie mozna uzyskac
wymaganej zgody, interwencje medyczng mozna przeprowadzic
bezzwtocznie, jesli jest niezbedna z powodu korzysci
zdrowotnych danej osoby.



Prawo do autonomii pacjenta

» Pacjent ma prawo do wyrazenia swiadomej
zgody albo sprzeciwu na przeprowadzenie
badania lub udzielenie innych swiadczen
zdrowotnych

» Po uzyskaniu petnej informacji na temat swojego
stanu zdrowia | proponowanego leczenia

» Zawsze | bez podania powodu | bez wzgledu na
konsekwencje

> Sprzeciw na leczenie nie jest zgdaniem
usmiercenia!l




Art. 192 § 1 k.k.:

»,Kto wykonuje zabieg leczniczy bez
zgody pacjenta, podlega grzywnie,
karze ograniczenia wolnosci albo
pozbawienia wolnosci do lat 2.”

Odpowiedzialnos¢ z tego artykulu jest
niezalezna od faktu, czy w efekcie zabiegu
pacjent poniost szkode, czy wyzdrowial!



Prawo do autonomii pacjentow
niezdolnych do wyrazenia
swiadomej zgody/sprzeciwu

» Przedstawiciel ustawowy wyraza zgode albo sprzeciw:
» pacjenta matoletniego, ktory nie ukonczyt 16 lat,
» za albo obok:
> pacjenta miedzy 16 a 18 rokiem zycia
»ubezwfasnowolnionego
» Gdy dorosty niezdolny do podjecia swiadomej decyzji lub
wyrazenia woli nie ma przedstawiciela ustawowego, decyduje
sad,

» Ale sgd moze jedynie wyraziC zgode albo sprzeciw na
proponowane leczenie, nie wyraza zgody na odstgpienie
od uporczywej terapii — to decyzja lekarzy!



Znaczenie uprzednich oswiadczen
woll w prawie polskim

» Brak regulacji prawnych

» Orzeczenie SN z dnia 27 pazdziernika 2005 r. (lll CK
155/05):

> uznaje za wigzgce dla lekarza wczesniejsze
oswiadczenia dotyczace leczenia ztozone na
wypadek przysztej utraty swiadomosci, o ile sg one
wyrazne | jednoznaczne,

» prawo nie nakazuje lekarzowi pokonywac oporu
pacjenta, ani przez wykonanie czynnosci, na ktore
pacjent sie nie godzi, ani przez wystepowanie do
sgdu, aby taki sprzeciw pozbawiC mocy



Petnomocnik medyczny w prawie
polskim

» Brak regulacji prawnych

» Petnomocnictwo ogolne (cywilne) nie wygasa — jak
w prawie USA — z chwilg utraty przez mocodawce
zdolnosci podejmowania decyzji, ani nawet
ubezwitasnowolnienia

»Czy petnomocnik medyczny moze byc¢
powotywany na zasadach ogolnych?

»Czy Jego zgoda na leczenie jest wystarczajgca?

»Czy jego sprzeciw jest wigzgcy?



Obowigzek leczenia — zawsze?

» Art. 30 Ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty z
dnia 5 grudnia 1996 r.

» Lekarz ma obowigzek udziela¢ pomocy lekarskiej w
kazdym przypadku, gdy zwtoka w jej udzieleniu mogtaby
spowodowac niebezpieczenstwo utraty zycia, ciezkiego
uszkodzenia ciata lub ciezkiego rozstroju zdrowia, oraz
w iInnych przypadkach niecierpigcych zwioki.

» Orzeczenie Sadu Najwyzszego z 4 kwietnia 2007 r.

» Obowigzek wynikajacy z art. 30 dotyczy nagtych |
niespodziewanych standw zagrozenia zycia lub zdrowia,
Ktorych nie mozna przewidziec. Nie obejmuje natomiast
zabiegow, ktore wprawdzie ratujg zycie, ale stosowane
sg u przewlekle chorych, wymagajgcych regularnego
poddawania sie zabiegom leczniczym.



Obowigzek leczenia a sensownosc
dziatan medycznych

Zachowanie lekarza tylko wtedy narusza norme prawng, jesli
jest w rzeczywistosci skierowane przeciwko chronionemu
normg dobru prawnemu, to znaczy powoduje zagrozenie dla
tego dobra lub zwiekszenie istniejgcego juz zagrozenia —
rozumianego takze jako brak zmniejszenia tego istniejgcego juz
zagrozenia.

Zamachu na dobra prawne, jakimi sg zycie | zdrowie cztowieka,
nie ma wtedy, gdy lekarz nie podejmuje dziatania, o ile wedle
aktualnego stanu wiedzy medycznej nie ma ono realnych szans
powodzenia, czyli doprowadzenia pacjenta do stanu
pozwalajgcego na godne zycie.

~ Jesli wdrozone zabiegi miaty doprowadziC jedynie do
przedtuzenia agonii, ich zaniechanie nie moze byc¢ traktowane
jako naruszenie zadnej normy prawne).



Obowigzek leczenia a sensownosc
dziatan medycznych

» Lekarz nie naraza wtedy swoim zaniechaniem na
niebezpieczenstwo zycia pacjenta, gdyz jest ono i tak juz na to
niebezpieczenstwo narazone i to niebezpieczenstwo sSmierci,
ktorego lekarz swoim ewentualnym dziataniem i tak nie bedzie
w stanie odwrdcic.

» Podjecie czy kontynuowanie terapii w takich okolicznosciach
(bez szans na wyleczenie pacjenta lub przynajmniej
ztagodzenie jego cierpienia) moze wrecz stanowi¢ zamach na
prawo do godnej smierci (jesli spowoduje zbedne cierpienie lub
bezzasadnie przedtuzy proces agonii).

» Jesli kontynuowanie terapii nie jest z punktu medycznego
uzasadnione, nie ma celu medycznego, nie stuzy dobru
pacjenta, a jest tylko terapig daremna, to jej kontynuowanie
staje sie ,,btedem w sztuce medycznej”.



Zwigzek przyczynowy

» Nie wystarczy samo stwierdzenie braku dziatania lekarza
oraz wystgpienia negatywnego skutku na zdrowiu lub zyciu
pacjenta.

» Niezbedne jest obiektywne przypisanie mu skutku:

» Istnieje pozgdane zachowanie alternatywne,
stanowigce realizacje cigzgcego na lekarzu obowigzku,
zapobiegtoby wystgpieniu skutku stanowigcego znamie
przestepstwa (Smierci, uszczerbku na zdrowiu, czy
narazenia na niebezpieczenstwo tych zdarzen)

»Jesli natomiast zadne dziatanie lekarza i tak nie
zapobiegtoby wystgpieniu negatywnego skutku, to
nie mozna naktadac na niego odpowiedzialnosci za
przestepstwo skutkowe z zaniechania



Wina

Niezbedne jest udowodnienie winy, najczesciej
nieumysinej:
Wystgpienie sprzecznosci miedzy ocenianym
zachowaniem a regutami ostroznosci postepowania
okreslonymi przez wiedze i doswiadczenie, w tym
wypadku medyczne.
Jesli niepodjecie leczenia lub jego zaprzestanie
nie narusza regut ,sztuki lekarskiej”, to tym
samym nie mamy do czynienia z wynikajgcym z
normy prawnej obowigzkiem leczenia



Prawne (bez) znaczenie
zadania leczenia

» Prawo pacjenta do samostanowienia w procesie leczenia

jest wigzgce jedynie w aspekcie negatywnym — sprzeciwu
na leczenie

» Pacjent nie dysponuje prawem domagania sie stosowania
wszystkich mozliwych srodkow medycznych.

» Lekarz nie powinien stosowac srodkow, ktore sg
medycznie niewskazane, szkodliwe lub daremne,

nawet gdy ich pacjent zqda (art. 57 Kodeksu Etykl
Lekarskiej)

» Lekarz ma obowigzek wykonywac zawod, zgodnie ze
wskazaniami aktualnej wiedzy medycznej dostepnymi
mu metodami i Srodkami zapobiegania, rozpoznawania i
leczenia chorob, zgodnie z zasadami etyki zawodowe|

oraz z nalezytg starannoécia (art. 4 ustawy o zawodach
lekarza | lekarza dentysty)



Decyzja o odstapieniu od
uporczywej terapii

» Nawet gdy chory lub jego przedstawiciele ustawowi
wyrazajg wole stosowania uporczywej terapii czy
bezterminowego sztucznego podtrzymywania funkcji
zyciowych pacjenta bez wzgledu na ich bezskutecznosc,
lekarz moze podjgc decyzje o zaprzestaniu dziatan
medycznych.

» Decyzja powinna w tym wzgledzie by¢ oparta nie o wole
pacjenta czy jej brak, ale o medyczne kryteria dotyczace
obiektywnej oceny szans leczniczych

» Zdanie rodziny, ktora nie jest przedstawicielem
ustawowym, nie ma znaczenia prawnego



Prawo do sprzeciwu od decyzji
lekarza

Art.. 31 ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta:

Pacjent lub jego przedstawiciel ustawowy mogg wniesc sprzeciw wobec
opinii albo orzeczenia lekarskiego, jezeli opinia albo orzeczenie ma
wpltyw na prawa lub obowigzki pacjenta.

Sprzeciw wnosi sie do Komisji Lekarskiej dziatajgcej przy Rzeczniku
Praw Pacjenta, za posrednictwem Rzecznika Praw Pacjenta, w terminie
30 dni od dnia wydania opinii albo orzeczenia przez lekarza orzekajgcego
0 stanie zdrowia pacjenta.

Sprzeciw wymaga uzasadnienia, w tym wskazania przepisu prawa, z
ktorego wynikajg prawa lub obowigzki.

Komisja Lekarska na podstawie dokumentacji medycznej oraz, w miare
potrzeby, po przeprowadzeniu badania pacjenta, wydaje orzeczenie
niezwtocznie, nie pozniej niz w terminie 30 dni od dnia wniesienia
sprzeciwu.

Komisja Lekarska wydaje orzeczenie bezwzgledng wiekszoscig gtosow w
obecnosci petnego sktadu tej komisji. Nie przystuguje odwotanie.



Dziekuje za uwage!




