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Sytuacja osob ubezwlasnowolnionych w procesie wyrazania
zgody na zabieg medyczny. Wybrane zagadnienia

Situation of the incapacitated in granting consent to medical treatment.
Selected Issues

Abstract: A basic right of every patient is the right to grant consent to medical treatment. A doctor can-
not act without the knowledge and will of a patient. Contrary behaviour is treated as illegal. Use of the
right to self-determination becomes complicated when the patient is incapacitated and this article pre-
sents the process of granting consent to medical treatment when this situation arises. Particular atten-
tion has been paid to describe the situation of a partially incapacitated patient. The reflections presented
lead to the conclusion that under Polish legislation, an incapacitated patient is not completely deprived
of the possibility of expressing their will. It is also important that the right to self-determination of an
incapacitated patient should be respected by the physician throughout the entire term of treatment. The
whole discussion aims at presenting the scope of the autonomy of incapacitated patients in the context
of substitute consent and double consent.
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1. Wprowadzenie

Podstawowym prawem kazdego pacjenta jest mozliwos¢ wspdtdecydowania
o calym procesie leczenia. Przejawia si¢ ona w mozliwo$ci wyrazenia przez pacjenta
zgody na przeprowadzenie zabiegu medycznego. Lekarz nie moze zatem podejmo-
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wad jakichkolwiek czynnoéci, jesli pacjent nie wyrazil swojej woli'. Uzaleznienie
przeprowadzenia zabiegu medycznego od uzyskania stosownej zgody jest gwarancja
poszanowania autonomii pacjenta.

Szczegdlng uwage nalezy zwrdci¢ na niejasno uregulowang sytuacje prawna
0s6b ubezwlasnowolnionych. Problemy zwigzane z mozliwoscig udzielenia rele-
wantnie prawnej zgody przez pacjenta ubezwlasnowolnionego pojawiaja si¢ zaréwno
w ustawie z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty?, jak rowniez
w ustawie z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta®.

Zaréwno w ustawie o zawodach lekarza i lekarza dentysty (dalej ,u.z.l”), jak
i ustawie o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (dalej: ,,u.p.p.”) ustawodawca
postuguje si¢ zwrotem ,0soba ubezwlasnowolniona” Takie rozwigzanie powoduje
spore trudnosci interpretacyjne. W doktrynie na tle wykladni przepiséw art. 32-34
u.z.l. zaproponowano, aby pojecie ,,ubezwlasnowolniony”, wystepujace bez sprecy-
zowania, o ktére ubezwlasnowolnienie chodzi, bylo interpretowane jako obejmujace
jedynie osoby ubezwlasnowolnione calkowicie®. Wydaje sig, ze takie stwierdzenie nie
jest stuszne i dostrzec w nim mozna pewne sprzecznosci.

W niniejszym artykule przedstawiona zostanie analiza wybranych zagadnien
zwigzanych z sytuacja oséb ubezwlasnowolnionych w procesie wyrazania zgody
na zabieg medyczny®. W szczegdlnosci zostanie zaprezentowana problematyka
zgody przedstawiciela ustawowego osoby ubezwlasnowolnionej calkowicie, zgody
lub zezwolenia sadu opiekunczego oraz zgody przedstawiciela ustawowego i osoby
ubezwlasnowolnione;j.

2. Zgoda przedstawiciela ustawowego osoby ubezwlasnowolnionej
catkowicie

Zaréwno w przypadku zabiegéw prostych, jak i o podwyzszonym ryzyku wo-
bec ubezwlasnowolnionego calkowicie, zgoda zastepcza przedstawiciela ustawo-
wego ma charakter obligatoryjny (art. 32 ust. 4 i art. 34 ust. 3 u.z.1.). Przedstawicielem

Z zastrzezeniem wyjagtkéw przewidzianych w ustawodawstwie z zakresu prawa medycznego.

Tekst jedn. Dz.U. z 2017 r., poz. 125, ze zm.

Tekst jedn. Dz.U. z 2016 r., poz. 186, ze zm.

A. Zoll, Granice legalnosci zabiegu medycznego, ,Prawo i Medycyna” 1999, nr 1, s. 37-38.

Nalezy wskaza¢, ze odrebnego potraktowania wymagajg zagadnienia zwigzane z charakterem zgody oraz do-
konywaniem przez osoby ubezwtasnowolnione czynno$ci prawnych. Szerzej: M. Pazdan, Komentarz do art. 13
i 16, (w:) System Prawa Prywatnego, Tom 1, Prawo cywilne — cze$¢ ogdlna, M. Safjan (red.), Warszawa 2012,
s. 1080-1105; K. Mularski, Czynno$ci podobne do czynnosci prawnych, Warszawa 2011, s. 212 i nast.; P. Ksig-
zak, Komentarz do art. 13 i art. 16, (w:) Kodeks cywilny. Komentarz. Przepisy wprowadzajgce. Cze$¢ ogodina.
Wiasnos$¢ i inne prawa rzeczowe, K. Osajda (red.), Warszawa 2013, s. 356 i nast.; J. Strzebinczyk, Komentarz
do art. 13 i art. 16, (w:) Kodeks cywilny. Komentarz, E. Gniewek, P. Machnikowski (red.), Warszawa 2016, s. 42
i nast.; L. Kociucki, Zdolno$¢ do czynnosci prawnych oséb dorostych i jej ograniczenia, Warszawa 2011, s. 107-
249; A. Olejniczak, Z. Radwanski, Prawo cywilne — czg$¢ ogolna, Warszawa 2013, s. 260-268; B. Janiszew-
ska, Zgoda na udzielenie $wiadczenia zdrowotnego. Ujecie wewnatrzsystemowe, Warszawa 2013, s.82 i nast,;
M. Tomaszewska, Charakter prawny decyzji o ubezwtasnowolnienie w sgdowym stosowaniu prawa, Torur 2008,
s. 67-96.
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ustawowym osoby ubezwlasnowolnionej calkowicie jest opiekun. Zgodnie z art. 175
k.r.0.° do opieki nad ubezwlasnowolnionym calkowicie stosuje sie odpowiednio prze-
pisy o maloletnim. Istotne z punktu widzenia tej regulacji jest to, ze aktualne beda
tu wszystkie uwagi o zakresie kompetencji opiekuna i nadzorze sadu opiekunczego,
jakie wystepuja przy zgodzie przedstawiciela ustawowego pacjenta matoletniego do
16. roku zycia.

Wypada nadmienic¢, ze dla osoby ubezwlasnowolnionej calkowicie, ktora ukon-
czyla 13 lat i pozostaje pod wplywem wtadzy rodzicielskiej, nie jest ustanawiana
opieka’. W takim przypadku zgode zastepcza moga wyrazi¢ rodzice, jako przedsta-
wiciele ustawowi ubezwlasnowolnionego catkowicie matoletniego®.

Warto w tym miejscu zwroci¢ szczegdlng uwage na niejasno uregulowang sytu-
acje prawng osob ubezwlasnowolnionych cze¢$ciowo. Z analizy art. 32 ust. 1-4 u.z.l.
nie wynikajg jakiekolwiek ograniczenia odnoszace si¢ do ich autonomii woli. W kon-
sekwencji, nalezaloby przyja¢, ze osoba ubezwlasnowolniona cze¢sciowo, jezeli jest
w pelni swiadoma, moze sama decydowac o przeprowadzeniu badania. Taka mozli-
wos¢ dotyczy tylko prostych zabiegéw medycznych (jak wynika z art. 34 ust. 1i3 u.z.l.
lekarz moze wykonac zabieg operacyjny albo zastosowa¢ metode leczenia lub dia-
gnostyki stwarzajaca podwyzszone ryzyko dla pacjenta ubezwlasnowolnionego tylko
po uprzednim uzyskaniu zgody zastepczej)®. Zdaniem M. Filara, pacjent czg$ciowo
ubezwlasnowolniony jest uprawniony do wyrazenia zgody, o ile stan jego zdrowia
pozwala mu na $wiadome podjecie decyzji®®. Takze T. Dukiet-Nagorska twierdzi, ze
mozliwe jest skuteczne wyrazenie woli przez ubezwlasnowolnionego czesciowo, jesli
dziala z rozeznaniem™. Wydaje sie, ze stanowisko prezentowane przez doktryne jest
stuszne. Bioragc pod uwage racjonalno$¢ aksjologiczng prawodawcy, nalezy uznac,
ze jezeli osoby ubezwlasnowolnione catkowicie posiadajg kompetencje do wyraze-
nia swojej woli (art. 32 ust. 4 zd. 2 u.z.l.), to réwniez w odniesieniu do osoby, ktdrej
psychiczne mozliwosci sg wigksze, nalezy przyznac takie uprawnienie. Watpliwosci
moga pojawic sie w sytuacji, gdy sad wyznaczy kuratora dla osoby ubezwtasnowol-
nionej czesciowo w zwigzku z nieracjonalnym podejmowaniem przez t¢ osobe dzia-
tan w zakresie ochrony zdrowia.

Tekst jedn. Dz.U. z 2017 r., poz. 682, ze zm.

Zob. S. Kalus, (w:) K. Piasecki (red.), Kodeks rodzinny i opiekunczy. Komentarz, Warszawa 2011, s. 830.

Zob. M. Swiderska, Zgoda pacjenta na zabieg medyczny, Torun 2007, s. 52.

Ibidem, 41-42.

M. Filar, Postepowanie lecznicze ($wiadczenie zdrowotne) w stosunku do pacjenta niezdolnego do wyrazenia
zgody, ,Prawo i Medycyna” 2003, nr 13, s. 43; podobnie: M. Safjan, Prawo i medycyna. Ochrona praw jednostki
a dylematy wspotczesnej medycyny, Warszawa 1998, s. 52; A. Suchocka, Zakres dziatan lekarskich w fazie
sztucznego podtrzymywania zycia w prawie polskim i miedzynarodowym, ,Przeglad Prawa Europejskiego” 2001,
nr1,s. 51; J. Kulesza, Brak zgody pacjenta na zabieg leczniczy a lekarski obowigzek udzielania pomocy, ,Prawo
i Medycyna” 2005, nr 19, s. 74 i nast.; A. Kotodziej, Stopien autonomii woli pacjenta na tle ustawy o zawodzie le-
karza i ustawy o ochronie zdrowia psychicznego, ,Prawo i Medycyna” 2002, nr 11, s. 79; M. Swiderska, Zgoda
pacjenta..., op. cit., s. 41.

11 T. Dukiet-Nagérska, Swiadoma zgoda pacjenta w ustawodawstwie polskim, ,Prawo i Medycyna” 2000, nr 6/7,
s. 91.
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Problemy zwigzane z mozliwo$cia udzielenia relewantnie prawnej zgody przez
pacjenta ubezwlasnowolnionego czesciowo pojawiaja si¢ wraz z odpowiednim zasto-
sowaniem art. 32 ust. 6 u.z.l. Dla unikniecia niescisto$ci zwiazanych z sytuacja prawna
osoby ubezwlasnowolnionej czesciowo nalezaloby doprecyzowac art. 32 ust. 6 u.z.l.
Jak stusznie postuluje M. Swiderska, wystarczy w treéci przepisu zaznaczyé, ze od-
nosi si¢ on tylko do oséb ubezwtasnowolnionych calkowicie, a nie czesciowo, po-
przez dodanie stowa ,,catkowicie”?. Wydaje sie, ze autorka ma racje. Zaproponowane
rozwigzanie umozliwiloby zachowanie spojnosci miedzy przepisami ustawy oraz do-
prowadzilo do jasnego i konsekwentnego uregulowania przez ustawodawce sytuacji
prawnej osob ubezwlasnowolnionych czesciowo.

Z kolei w drugim z analizowanych przypadkéw bez watpienia wymagana bedzie
zgoda sadu opiekunczego. Wynika to wprost z art. 32 ust. 6 u.z.l. Zgodnie z tym prze-
pisem, w przypadku sprzeciwiania si¢ czynno$ciom medycznym przez pacjenta, poza
zgoda jego przedstawiciela ustawowego lub opiekuna faktycznego albo w przypadku
niewyrazenia przez nich zgody, wymagane jest zezwolenie sagdu opiekunczego®.

Sytuacja osob ubezwlasnowolnionych czesciowo komplikuje sie réwniez
w zwigzku z trescig art. 17 i 18 u.p.p. Wielu probleméw nastrecza relacja przytoczo-
nych przepisow do ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty. Zdaniem R. Ku-
biaka nalezaloby przyja¢, ze ustawa o prawach pacjenta stanowi lex generalis wobec
ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty'®. Nalezy zgodzi¢ si¢ z postulatem
przedstawionym przez autora. Ustawa o prawach pacjenta odnosi si¢ bowiem do
wszystkich §wiadczen medycznych, za$ ustawa o zawodach lekarza i lekarza dentysty
reguluje tylko zabiegi wykonywane przez lekarzy. A zatem w mysl zasady lex specialis
derogat legi generali pierwszenstwo nalezy przyznaé przepisom szczegdlnym, a wiec
ustawie o zawodach lekarza i lekarza dentysty™.

Przyjecie powyzszej zasady zmierza do rozwigzania probleméw zwigzanych
z jednoczesnym stosowaniem obu ustaw, ktére nie s wzgledem siebie koherentne.
Zgodnie z art. 17 ust. 2 u.p.p., zgoda przedstawiciela ustawowego jest wymagana
w przypadku osoby catkowicie ubezwlasnowolnionej. Przepis ten jest zgodny z art. 32
ust. 4 u.z.l. Natomiast art. 18 u.p.p., ktéry dotyczy zabiegdéw operacyjnych, w ust. 1
stanowi, ze do wyrazenia zgody na taki zabieg odpowiednie zastosowanie ma art. 17
ust. 2 u.p.p. Z kolei w ust. 3 wprost nakazuje stosowac art. 17 ust. 2-4 u.p.p. Konstruk-
cja i wzajemne relacje przytoczonych przepiséw s3 niespdjne w sytuacji oséb ubez-
wlasnowolnionych czgsciowo. W przypadku zabiegéw prostych zgoda zastepcza jest
wymagana tylko wobec 0s6b ubezwlasnowolnionych catkowicie, a przepisy te sto-
suje sie takze do zabiegéw operacyjnych, co oznacza, ze osoby ubezwlasnowolnione

12 Ibidem, s. 41-42.

13 Zob. P. Dzienis, Zgoda pacjenta jako warunek legalnosci leczenia, ,Przeglad Sadowy” 2001, nr 11/12, s. 78;
J. Kulesza, Brak zgody pacjenta na zabieg leczniczy a lekarski obowigzek udzielania pomocy, op. cit., s. 77,
M. Safjan, Prawo i medycyna, op. cit., s. 52-53.

14 R. Kubiak, Prawo medyczne, Warszawa 2010, s. 349.

15 Ibidem, s. 349.
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czeSciowo moga samodzielnie podejmowacé decyzje zardwno w przypadku zabie-
gow prostych, jak i operacyjnych. Jak podkresla R. Kubiak, takie zalozenie pozostaje
w sprzecznosci z art. 34 ust. 3 u.z.l, ktéry nakazuje wykorzystywanie zgody zastep-
czej bez wzgledu na rodzaj ubezwlasnowolnienia®™.

Z powyzszego wynika, ze jednoczesne stosowanie obu ustaw moze prowadzi¢ do
powaznych probleméw praktycznych. Dlatego tez nalezy uzna¢ prymat ustawy o za-
wodach lekarza i lekarza dentysty jako ustawy lex specialis wobec ustawy o prawach
pacjenta.

3. Zgoda udzielona przez opiekuna faktycznego

Rozwazajac problematyke zgody substytucyjnej, warto wspomnie¢ o kompeten-
cjach tzw. opiekuna faktycznego. W mys$l przepiséw ustawy opiekunem faktycznym
jest osoba sprawujgca, bez obowigzku ustawowego, stalg opieke nad pacjentem, ktdry
ze wzgledu na wiek, stan zdrowia albo stan psychiczny opieki takiej wymaga (art. 3
ust. 1 pkt 1 w.p.p.). Uzyty w przytoczonej definicji element stalosci pieczy eliminuje
wszelkie przypadki czasowego opiekowania si¢ pacjentem. Zasadniczo zatem krag
podmiotdw, ktére moga by¢ uznane za opiekunow faktycznych, jest stosunkowo wa-
ski. Opiekunem faktycznym moze zosta¢ m.in. kurator osoby ubezwlasnowolnionej
cze$ciowo, ktéremu sad nie przyznal prawa do reprezentacji.

O uprawnieniach opiekuna faktycznego stanowi art. 32 ust. 3 u.z.l. W mys$l tego
przepisu, w odniesieniu do dokonywania badan osoby matoletniej lub niezdolnej do
wyrazenia zgody wystarczajaca jest zgoda opiekuna faktycznego. W literaturze twier-
dzi sig, ze opiekun faktyczny moze wyrazi¢ zgode jedynie na badanie, a nie na dalsze
$wiadczenia zdrowotne.!” W konsekwencji, opiekun moze wyrazi¢ zgode wylacznie
na rutynowe i niestwarzajgce zagrozenia dla zycia i zdrowia czynno$ci medyczne®®.
Co ciekawe, w innych przepisach ustawodawca przewidzial mozliwo$¢ wyraze-
nia przez opiekuna faktycznego zgody na czynno$ci medyczne (art. 32 ust. 6 u.z.1.),
a takze udzielenie $wiadczen zdrowotnych (art. 32 ust. 8 i art. 33 ust.1 u.z.1.)*.

16 R. Kubiak, Prawo medyczne, op. cit., s. 348-349.

17 Zob. M. Nesterowicz, Nowe ustawodawstwo medyczne, ,Panstwo i Prawo” 1997, z. 9, s. 6; R. Kubiak, Prawo me-
dyczne, op. cit., s. 350; R. Kedziora, Problematyka zgody pacjenta w $wietle polskiego ustawodawstwa medycz-
nego, ,Panstwo i Prawo” 2003, z. 7/8, s. 48; B Janiszewska, Zgoda na udzielenie..., op. cit., s. 551.

18 M. Safjan, Prawo i medycyna, op. cit., s. 45. Stusznie wskazuje B. Janiszewska, ze opiekun faktyczny wypowiada
sie w przedmiocie zgody na badanie, jezeli pacjent matoletni, ubezwtasnowolniony lub niezdolny do $wiadomego
wyrazenia zgody nie ma przedstawiciela ustawowego lub tez wprawdzie ma takiego przedstawiciela, lecz nie ist-
nieje mozliwo$¢ porozumienia sig z nim w czasie, w ktérym zachodzi potrzeba przeprowadzenia badania, B. Ja-
niszewska, Zgoda na udzielenie..., op. cit., s. 559.

19 Wypada dodaé¢, ze zgodnie z art. 10b ust. 1 ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego
(tekst jedn. Dz.U. 22017 r., poz. 882 ze zm.) opiekun faktyczny ma prawng mozliwo$¢ wyrazenia zgody na wglad
w dokumentacje medyczng przez Rzecznika Praw Pacjenta Szpitala Psychiatrycznego. Co ciekawe, przepis ten
cho¢ sprzeczny z ustawg z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta, nadal jest
obowiagzujacy.
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Wydaje sie, ze konieczne byloby sprecyzowanie zakresu uprawnien opiekuna
faktycznego. Probleméw nastrecza réwniez fakt, ze uprawnienia opiekuna faktycz-
nego s3 znacznie ograniczone. Pojawia si¢ zatem pytanie co zrobi¢ w sytuacji, gdy
rodzice dziecka, ktdre osiagneto niedawno pelnoletnio$¢, tracg definitywnie prawo
do decydowania o losie tego dziecka, nawet wtedy gdy chodzi o jego Zycie i zdrowie.
Zdaniem M. Swiderskiej, wzgledy stusznosci oraz istnienie wiezi emocjonalnej jakie
z reguly taczy sie z relacjami rodzinnymi czy tez partnerskimi uzasadniajg prima facie
nadanie szerszych kompetencji tzw. opiekunowi faktycznemu®. Jednoczeénie postu-
lat o rozszerzeniu kompetencji opiekuna faktycznego nie moze powodowac obnize-
nia poziomu ochrony autonomii woli pacjenta, ustalonego w ustawie?’. Z tej racji,
rozszerzenie zakresu uprawnien opiekuna faktycznego musi by¢ poparte racjonal-
nymi argumentami, ktore wynikajg z okolicznosci, w jakich pacjent si¢ znajduje.

4. Zgoda lub zezwolenie Sadu Opiekunczego

Rozstrzygniecie sadowe wystepuje w sytuacji, gdy brak jest podmiotu posiada-
jacego kompetencje do wyrazenia zgody, ewentualnie jego wola jest sprzeczna z in-
teresem pacjenta i moze zostaé przelamana zezwoleniem sgdowym?. Wymienione
przypadki korzystania ze zgody sagdowej zostaly wczesniej omdwione, totez ograni-
czamy sie tylko do ich przypomnienia i podsumowania.

Po pierwsze, zgodnie z art. 32 ust. 2 u.z.l. zgoda sadu opiekunczego jest ko-
nieczna w sytuacji, gdy osoba matoletnia lub niezdolna do §wiadomego wyrazenia
zgody nie ma przedstawiciela ustawowego lub gdy porozumienie z nim jest niemoz-
liwe. Innymi sfowy, niemoznos¢ skontaktowania si¢ z przedstawicielem ustawowym
lub jego utrata powoduje, ze proces decyzyjny przejmuje na siebie sad. Dziala on nie
tylko w zastepstwie pacjenta, ale réwniez przedstawiciela ustawowego.

Ponadto, ustawodawca nie uregulowal sytuacji prawnej oséb ubezwtasnowol-
nionych catkowicie, gdy te nie posiadaja przedstawiciela ustawowego albo porozu-
mienie z nim jest niemozliwe, a konieczne jest podjecie leczenia. Jak wynika z art. 32
ust. 4 u.z.l., osoba ubezwlasnowolniona catkowicie nie posiada zdolnosci do samo-
dzielnego wyrazenia zgody. W pismiennictwie wskazuje sig, Ze jest to luka w prawie
i nalezy odpowiednio stosowa¢ analogie legis®®. Tym samym, konieczne bedzie uzy-
skanie rozstrzygniecia przez sad.

Ze zgoda substytucyjng spotykamy si¢ rdwniez w sytuacji oséb posiadajacych
peing zdolnos¢ do czynnosci prawnych, ale niezdolnych do swiadomego wyrazenia

20 M. Swiderska, Zgoda pacjenta..., op. cit., s. 59.

21 Ibidem, s. 59.

22 R. Kubiak, Prawo medyczne, op. cit., s. 355; B. Pawelczyk, Zasady wyrazania zgody oraz prawo do prywatnosci
pacjentki cigzarnej, referat wygtoszony na konferencji naukowej: Podmiotowo$¢ pacjentki cigzarnej i rodzacej,
Chetmza, 10-11.11.2007 r., niepubl.

23 M. Swiderska, Zgoda pacjenta..., op. cit., s. 54.
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zgody. Podmioty takie nie posiadaja przedstawiciela ustawowego. Dlatego tez, sad
opiekunczy powinien wyda¢ w tym zakresie odpowiednie orzeczenie.

Z ingerencja sadu opiekunczego mamy do czynienia takze w razie kolizji woli
miedzy pacjentem a jego przedstawicielem ustawowym (opiekunem faktycznym),
albo w razie przelamania sprzeciwu przedstawicieli ustawowych. Jak stusznie za-
uwaza M. Swiderska, sad opiekuriczy dziala tu jako rozjemca, ktéry musi starannie
wywazy¢ racje stron i nada¢ im wtasciwe proporcje?. W literaturze wielokrotnie po-
stuluje sig, azeby znowelizowac art. 36 ust. 2 u.z.l. Wedlug przedstawicieli doktryny,
przepis ten jest w swej tresci zbyt liberalny i otwiera droge do pomijania zaréwno
woli pacjenta, jak i jego przedstawiciela ustawowego®.

Nie podzielamy powyzszego pogladu. Oczywiicie, trudno nie przyzna¢ racji,
ze przepis ten budzi spore zastrzezenia, niemniej jednak lekarz réwniez w przypad-
kach nagtych moze decydowac o przeprowadzeniu zabiegu bez pytania kogokolwiek
o zgode. Dlatego tez zgadzamy sie z M. Swiderskg, ktéra stusznie twierdzi, ze trudno
odméwi¢ podobnej kompetencji wymiarowi sprawiedliwo$ci przy wskazywaniu
na racje, jakimi powinien kierowac sie przy orzekaniu.

Zgodnie z art. 32 ust.10 u.z.l. wlasciwym do wydania zezwolenia jest sad opie-
kunczy, w okregu ktérego czynno$¢ medyczna ma by¢ wykonana. Postegpowanie
o uzyskanie zgody zastepczej przeprowadzane jest w trybie art. 579 k.p.c. W wypad-
kach nagtych sad moze rozpoznac sprawe w trybie uproszczonym - bez przeprowa-
dzania rozprawy. Z przypadkiem naglym mamy do czynienia w sytuacji, gdy kazda
chwila zwloki grozi cigzkimi konsekwencjami dla zdrowia i Zycia, lekarz moze dzia-
ta¢ wtedy nawet bez zgody sadu opiekunczego (art. 32 ust. 9. u.z.l. oraz art. 34 ust. 7
u.z.l.).?® Wydane orzeczenia stajg sie wykonalne z chwilg wydania albo ogloszenia.

5. Zgoda przedstawiciela ustawowego i osoby ubezwlasnowolnionej

Za osobe ubezwlasnowolniong catkowicie zgode wyraza jej przedstawiciel usta-
wowy. Natomiast, jezeli osoba taka jest w stanie z rozeznaniem wypowiedzie¢ opi-

24 Ibidem, s. 55.

25 Zob. A. Kotodziej, Stopien autonomii woli...,op. cit., s. 81; A. Liszewska, Zgoda pacjenta na zabieg leczniczy,
,Panstwo i Prawo” 1997, z. 1, s. 89; M. Safjan, Prawo i medycyna, op. cit., s. 53.

26 Szerzej: M. Sliwka, Prawo pacjenta do $wiadczenia opieki zdrowotnej w stanie naglym, ,Prawo i Medycyna”
2008, nr 2, s. 44 i nast.; M. Filar, S. Krze$, E. Marszatkowska-Krze$, P. Zaborowski, Odpowiedzialnos$¢ lekarzy
i zaktadéw opieki zdrowotnej, Warszawa 2004, s. 193; M. Filar, Postepowanie lecznicze..., op. cit., s. 44; J. Bujny,
Prawa pacjenta — migdzy autonomig a paternalizmem, Warszawa 2007, s. 248 i nast.; J. Kulesza, Brak zgody
pacjenta..., op. cit., s. 70-71; A. Zoll, Stan wyzszej koniecznosci jako okoliczno$¢ wytaczajaca przestgpczosé
w praktyce lekarskiej, ,Prawo i Medycyna” 2005, nr 19, s. 13; M. Swiderska, Zgoda pacjenta..., op. cit., s. 172-
176; T. Dukiet-Nagorska, Stan wyzszej koniecznosci..., op. cit., s. 22; A. Zoll, Granice legalno$ci zabiegu medycz-
nego, op. cit., s. 29; R. Kedziora, Problematyka zgody pacjenta..., op. cit., s. 41 i nast.; K. Daszkiewicz, Uchylenie
odpowiedzialnosci lekarza za wykonanie zabiegu leczniczego bez zgody pacjenta, ,Palestra” 2002, nr 11/12,
s. 37 i nast.; K. Sakowski, Komentarz do art. 34 ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty, System Informacji
Prawnej Lex.
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nie w sprawie badania, konieczne jest ponadto uzyskanie jej zgody?. Ustawa nie
definiuje pojecia zdolnosci do wyrazenia zgody. Zdaniem R. Kedziory nalezy przy-
jac, ze jest to zdolnos¢ do logicznego wyrazenia opinii odno$nie czynnosci. Au-
torka zauwaza, ze ograniczenie tego przepisu tylko do badania budzi uzasadnione
watpliwoséci®®. Wedlug T. Dukiet-Nagorskiej, takie rozwiazanie powoduje, Ze w mysl
argumentum a minori ad maius, zgoda powinna by¢ odbierana od osoby ubezwlasno-
wolnionej réwniez przy $wiadczeniach zdrowotnych innych niz badanie®. Zgadzamy
sie z autorky. Uwazamy, ze cztowiek, ktory potrafi z rozeznaniem wyrazi¢ swojg wole
w sprawie przeprowadzenia badania, posiada taka sama zdolnos¢ do wypowiada-
nia sie w sprawie innych $wiadczeri zdrowotnych. Jak podkresla M. Swiderska, taka
aprobata ze strony osoby pozbawionej zdolnosci do czynnosci prawnych umozliwia
zachowanie poczucia godnosci poprzez swiadomo$¢ wplywu na zachowanie swojej
integralnosci cielesnej®.

W przypadku dokonywania zabiegéw operacyjnych lub stwarzajacych pod-
wyzszone ryzyko, ustawodawca pomingl mozliwo$¢ wyrazenia zgody przez osoby
ubezwlasnowolnione catkowicie, ale dysponujace dostatecznym rozeznaniem dla
wyrazenia swojej woli (art. 34 ust. 4 u.z.l.). Naszym zdaniem nie nalezy pozbawiac¢
ich prawa do samostanowienia. Za uwzglednieniem woli 0séb ubezwlasnowolnio-
nych przemawia chociazby norma wyrazona w art. 6 ust. 3 Konwencji bioetyczne;.
Zgodnie z tredcig analizowanego przepisu wobec osoby dorostej, ktéra nie ma zdol-
nosci do wyrazenia zgody na interwencje medyczng z powodu zaburzen czynnosci
psychicznych, choroby albo innych podobnych powodoéw, interwencja medyczna
moze by¢ przeprowadzona za zgoda jej przedstawiciela ustawowego, odpowiedniej
wladzy albo innej osoby lub instytucji ustanowionych w tym celu na mocy przepi-
sOw prawa, a osoba poddana interwencji medycznej powinna, jesli jest to mozliwe,
uczestniczy¢ w podejmowaniu decyzji*’.

W zwigzku z powyzszym, uwazamy, ze ustawodawca polski powinien zapewnic
poszerzanie ochrony autonomii pacjenta, ktdry jest w stanie wyrazi¢ jednak swiado-
mie swojg wole i umozliwi¢ mu prawo do decydowania o swoim ciele, chocby jako
zgode kumulatywng.

Wprowadzenie konstrukeji zgody kumulatywnej moze powodowac kolizje woli
pacjenta i jego przedstawiciela ustawowego lub tez opiekuna faktycznego, gdy chodzi
o zgode na badanie. Jak juz bylo to wspomniane przy okazji zgody przedstawiciela

27 Zob. J. Bujny, Prawa pacjenta..., op. cit., s. 241; K. Sakowski, Komentarz do art. 32 ustawy o zawodach lekarza
i lekarza dentysty, System Informacji Prawnej Lex; J. Haberko, B. Pawelczyk, Poszanowanie autonomii pacjentki
w zakresie udzielania przez nig zgody na zabiegi medyczne, ,Ginekologia i Potoznictwo — Medical Project” 2009,
nr1,s.42-43.

28 R. Kedziora, Problematyka zgody pacjenta, op. cit., s. 49.

29 T. Dukiet-Nagérska, Swiadoma zgoda pacjenta w ustawodawstwie polskim, op. cit., s. 91.

30 M. Swiderska, Zgoda pacjenta..., op. cit., s. 64.

31 Konwencja o ochronie praw cztowieka i godnosci istoty ludzkiej w dziedzinie zastosowania biologii i medycyny,
Oviedo, 4 kwietnia 1997 r.
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ustawowego i osoby matoletniej od 16 lat, w przypadku rozbieznosci stanowisk tych
0s6b, wymagana bedzie zgoda sadu opiekunczego (art. 32 ust. 6 i art. 34 ust. 5 u.z.L.).

6. Podsumowanie

Ustawodawca polski nie traktuje pacjenta ubezwlasnowolnionego jako osoby
a priori niezdolnej do $wiadomego wyrazenia zgody, ale przeciwnie, zasadg czyni
potrzebe uzyskania zgody takiego pacjenta, chociazby w przypadku badania prze-
prowadzanego przez lekarza. Niemniej jednak problematyczna zdaje si¢ by¢ kwestia
zakresu autonomii woli pacjenta. Wydaje sig, ze zakres autonomii pacjenta powi-
nien zaleze¢ od zdolnosci jego postrzegania i wyrazania woli. Wobec tego, trudno
jednoznacznie pozbawia¢ mozliwosci wyrazenia swojej woli osoby nieubezwlasno-
wolnione, u ktérych widoczne sg nawroty zaburzen psychicznych. W swietle obecnie
obowigzujacych przepiséw posiadaja one petng zdolnos¢ do czynnosci prawnych, co
powoduje, Ze majg one mozliwo$¢ wyrazenia zgody na zabieg medyczny.

Przedstawione rozwazania na temat osob ubezwlasnowolnionych sktaniaja ku
stwierdzeniu, ze na gruncie polskiego ustawodawstwa pacjent ubezwlasnowolniony
nie jest calkowicie pozbawiony mozliwosci wyrazania swojej woli, jednak s3 to w oce-
nie autorek zbyt daleko idace ograniczenia i godza w prawo do samostanowienia. Co
istotne, prawo do samostanowienia pacjenta ubezwlasnowolnionego powinno by¢
respektowane przez lekarza w calym procesie jego leczenia.
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