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Whniosek

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 2001 r. Nr 14, poz. 147 ze zm.)

WNoSz¢ O

stwierdzenie niezgodnos$ci :

1) art. 22 ust. 4 ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U. Nr
111, poz. 535 ze zm.) w czedci zawierajacej zwrot ,,powyzej 16 roku zycia" z art. 41 ust. 1 w

zwiazku z art. 48 ust. 1 zd. 2, art. 72 ust. 3 Konstytucji RP, art. 12 ust. 1 Konwencji o Prawach



Dziecka (Dz. U. z 1991 r. Nr 120, poz. 526 ze zm.), a takze z art. 47 w zwiazku z art. 48 ust. 1

zd. 2, art. 72 ust. 3 Konstytucji RP, art. 12 ust. 1 Konwencji o Prawach Dziecka;

2) art. 32 ust. 5, art. 32 ust. 6 w czeSci zawierajacej zwrot , ktory ukonczyt 16 lat,”, art. 34 ust.
4 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty (Dz. U. z 2008 r. Nr
136, poz. 857 ze zm.) z art. 41 ust. 1 w zwiazku z art. 48 ust. 1 zd. 2, art. 72 ust. 3 Konstytucji
RP, art. 12 ust. 1 Konwencji o Prawach Dziecka, a takze z art. 47 w zwiazku z art. 48 ust. 1 zd.

2, art. 72 ust. 3 Konstytucji RP, art. 12 ust. 1 Konwencji o Prawach Dziecka;

3) art. 17 ust. 1 w czesci zawierajacej zwrot ,,w tym matoletni, ktéry ukonczyt 16 lat," oraz art.
17 ust. 3 w czedci zawierajacej zwrot , ktéry ukonczyt 16 lat," ustawy z dnia 6 listopada 2008
r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. z 2009 r. Nr 52, poz. 417 ze zm.) z
art. 41 ust. 1 w zwiazku z art. 48 ust. 1 zd. 2, art. 72 ust. 3 Konstytucji RP, art. 12 ust. 1
Konwencji o Prawach Dziecka, a takze z art. 47 w zwiazku z art. 48 ust. 1 zd. 2, art. 72 ust. 3

Konstytucji RP, art. 12 ust. 1 Konwencji o Prawach Dziecka.

Uzasadnienie

W toku analizy przepiséw prawa dotyczacych autonomii pacjentéw w zakresie leczenia
ujawnity si¢ istotne watpliwodci dotyczace wyrazania przez osoby matoletnie zgody na
leczenie. Zgoda ta stanowi zewng¢trzny przejaw prawa jednostki do dysponowania swoja osoba
w procesie leczenia. Stanowi ona rowniez realizacje podstawowych praw podmiotowych o

charakterze konstytucyjnym przystugujacych jednostce.

W wyroku z dnia 23 listopada 2007 r. (sygn. akt IV CSK 240/07, OSP z 2010 r., z. 1,
poz. 4) Sad Najwyzszy stwierdzit, ze ,,(...) w procesie leczenia wola pacjenta wyznacza zakres

i warunki ingerencji medycznej, zgoda pacjenta na leczenie staje si¢ zatem zasadniczym



elementem umocowujacym aksjologicznie i prawnie dziatania lekarzy. W nauce prawa
podkresla sic nawet, ze zasada voluntas aegroti suprema lex staje si¢ nadrzedna w stosunku
do zasady salus aegroti suprema lex, prawo bowiem do samostanowienia pacjenta w
procesie leczenia powinno by¢ w peini respektowane." Z kolei w postanowieniu z dnia 27
pazdziernika 2005 r. (sygn. akt III CK 155/05, OSNC z 2006 r., Nr 7-8, poz. 137) Sad
Najwyzszy stwierdzit, iz jednym z przejawéw autonomii jednostki i swobody dokonywania
przez nia wyborow jest prawo do decydowania o sobie samym, w tym do wyboru metody
leczenia. Refleksem tego prawa jest instytucja zgody na wykonanie zabiegu medycznego,
stanowiaca jedna z przestanek legalnosci czynnosci leczniczych. W tym tez postanowieniu Sad
Najwyzszy wskazat, ze ,(...) zasada poszanowania autonomii praw pacjenta nakazuje
respektowanie jego woli, niezaleznie od motywow (konfesyjnych, ideologicznych,
zdrowotnych, itp.), totez nalezy przyjaé, ze brak zgody pacjenta na okreslony zabieg (rodzaj
zabiegdw) jest dla lekarza wiazacy i znosi odpowiedzialno$¢ karna lub cywilna, natomiast w

wypadku wykonania zabiegu - delegalizuje go."

Zabieg leczniczy wykonany bez zgody pacjenta stanowi wystepek $cigany na wniosek
pokrzywdzonego (art. 192 k. k.). W literaturze wskazuje si¢, ze dokonanie koniecznego, z
punktu widzenia zasad sztuki, dla ratowania zycia lub zdrowia, zabiegu leczniczego, bez zgody
pacjenta, narusza jego wolno$¢ i to dobro prawne atakuje w takim przypadku lekarz (por. A.
Barczak-Oplustil, Z. Cwiakalski, M. Dabrowska-Kardas,, P. Kardas, J. Majewski, J.
Raglewski, M. Rodzynkiewicz, M. Szewczyk, W. Wrdbel, A. Zoll ,Kodeks karny. Czesé
szczegolna”, t.11, Komentarz do art. 117-277 k. k., Zakamycze 2006). Art. 192 § 1 k. k. chroni
w zwiazku z tym prawo cztowieka do samostanowienia o poddaniu si¢ badz tez odmowie
poddania si¢ zabiegowi leczniczemu. Autonomia pacjenta obejmuje bowiem takze prawo do

odmowy poddania si¢ czynnos$ciom leczniczym. Potwierdzeniem tego jest art. 16 ustawy o
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prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta stanowiacy, iz pacjent ma prawo do wyrazenia

zgody na udzielenie okreslonych $wiadczen zdrowotnych lub odmowy takiej zgody.

Nie budzi watpliwosci, ze mate dzieci nie maja zdolnosci do podejmowania decyzji
dotyczacych ich leczenia. Jednakze w przypadku dzieci starszych zakres przystugujacych im
praw ulega zwigkszeniu i cze$¢ tych praw moga one wykonywaé¢ samodzielnie badz tez moga
decydowa¢é o ich wspotrealizacji. Wyrazem tego jest choéby tre$é art. 15 k. ¢, zgodnie z ktéra
ograniczona zdolno$¢ do czynno$ci prawnych maja matoletni, ktérzy ukonczyli lat trzynascie.
W rezultacie osoba niepelnoletnia powyzej lat trzynastu moze dokonywaé czynnosci
prawnych, lecz wazno$¢ czynno$ci, przez ktére zaciaga ona zobowiazanie lub rozporzadza
swoim prawem uzalezniona jest co do zasady od zgody jej przedstawiciela ustawowego (art.

17k ¢).

Jednakze zgode pacjenta nalezy traktowaé przede wszystkim jako akt woli poddania sig
zabiegowi lekarskiemu. Wyrazenie tego aktu woli rézni si¢ zasadniczo od o$wiadczenia woli w
znaczeniu czynnos$ci prawnej, gdyz jest jedynie wyrazem autonomii jednostki w zakresie
dysponowania dobrami osobistymi, a nie ma na celu zabezpieczenia intereséw 0sob trzecich
(por. M. Safjan, , Prawo i medycyna. Ochrona prawa jednostki a dylematy wspotczesnej
medycyny"”, Warszawa 1998, s. 35). Stad tez, poniewaz zgoda pacjenta nie jest o§wiadczeniem
woli w znaczeniu prawa cywilnego, to dla jej wazno$ci nie jest konieczna zdolno$¢ do
czynnos$ci prawnych. Przyktadowo zgodnie z art. 32 ust. 4 ustawy o zawodach lekarza i lekarza
dentysty w przypadku osoby calkowicie ubezwlasnowolnionej zgode wyraza przedstawiciel
ustawowy tej osoby. Jezeli jednak osoba taka jest w stanie z rozeznaniem wypowiedzie¢ opinig

w sprawie badania, konieczne jest ponadto uzyskanie zgody tej osoby.

Generalnie obowiazujace przepisy prawa respektuja autonomie osoby matoletniej, o ile
osoba ta ukonczyta 16 lat. W mysl art. 32 ust. 1 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach

lekarza i lekarza dentysty (Dz. U. z 2008 r. Nr 136, poz. 857 ze zm.) lekarz moze



przeprowadzi¢ badanie lub udzieli¢ innych $§wiadczen zdrowotnych, z zastrzezeniem wyjatkow
przewidzianych w ustawie, po wyrazeniu zgody przez pacjenta. Jezeli pacjent jest matoletni,
wymagana jest zgoda jego przedstawiciela ustawowego, a gdy pacjent nie ma przedstawiciela
ustawowego - zezwolenie sadu opiekunczego (art. 32 ust. 2 ustawy o zawodach lekarza i
lekarza dentysty). Zgode na przeprowadzenie badania moze takze wyrazi¢ opiekun faktyczny
(art. 32 ust. 3 ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty). Jezeli natomiast pacjent ukonczyt
16 lat, wymagana jest takze jego zgoda (art. 32 ust. 5 ustawy o zawodach lekarza i lekarza
dentysty). Jezeli jednak matoletni, ktéry ukonczyt lat 16, sprzeciwia si¢ czynnosciom
medycznym, poza zgoda jego przedstawiciela ustawowego lub opiekuna faktycznego albo w
przypadku niewyrazenia przez nich zgody, wymagane jest zezwolenie sadu opiekunczego (art.

32 ust. 6 ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty).

Z kolei w my$l art. 34 ust. 1 ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty lekarz moze
wykona¢ zabieg operacyjny albo zastosowa¢ metode leczenia lub diagnostyki stwarzajaca
podwyzszone ryzyko dla pacjenta, po uzyskaniu jego pisemnej zgody. Lekarz moze wykonacé
zabieg lub zastosowa¢ metode, o ktorej mowa w ust. 1, wobec pacjenta matoletniego,
ubezwtasnowolnionego badz niezdolnego do $wiadomego wyrazenia pisemnej zgody, po
uzyskaniu zgody jego przedstawiciela ustawowego, a gdy pacjent nie ma przedstawiciela lub
gdy porozumienie si¢ z nim jest niemozliwe - po uzyskaniu zezwolenia sadu opiekunczego
(art. 34 ust. 3 ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty). Jezeli pacjent ukonczyt 16 lat, to
zgodnie z art. 34 ust. 4 ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty wymagana jest takze jego

pisemna zgoda.

Takze stosownie do art. 17 ust. 1 ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta
pacjent, w tym matoletni, ktory ukonczyt 16 lat, ma prawo do wyrazenia zgody na
przeprowadzenie badania lub udzielenie innych $wiadczen zdrowotnych przez lekarza. Ma on

réwniez prawo do wyrazenia sprzeciwu co do udzielenia $wiadczenia zdrowotnego, pomimo



zgody przedstawiciela ustawowego lub faktycznego. W takim przypadku wymagane jest
zezwolenie sadu opiekunczego (art. 17 ust. 3 ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw

Pacjenta).

Z art. 22 ust. 1 ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (Dz.
U. Nr 111, poz. 535 ze zm.) wynika za$, ze przyjecie osoby z zaburzeniami psychicznymi do
szpitala psychiatrycznego nastepuje za jej pisemna zgoda na podstawie waznego skierowania
do szpitala, jezeli lekarz wyznaczony do tej czynno$ci, po osobistym zbadaniu tej osoby,
stwierdzi wskazania do przyjecia. Przyjecie natomiast do szpitala psychiatrycznego osoby
matoletniej lub ubezwlasnowolnionej caltkowicie nastgpuje za pisemna zgoda jej
przedstawiciela ustawowego (art. 22 ust. 3 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego). Jednak
w mys$l art. 22 ust. 4 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego, jezeli przyjecie do szpitala
dotyczy osoby matoletniej powyzej 16 roku zycia lub osoby petnoletniej catkowicie
ubezwlasnowolnionej, zdolnej do wyrazenia zgody, jest wymagane réwniez uzyskanie zgody
tej osoby na przyjecie. W przypadku sprzecznych o$wiadczen w sprawie przyjecia do szpitala
psychiatrycznego tej osoby i jej przedstawiciela ustawowego, zgode na przyjecie do szpitala

wyraza sad opiekunczy wtasciwy ze wzgledu na miejsce zamieszkania tej osoby.

W S$wietle powolanych powyzej przepisow, w przypadku leczenia pacjenta
matoletniego, ktory ukonczyt 16 lat, wymagane jest uzyskanie zgody podwdjnej, tj. zgody
matoletniego pacjenta oraz zgody jego przedstawiciela ustawowego. Natomiast zdanie
matoletniego, ktéry nie ukonczyt jeszcze 16 lat nie ma zadnego znaczenia prawnego, chociaz
zgodnie z obowiazujacym prawem (art. 15 k. c.) - jak wskazano powyzej - osoby, ktore
ukonczyty lat 13 majajuz ograniczona zdolno$¢ do czynnosci prawnych. Osoby matoletnie,
ktére nie ukonczyty 16 lat dysponuja tez z reguty dostatecznym rozeznaniem pozwalajacym na

swiadome podejmowanie aktéw woli poddania si¢ zabiegowi lekarskiemu.



Przyjeta przez ustawodawce konstrukcja respektowania w okre$§lonym zakresie jedynie
woli osoby matoletniej, ktdra ukonczyta 16 lat budzi watpliwosci. Konstrukcja ta co prawda
nie ma charakteru bezwzglednego, czego przejawem sa istotne od niej odstgpstwa. Otdz
zgodnie z przepisami art. 12 ust. 3 ustawy z dnia 1 lipca 2005 r. o pobieraniu, przechowywaniu
i przeszczepianiu komérek, tkanek i narzadéw (Dz. U. Nr 169, poz. 1411 ze zm.) pobranie
szpiku lub komorek krwiotworczych krwi obwodowej od matoletniego, ktéry nie posiada
petnej zdolnos$ci do czynno$ci prawnych, moze by¢ dokonane za zgoda przedstawiciela
ustawowego po uzyskaniu zgody sadu opiekunczego. W przypadku za$ gdy dawca szpiku jest
matoletni powyzej lat trzynastu, wymagana jest takze jego zgoda. Z kolei w mys$l art. 25 ust. 2
ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty udzial matoletniego w eksperymencie
medycznym jest dopuszczalny tylko za pisemna zgoda jego przedstawiciela ustawowego.
Jezeli matoletni ukonczyt 16 lat lub nie ukonczyt 16 lat i jest w stanie z rozeznaniem
wypowiedzie¢ opini¢ w sprawie swego uczestnictwa w eksperymencie, konieczna jest takze

jego pisemna zgoda.

Roéwniez art. 4a ust. 4 ustawy z dnia 7 stycznia 1993 r. o planowaniu rodziny, ochronie
ptodu ludzkiego i warunkach dopuszczalnos$ci przerywania ciazy (Dz. U. Nr 17, poz. 78 ze
zm.) przewiduje, iz do przerwania ciazy wymagana jest pisemna zgoda kobiety. W przypadku
matoletniej wymagana jest rowniez pisemna zgoda jej przedstawiciela ustawowego. W
przypadku matoletniej powyzej 13 roku zycia wymagana jest rowniez pisemna zgoda tej
osoby. W przypadku matoletniej ponizej 13 roku zycia wymagana jest zgoda sadu
opiekunczego, a matoletnia ma prawo do wyrazenia wtasnej opinii. Wreszcie art. 306 k. p. c.
przewiduje, ze pobranie krwi w celu jej badania moze nastapi¢ tylko za zgoda osoby, ktorej
krew ma by¢ pobrana, a jezeli osoba ta nie ukonczyta trzynastu lat, za zgoda jej

przedstawiciela ustawowego.



Zgode pacjenta na przeprowadzenie postgpowania diagnostycznego, leczniczego i
zapobiegawczego przewiduje rowniez Kodeks etyki lekarskiej (art. 15 ust. 1). Jednakze w tym
przypadku zgoda pacjenta jako czynnik sankcjonujacy moralnie powyzsze postepowania
dotyczy takze kazdej osoby niepetnoletniej zdolnej do jej Swiadomego wyrazenia. Z art. 15 ust.
2 Kodeksu etyki lekarskiej wynika bowiem, ze w przypadku osoby niepetnoletniej, lekarz
powinien stara¢ si¢ uzyskaé takze jej zgode, o ile jest ona zdolna do $§wiadomego wyrazenia tej

zgody.

W zwiazku z opisanym powyzej stanem prawnym stusznie wskazuje si¢ w literaturze
(por. A. Dudzinska, ,,Zgoda na dziatanie medyczne", PiP z 2009 r., z. 11, s. 71), iz ,,(...)
krytyce nalezy podda¢ nickonsekwencje ustawodawcy przy postugiwaniu si¢ kryterium wieku
dla okreslenia uprawnienia do wspdtdecydowania, skoro np. w obowiazujacym stanie
prawnym 13-latek jest decydentem w sprawie oddania szpiku, ale nie ma kompetencji nawet
do wspotdecydowania w sprawie ekstrakcji zgba czy przebadania stetoskopem. Trudno znalezé
racjonalne uzasadnienie dla takiego stanowiska. Wydaje si¢ bowiem, ze skoro osoba jest
uprawniona do wspdtdecydowania o dziataniu medycznym o wysokim stopniu zagrozenia, to
tym bardziej powinna mie¢ taka mozliwo$¢ w odniesieniu do czynnodci, ktére takiego
zagrozenia nie stwarzaja. Ponadto, watpliwa jest w ogdle sama idea zastosowania formalnego
kryterium wieku, gdyz wtasciwsze zdaje sie przyjecie warunku dysponowania przez

maftoletniego dostatecznym rozeznaniem."

W tym miejscu warto tez zwroci¢ uwage na systemowa nickonsekwencje ustawodawcy,
ktéry po pierwsze, przyjat, ze na zasadach okreslonych w Kodeksie karnym odpowiada ten, kto
popetnia czyn zabroniony po ukonczeniu 17 lat (art. 10 § 1 k. k.). Ustawodawca przyjat zatem
ukonczenie 17 lat jako granice pozwalajaca na traktowanie sprawcy czynu zabronionego jako
podmiotu  zdolnego do ponoszenia odpowiedzialno$ci karnej.  Warunkiem tej

odpowiedzialno$ci jest za$ przeciez osiagniccie przez sprawce takiego stopnia dojrzatosci, iz
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jest on w stanie rozpoznaé spoteczne znaczenie popetnionego przez siebie czynu. Po drugie, w
art. 10 § 2 k. k. zostal wprowadzony wyjatek od reguty przyjmujacej brak odpowiedzialnosci
karnej nieletniego. Nieletni ponosi bowiem odpowiedzialno$¢ karna, jesli w chwili popelnienia
zarzucanego mu czynu zabronionego ma ukonczone 15 lat, a ponadto zarzucany nieletniemu
czyn zabroniony speinia znamionajednego z wymienionych w art. 10 § 2 k. k. przestepstw, za$
okoliczno$ci sprawy oraz stopien rozwoju sprawcy, jego wtasciwosci i warunki osobiste
przemawiaja za pociagniecciem do odpowiedzialnosci karnej.  Przestanka ogdlna
odpowiedzialno$ci karnej nieletniego, ktéry ukonczyt 15 lat (warunkujaca wing) jest wicc
wystgpujaca po jego stronie mozliwo$¢ rozpoznania znaczenia czynu i pokierowania swoim
postepowaniem. W tym kontek$cie stusznie zwraca si¢ uwage (por. T. Dukiet-Nagodrska
,2Autonomia pacjenta a polskie prawo karne", Wolters Kluwer, Warszawa 2008, s. 78-79) na
to, ,(...) czy pozycja matoletniego w ustawach medycznych nalezycie koresponduje z
wymaganiami, jakie si¢ mu stawia w prawie karnym; w Swietle prawa karnego 17-latek ponosi,
w zasadzie pelna odpowiedzialnos$¢ karna, a istnieje taka mozliwo$¢ w odniesieniu do 15-
letniego sprawcy okreslonych przestgpstw (art. 10 k. k.). Zatem od tych matoletnich wymaga
si¢ by ponosili odpowiedzialno$¢ za swoje czyny, za$ nie uzyskuja oni prawa do decydowania,

a nawet do wspdtdecydowania o sobie."”

Niekonsekwencja ustawodawcy jest widoczna takze w zakresie regulacji dotyczacych
sprzeciwu co do udzielenia $wiadczenia zdrowotnego. W my$l art. 32 ust. 6 ustawy o
zawodach lekarza i lekarza dentysty, jezeli jednak matoletni, ktéry ukonczyt lat 16, osoba
ubezwtasnowolniona albo pacjent chory psychicznie Iub uposledzony umystowo, lecz
dysponujacy dostatecznym rozeznaniem, sprzeciwia si¢ czynno$ciom medycznym, poza zgoda
jego przedstawiciela ustawowego lub opiekuna faktycznego albo w przypadku niewyrazenia
przez nich zgody wymagane jest zezwolenie sadu opiekunczego. Z kolei stosownie do art. 17

ust. 3 ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta pacjent matoletni, ktory ukonczyt
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lat 16, osoba ubezwtasnowolniona albo pacjent chory psychicznie lub uposledzony umystowo,
lecz dysponujacy dostatecznym rozeznaniem, ma prawo do wyrazenia sprzeciwu co do
udzielenia $wiadczenia zdrowotnego, pomimo zgody przedstawiciela ustawowego lub

opiekuna faktycznego. W takim przypadku wymagane jest zezwolenie sadu opiekunczego.

Z powotanych powyzej przepiséw wynika, ze znaczenie prawne ustawodawca przypisat
wytacznie sprzeciwowi ztozonemu przez pacjenta, ktory ukonczyt lat 16, a takze sprzeciwowi
ztozonemu przez osobe ubezwlasnowolniona albo pacjenta chorego psychicznie lub
uposledzonego umystowo, lecz dysponujacego dostatecznym rozeznaniem. W $wietle tych
przepisOw znaczenie prawne ma zatem sprzeciw ztozony przez osobe¢ ubezwlasnowolniong
catkowicie, a wigc w sensie prawnym niezdolna do kierowania swoim postepowaniem (art. 13
§ 1 k. ¢), takiego znaczenia nie ma natomiast sprzeciw ztozony przez pacjenta matoletniego, o
ile nie ukonczyt on jeszcze 16 lat i to niezaleznie od tego, czy dysponuje on juz ograniczona
zdolnodcia do czynnos$ci prawnych oraz czy dysponuje on dostatecznym rozeznaniem.
Réwniez wiec i w tym przypadku ustalenie formalnej granicy wieku prowadzi do tego, ze
osoba, ktdéra nie ukonczyta 16 lat, pomimo ze jest zdolna do $wiadomego uczestniczenia w

procesie leczniczym, jest takiej mozliwosci pozbawiona.

W $wietle powyzszych uwag przepisy art. 32 ust. 5 i 6 oraz art. 34 ust. 4 ustawy o
zwodach lekarza i lekarza dentysty, a takze przepisy art. 17 ust. 1 i 3 ustawy o prawach
pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta oraz art. 22 ust. 4 ustawy o ochronie zdrowia
psychicznego powinny zosta¢ skonfrontowane ze standardami konstytucyjnymi w zakresie

autonomii woli jednostki.

Poniewaz na gruncie Konstytucji wolno$¢ jednostki jest chroniona w sposob
szczegllnie intensywny, w tym takze wolno$¢ zycia prywatnego oraz autonomia dokonywania
wyboréow (dysponowania swoja osoba), kwestionowane przepisy powinny przede wszystkim

podlegaé kontroli z punktu widzenia zgodnoSci z art. 41 ust. 1 i art. 47 Konstytucji RP.
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Zgodnie z art. 41 ust. 1 Konstytucji RP kazdemu zapewnia si¢ nietykalno$¢ osobista i
wolno$¢ osobista. Pozbawienie lub ograniczenie wolno$ci moze nastapi¢ tylko na zasadach i w
trybie okreslonym w ustawie. Jak wskazuje P. Sarnecki (por. , Konstytucja Rzeczypospolitej
Polskiej. Komentarz" pod red. L. Garlickiego, t.III, komentarz do art. 41, s. 1-2) ,(...)
wolnos$cia osobista jest mozliwos$¢ swobodnego okreslania przez jednostke swego zachowania
i postepowania, tak w zyciu publicznym, jak i prywatnym, nieograniczona przez jakiekolwiek
inne czynniki ludzkie. (...) W S$cistym zwiazku z wolno$cia osobista pozostaje «nietykalno$¢
osobista», ktéra mozna okresli¢c jako zagwarantowana mozliwo$¢ utrzymywania przez
jednostke swej tozsamosci i integralnosci tak fizycznej, jak i psychicznej oraz zakaz
jakiejkolwiek, bezposredniej i posredniej ingerencji z zewnatrz, naruszajacej te integralnos¢.
Nietykalno$¢ osobista posiada tez szczegdlnie silny zwiazek z przyrodzona godno$cia ludzka i
jako pewien aspekt egzystencji cztowieka posiada wymiar absolutny i ustawy nie moga jej

ograniczac."

Nie ulega watpliwosci, ze decydowanie przez pacjenta o sobie samym jest przejawem
realizacji wolnosci osobistej i nietykalnosci osobistej. W zwiazku z tym we wskazanym
kontekscie konstytucyjnym nalezy postrzegaé zgode¢ pacjenta na przeprowadzenie jego badania
lub udzielenie mu innych $wiadczen zdrowotnych. Zgoda taka jest realizacja na gruncie
ustawowym gwarancji wolno$ci osobistej i nietykalnosci osobistej. Art. 41 ust. 1 Konstytucji
RP stwarza powyzsze gwarancje ,,kazdemu", a wiec takze osobom matoletnim, niezaleznie od
ich wieku. Nie oznacza to oczywiscie, ze gwarancje te nie moga podlega¢ ograniczeniu,
zwlaszcza przez wzglad na relacje rodzice - dziecko ujmowane w pojeciu ,,wladzy

rodzicielskiej".

Z art. 48 ust. 1 Konstytucji RP wynika, iz rodzice maja prawo do wychowywania dzieci
zgodnie z wlasnymi przekonaniami. Wychowanie to powinno uwzglednia¢ stopien dojrzatosci

dziecka, a takze wolno$¢ jego sumienia i wyznania oraz jego przekonania. Nalezy stad
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wyprowadzi¢ wniosek, ze konstytucyjnie dopuszczalne jest ograniczenie wolnosci osobistej i
nietykalnosdci osobistej matoletniego przez wzglad na przystugujaca rodzicom wladze
rodzicielska. Na tre§¢ wladzy rodzicielskiej sktada si¢ w szczegdlnosci obowiazek i prawo
rodzicow do wykonywania pieczy nad osoba i majatkiem dziecka oraz do wychowania
dziecka, z poszanowaniem jego godnosci i praw (art. 95 § 1 k. r. 0.). Rodzice w ramach
wykonywania wladzy rodzicielskiej obowiazani sa za$ troszczy¢ si¢ o fizyczny i duchowy
rozwdéj dziecka. Jednakze rowniez w tym przypadku ograniczenia w Korzystaniu przez
matoletniego z wolno$ci osobistej i nietykalnoSci osobistej maja swoje granice i przede
wszystkim w nawiazaniu do tresci art. 48 ust. 1 zd. 2 Konstytucji RP ograniczenia te powinny

uwzgledniaé¢ stopien dojrzatosci dziecka oraz jego przekonania.

Zakres gwarancji przystugujacych matoletniemu z mocy art. 41 ust. 1 Konstytucji RP
nalezy rowniez postrzega¢ majac na uwadze tres¢ art. 72 ust. 3 Konstytucji RP. Przewiduje on,
iz w toku ustalania praw dziecka organy wladzy publicznej oraz osoby odpowiedzialne za
dziecko sa obowiazane do wystuchania i w miare mozliwosci uwzglednienia zdania dziecka.
Ten ostatni przepis konstytucyjny pozostaje w Scistym zwiazku z art. 12 ust. 1 Konwencji o
Prawach Dziecka, ktéra zwiazana jest Polska. Art. 12 ust. 1 Konwencji o Prawach Dziecka
stanowi, ze Panstwa-Strony zapewniaja dziecku, ktore jest zdolne do ksztattowania wtasnych
pogladéw, prawo do swobodnego wyrazania wlasnych pogladow we wszystkich sprawach
dotyczacych dziecka, przyjmujac je z nalezyta waga, stosownie do wieku oraz dojrzatosci

dziecka.

W dwietle powotanych przepisow art. 48 ust. 1 zd. 2 i art. 72 ust. 3 Konstytucji RP, a
takze art. 12 ust. 1 Konwencji o Prawach Dziecka nie powinno budzi¢ watpliwo$ci, ze granice
autonomii woli matoletniego wyznacza przede wszystkim jego zdolno$¢ do ksztattowania
wlasnych pogladow oraz stopien dojrzatosci, a nie wytacznie sam wiek osoby matoletnie;j.

Tymczasem kwestionowane przepisy ustawy o ochronie zdrowia psychicznego, ustawy o
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zawodach lekarza i lekarza dentysty oraz przepisy ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku
Praw Pacjenta postuguja sie¢ wbrew owej regule konstytucyjnej oraz regule zawartej w
Konwencji o Prawach Dziecka sztywnym kryterium wieku dla okres§lania prawa osob
matoletnich do decydowania lub wspdtdecydowania o przeprowadzeniu badania lub udzielenia
innych $wiadczen zdrowotnych. W rezultacie trzeba uznaé, ze ustawodawca postuzyt sig
niewtasciwym kryterium wprowadzajac ograniczenia w korzystaniu przez osoby matoletnie z
wolno$ci osobistej i nietykalnos$ci osobistej. Stad tez kwestionowane przepisy pozostaja w
kolizji z art. 41 ust. 1 w zwiazku z art. 48 ust. 1 zd. 2, art. 72 ust. 3 Konstytucji RP oraz z art.

12 ust. 1 Konwencji o Prawach Dziecka.

Art. 47 Konstytucji RP gwarantuje natomiast kazdemu prawo do ochrony zycia
prywatnego, rodzinnego, czci i dobrego imienia oraz do decydowania o swoim zyciu
osobistym. Prawo do decydowania o swoim Zyciu osobistym okreslone w art. 47 Konstytucji
RP obejmuje rowniez prawo do decydowania o tym, czy i wjakim zakresie jednostka pragnie
podda¢ si¢ opiece lekarskiej. W tym znaczeniu z pewnoscia materia zgody na przeprowadzenie
badania lub udzielenie innych §wiadczen zdrowotnych miesdci si¢ w zakresie ,,decydowania o

swoim zyciu osobistym".

Réwniez i w tym przypadku prawa okre$lone art. 47 Konstytucji RP przystuguja
»kazdemu", podmiotem tych praw jest wigc takze matoletni. Jak juz jednak wskazano powyzej
w odniesieniu do wolnosci osobistej i nietykalnosci osobistej, réwniez prawo matoletniego do
decydowania o swoim zyciu osobistym moze podlegaé istotnym ograniczeniom, gdyz sama
podmiotowos$¢ prawna nie jest rownoznaczna ze zdolnoscia do dziatania. Jednakze zakres tej
zdolnodci do dziatania, choéby z uwagi na to, ze dzieckiem jest osoba do ukonczenia 18 lat,
musi ulega¢ ciaglym zmianom. Daje temu wyraz zaréwno art. 48 ust. 1 zd. 2 Konstytucji RP
poprzez odwotanie si¢ do kryterium ,stopnia dojrzatosci dziecka", jak tez art. 72 ust. 3

Konstytucji RP nakazujacy w toku ustalania praw dziecka (co obejmuje takze prawo do
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decydowania o swoim zyciu osobistym) obowiazek wystuchania i w miar¢e mozliwosci
uwzglednienia zdania dziecka. Do kryterium ,wieku i stopnia dojrzatosci dziecka" odwotuje

si¢ takze art. 12 ust. 1 Konwencji o Prawach Dziecka.

Takze wiec w stosunku do realizacji prawa okreslonego w art. 47 Konstytucji RP
ustawodawca postuzyt si¢ niewlasciwym Kkryterium okreSlajac granice autonomii woli
matoletniego. Wyznaczyl bowiem te granice postugujac sie wylacznie sztywnym kryterium
wieku, podczas gdy postepujac w zgodzie z Konstytucja powinien przede wszystkim
okreslajac owa granice odwotaé si¢ do stopnia dojrzato$ci matoletniego oraz jego zdolnosci do
ksztattowania wlasnych pogladow. W rezultacie trzeba uznaé, ze kwestionowane przepisy sa
réwniez niezgodne z art. 47 w zwiazku z art. 48 ust. 1 zd. 2, art. 72 ust. 3 Konstytucji RP, art.

12 ust. 1 Konwencji o Prawach Dziecka.

W zwiazku z powyzszym, wnosz¢ jak na wstepie.
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