DOI: 10.15503/0nis2012-112-120

PRAWNE ASPEKTY ZGODY NA POBRANIE KRWI

Katarzyna Maria Zox GJ @E}
katarzyna.maria.zon@gmail.com

WPROWADZENIE

Czynnos¢ pobrania krwi, ze wzgledu na naruszenie integralnosci cielesnej pacjenta, jest
klasyfikowana jako zabieg lekarski'. Konstatacja ta skutkuje koniecznoscia wyrazenia praw-
nie relewantnej zgody tak, by uzna¢ przeprowadzenie wskazanej interwencji za dopuszczalng
w Swietle prawa. Punktem wyjscia dla przedmiotowych rozwazan jest stwierdzenie, ze proble-
matyka zgody na pobranie krwi ma zlozony charakter, zatem moze by¢ rozpatrywana na wielu
plaszczyznach m.in. w kontekscie przeprowadzania badan laboratoryjnych, badan na obecnos¢
wirusa HIV czy tez pobrania krwi na rzecz innych oséb (donacja krwi). Na tle rozwazanego za-
gadnienia istotny jest rowniez zakres zastosowania tego zabiegu na potrzeby procesu cywilnego
czy karnego oraz kwestia poddania si¢ obowiazkowym badaniom lekarskim wynikajacym ze
stosunku pracy. Ze wzgledu jednak na rozlegtos¢ problematyki, w ponizszej pracy analizie pod-
dano wylacznie wybrane aspekty.

PROBLEMATYKA ZGODY

Tytutowe rozwazania, poprzedzi¢ nalezy stwierdzeniem, ze problematyka zgody jest zagad-
nieniem niezwykle wazkim na ptaszczyznie praktycznej. Uzyskanie prawnie skutecznej zgody
stanowi warunek konieczny, ale niewystarczajacy, do uznania legalnosci wszelkich zabiegéw
medycznych. Przedmiotem zgody jest pozwolenie na naruszenie integralnosci w okreslonym
zakresie?, co oznacza akceptacje przez pacjenta (lub inny podmiot uprawniony) ryzyka zabiegu
oraz przejecie go na siebie, z wylaczeniem jednak sytuacji, w ktorych lekarzowi mozna bedzie
przypisa¢ wing’. Uznanie zgody za prawnie relewantng wymaga spelnienia kilku przestanek:
musi ona pochodzi¢ od pacjenta lub innego podmiotu uprawnionego (wymogi podmiotowe),
ktdry zostat uprzednio odpowiednio poinformowany (zgoda uwiadomiona, objasniona). Co
wigcej, dobrowolnie wyrazona aprobata musi by¢ dostatecznie szczegdtowa. Zachowanie wy-
mogu odpowiedniej formy o$wiadczenia dopenia ten katalog. Ponadto w literaturze wskazuje
sie na takie cechy zgody jak: wyrazny charakter czy odwotalnos¢”.

ZGODA NA POBRANIE KRWI W CELU WYKONANIA BADAN LABORATORYJNYCH

Pierwsza plaszczyzna, na ktorej mozna analizowac tytulowe zagadnienie, jest zgoda na pobra-
nie krwi w celu wykonania badan laboratoryjnych. Podstawe rozwazan stanowia regulacje Ustawy
z dn. 5 grudnia 1996 1. o zawodach lekarza i lekarza dentysty (zwana dalej u.z.L)’, ktora statuuje zgode
jako podstawe dziatania lekarza (art. 32 ust. 1 u.z.1). Pierwsze zagadnienie wymagajace wyjasnienia
dotyczy kwestii podmiotu uprawnionego do wyrazenia zgody. Na wstepie nalezy zastrzec, Ze nie
zawsze pacjent samodzielnie bedzie wyrazat zgode, gdyz dla prawnej skutecznosci wymaga ona
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od podmiotu jg wyrazajacego ukonczenia osiemnastego roku zycia, pelnej zdolnosci do czynnosci
prawnych oraz zdolnosci do $wiadomego wyrazenia zgody. Niespetnienie tych kryteriéw spowo-
duje, ze zastosowanie znajdzie regulacja dotyczaca zgody zastepczej, czyli wyrazonej w imieniu
pacjenta przez inng osobe lub instytugje (art. 32 ust. 2 u.z.1.). Jesli pacjent jest matoletni lub niezdol-
ny do $wiadomego wyrazenia zgody wymagana bedzie zgoda jego przedstawiciela ustawowego,
aw sytuadji jego braku lub niemoznosci porozumienia si¢ z nim, zezwolenie w tym zakresie wyda
sad opiekunczy. Natomiast w przypadku osoby catkowicie ubezwtasnowolnionej, zgode wyraza
jej przedstawiciel ustawowy. Natomiast jesli osoba catkowicie ubezwlasnowolniona jest w stanie
zrozeznaniem wypowiedziec opini¢ w sprawie badania (art. 32 ust. 4 u.z.l.) oraz jezeli pacjent ukon-
czyt 16 lat (art. 32 ust. 5 u.zl.) zastosowana bedzie konstrukdja zgody réwnoleglej. Gdy wymie-
nione podmioty wyraza sprzeciw wobec interwencji, poza zgoda przedstawiciela ustawowego lub
opiekuna faktycznego albo w przypadku braku wyrazenia przez nich zgody, wymagane bedzie
zezwolenie sadu opiekuriczego, ktére w tym zakresie moze przetamac sprzeciw (art. 32 ust. 5u.z.).

Druga kwestig wymagajac zaakcentowania jest forma, w jakiej powinna by¢ wyrazona zgoda
na pobranie krwi. Dla zgody wylacznej oraz zgody zastepczej (zardwno w przypadku pacjenta
maloletniego, jak i ubezwlasnowolnionego catkowicie) przewidziana zostata forma dowolna czyli
pisemna, ustna lub dorozumiana. Czynnosci konkludentne na mocy tego przepisu rozumiane s
jako zachowanie, z ktérego bez watpienia wynika wola poddania si¢ proponowanym przez leka-
rza czynnosciom medycznym. W warunkach ambulatoryjnych bedzie to przyjscie do punktu po-
bran ze skierowaniem®. Brak wyraznego sprzeciwu pacjenta (lub osoby uprawnionej do wyrazenia
zgody) bedzie rownoznaczny z wyrazeniem zgody na wykonanie pobrania. Kolejnym problemem
wymagajacym wyjasnienia jest wlasciwa realizacja obowigzku informacyjnego wobec pacjenta,
czyli okreslenie zakresu i rodzaju badan, jakie beda przeprowadzone na podstawie pobranego ma-
teriatu biologicznego. Granice realizacji powyzszego obowigzku ksztattuja si¢ odmiennie. Podziatu
mozna dokona¢ w oparciu o cel wykonania pobrania. Po pierwsze moze ono zosta¢ przeprowa-
dzone w celu diagnostycznym, czyli w sytuacji gdy rozpoznanie nie jest lekarzowi znane. Dopiero
wykonanie badan zapoczatkuje proces diagnostyczny. W zwiazku z tym zakres oraz rodzaj ba-
dan nie jest w momencie pobrania znany. Podmiot uprawniony wyraza zatem zgode jedynie na
pobranie materiatu biologicznego. Oznacza to, ze lekarz moze zleci¢ przeprowadzenie wszelkich
koniecznych do zdiagnozowania badan, bez koniecznoéci uzyskiwania zgody na kazde konkretne
badanie. Rozwigzanie takie jest podyktowane wzgledami praktycznymi i wynika ze specyfiki prze-
prowadzania procesu diagnostycznego’. Inaczej ksztattuje sie sytuacja podmiotu uprawnionego,
gdy badanie laboratoryjne ma by¢ przeprowadzone w innym niz diagnostyczny celu. Regulacja ta
znajdzie zastosowanie w sytuacji, gdy lekarz postawit juz diagnoze, a badania krwi maja stuzyc¢ jej
weryfikacji. Musi by¢ wtedy speiony obowiazek informadji co do konkretnego rodzaju i zakresu
planowanych badan, poniewaz jest on znany w momencie pobrania®. Specyficzne rozwigzania sto-
sowane sa w przypadku przeprowadzania badan na obecnos¢ wirusa HIV.

ZGODA NA POBRANIE KRWI W CELU WYKONANIA BADAN NA OBECNOSC wirusa HIV

Diagnostyka zakazen wirusem HIV jest zagadnieniem powodujacym wiele trudnosci na plasz-
czyznie zaréwno prawnej, jak i praktycznej. U podstaw takiego stanu lezy kilka przyczyn. Po pierwsze
uzyskane w wyniku przeprowadzenia powyzszych badani dane majg charakter danych szczegdlnie
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wrazliwych (sensytywnych), ktorych ujawnienie moze prowadzi¢ do stygmatyzadji jednostki, czy jej
dyskryminagji. Ponadto brak jest w polskim ustawodawstwie przepisow szczegolnych, odnoszacych
sie do postepowania dotyczacego testu na obecnos¢ wirusa HIV. W niektdrych stanach USA regulacje
dotyczace tej problematyki zostaty rozwiazane na poziomie ustawy’. W Polsce proba odpowiedzi na
watpliwosci, co do postepowania we wskazanym zakresie, jest stanowisko wypracowane w 1992 r.
przez Zespdt ds AIDS Naczelnej Rady Lekarskiej (NRL). Uznat on, Ze lekarz przeprowadzajacy czyn-
noéci diagnostyczne stuzace rozpoznawaniu choroby nie ma obowigzku uzyskiwania zgody pacjenta,
co do zakresu wykonanych badani, w tym badan w kierunku zakazenia wirusem HIV. W praktyce
oznacza to brak koniecznosci uzyskania zgody dodatkowej na to konkretne badanie. Dopiero na wy-
razne zadanie pacjenta lekarz ma obowiazek poinformowania go o celu wykonania badan diagnostycz-
nych. Odmiennie ksztattuje si¢ postepowanie lekarza, gdy choroba jest juz zdiagnozowana. Wtedy na
wykonanie testow wykrywajacych zakazenie wirusem HIV nalezy uzyskac zgode pacjenta. Ponadto
nie wolno uzalezniac jakichkolwiek badan i zabiegéw lekarskich od uprzedniego wykonania i wyni-
ku tych testow (nie dotyczy to pierwszej z opisanych sytuacji). Nalezy jednak wspomnie, Ze jest to
norma wypracowana przez samorzad lekarski, w zwigzku z czym nie ma charakteru powszechnie
obowiazujacego. Nie wyklucza to jednak faktu, ze moze stac si¢ ona pomocna przy rozwigzywaniu
konkretnych probleméw wystepujacych w praktyce. Warto zaznaczy¢, ze przedstawione stanowi-
sko jest zgodne z Rekomendacjq Nr 89/114 Komitetu Ministrow Rady Europy w sprawach etycznych
probleméw zakazenia wirusem HIV w zakladach stuzby zdrowia i placdwkach spotecznych z dn. 24
pazdziernika 1989 r.". Wypracowane przez NRL wytyczne staly sie przyczynkiem do rozréznienia
dwoch rodzajow zabiegdw, z ktorych wynikaja odmienne regulacje, co do zakresu obowiazku infor-
macyjnego'. Pierwszy z nich dotyczy pobrania materiatu biologicznego celem zdiagnozowania cho-
roby nierozpoznanej w momencie pobrania, ktore nastepuje w celu postawienia wlasciwej diagnozy.
W zwiazku z tym materiat moze by¢ badany w wielu kierunkach. Marian Filar wskazuje, Ze pacjent
w takiej sytuacji nie moze godzic sie na zdiagnozowanie wylacznie niektorych chordb, a wstepna zgoda
na wykonanie badan diagnostycznych uprawnia lekarza do przeprowadzania diagnostyki bez ograni-
czen. Przyjecie tej koncepcji oznacza wzgledna swobode lekarza, co do prowadzonych dziatan, ktorych
legalizacje upatruje si¢ w ogolnej zgodzie pacjenta. Sytuacja ksztattuje si¢ odmiennie, gdy diagnoza
jest juz znana, a badanie stuzy wylacznie potwierdzeniu lub doprecyzowaniu rozpoznania. Wtedy le-
karz nie moze prowadzi¢ bez wyraznej zgody pacjenta dalszych badan pobranego materiatu np. w kie-
runku badan na obecnos¢ wirusa HIV, nie majacych zwiazku z rozpoznana choroba. Co wiecej, cel
przeprowadzenia badania moze by¢ wylacznie leczniczy lub lezacy w interesie pacjenta. Zatem jego
przeprowadzenie w celu zabezpieczenia personelu przed infekcjg nie bedzie miescito sie w wyznaczo-
nych granicach. Odmienny poglad w tej sprawie prezentuje Malgorzata Swiderska. Wskazuje ona na
koniecznos¢ wyrazenia zgody w kazdym przypadku — nawet, gdy dotyczy to wstepnej diagnostyki.
Autorka podkresla, Ze samo przeprowadzenie tego badania stanowi przejaw stygmatyzacji jednostki
mu sie poddajacej”®. Podobnie, co do poruszanej kwestii, wypowiada sie Dorota Karkowska, wskazujac
na regulacje miedzynarodowe, ktore wymagaja zgody podmiotu na poddanie sie kazdej interwendji
medycznej, czyli takze rozwazanym w tym rozdziale badaniom. Ponadto autorka dodaje, Ze odmowa

M. Nesterowicz, dz. cyt,, s. 140.

10" Tamze, s. 140-141.

T Tamze.

12 M. Filar, Postepowanie lecznicze (Swiadczenie zdrowotne) w stosunku do pacjenta niezdolnego do wyrazenia
zgody, ,Prawo i Medycyna” 2003, nr 13, s. 47-48.

15 M. Swiderska, Zgoda pacjenta na zabieg medyczny, Toruri 2007, s. 78.

114 OGRODY NAUK I SZTUK NR 2012 (2)



zgody na przeprowadzenie powyzszego testu nie moze stanowic¢ podstaw do dyskryminagji czy wy-
Kluczenia spofecznego". Sytuacja ksztattuje sie odmiennie, gdy u pacjenta zdiagnozowano juz wirusa
HIV. W takim przypadku konieczna bedzie wylacznie zgoda na pobranie materiatu biologicznego®,
a nie na przeprowadzenie tego konkretnego badania. Nalezy zaakcentowac, ze dziatanie lekarza bez
zgody pacjenta moze go narazi¢ na odpowiedzialnos¢ karna i cywilna.

ZGODA NA POBRANIE KRWI NA RZECZ INNYCH 0SOB

Problematyka zgody na pobranie krwi na rzecz innych osob uregulowana jest w Ustawie z dn.
22 sierpnia 1997 r. 0 publicznej stuzbie krwi (zwana dalej u.s.k.). Z reguty dawca moze by¢ wytacznie
osoba posiadajaca petng zdolnos¢ do czynnosci prawnych (art. 15 ust. 1 pkt 2 u.s.k.). Wyraza ona
kazdorazowo zgode w formie pisemnej, w obecnosci lekarza. Sformutowana w taki sposb prze-
stanka wskazuje na zakaz wyrazania zgody generalnej na wszystkie, majace nastapi¢ w przysziosci
pobrania. Zatem, nawet jesli dawca cyklicznie oddaje krew, bedzie musiat wyrazi¢ zgode odnosnie
kazdej podejmowanej wobec niego czynnosci pobrania krwi, przed jej rozpoczeciem. Kandydat na
dawce krwi powinien zosta¢ uprzednio w jasny i zrozumiaty sposob poinformowany przez lekarza
oistocie zabiegu oraz 0 mozliwych nastepstwach dla jego stanu zdrowia. Przestanka ta czyni zados¢
obowiazkowi informacyjnemu. Jego realizacja powinna nastapic z inicjatywy samego lekarza"”. Ko-
nieczne jest ponadto jej dostosowanie do zdolnosci percepcyjnych pacjenta zaréwno pod katem
formy, jak i tresci. Dopiero po przeprowadzeniu wskazanej procedury mozliwe jest méwienie
0 zgodzie objasnionej, czyli kwalifikowanej przez informacje. Nieco odmiennie ksztattuje si¢ proces
uzyskiwania zgody, w zakresie obowigzku informacyjnego wobec pacjentow, ktérzy cyklicznie od-
daja krew. Przekazanie informacji, co do zakresu i ryzyka zabiegu wobec osoby, ktora oddawata juz
wezesniej krew, jest konieczne jedynie wtedy, gdy zajda szczegolne okolicznosci, o ktérych dawcy
poprzednio nie poinformowano'®. Rozwiazanie to podyktowane jest wzgledami praktycznymi.

Ustawowy wyjatek od reguty, ze kandydatem na dawce moze by¢ wylacznie osoba posiadajaca
pelng zdoInos¢ do czynnosci prawnych, wyrazony zostat w art. 15 ust. 2. u.s.k. Na jego podstawie
dawca moze by¢ réwniez podmiot nie majacy pelnej zdolnosci do czynnosci prawnych, jednakze
dopiero po kumulatywnym spelnieniu dodatkowych przestanek. Ratio legis zaostrzenia warunkow
donacji krwi w stosunku do wskazanych podmiotéw ma na celu ich ochroneg ze wzgledu na stabsza
pozydje i brak mozliwosci ksztattowania swojej sytuacji prawnej. Pierwsza przestanka ograniczajaca
dopuszczalnosc takiego zabiegu sa wzgledy lecznicze lub fizjologiczne, stojace u jego podstaw. Po
drugie, zawezony zostat krag biorcow do wstepnych, zstepnych i rodzenstwa. Trzecia przestanka
dotyczaca zgody jest uksztattowana w zaleznosci od zakresu zdolnosci do czynno$¢ prawnych. Na
tym tle mozna rozrézni¢ dwie sytuacje: brak zdoInosci do czynnosci prawnych (matoletni ponizej 13
1.z. oraz osoby ubezwtasnowolnione catkowicie) oraz ograniczong zdolnos¢ do czynnosci prawnych
(przystugujaca matoletnim powyzej 13 .z, ale przed ukonczeniem 18 r.z. oraz osobom ubezwtasno-
wolnionym czesciowo). W przypadku pierwszej grupy, wymagana jest zaréwno zgoda przedstawi-
ciela ustawowego takiej osoby (forma pisemna) oraz zgoda dawcy (ustna lub pisemna), wyrazona
w obecnosci lekarza. Mamy tu wigc do czynienia ze zgoda réwnolegla (kumulatywna). Natomiast
w przypadku, gdy kandydatem na dawcg jest mafoletni powyzej lat trzynastu, wymagana jest zgoda
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wskazanego podmiotu, wyrazona w obecnosci jego przedstawiciela ustawowego lub opiekuna. Ze
wzgledu na brak ustawowego okreslenia formy zgody, w tym przypadku stosowac nalezy taka sama
forme, ktéra obowigzuje przy dawcy pelnoletnim. Brak jest natomiast w ustawie regulacji wprost
odnoszacej sie do zgody wyrazonej przez osobe ubezwlasnowolniona czgsciowo i postuluje sie stoso-
wanie w tym zakresie analogicznych regulacji jak wobec matoletniego w wieku 13-18 r.z. W tym za-
kresie, warto zwrdci¢ uwage na sytuacje kobiety, ktdra za zgoda sadu opiekuriczego zawarta zwigzek
matzenski po ukonczeniu 16 r.z. (art. 10 § 1 zd. 2 Ustawy z dn. 25 lutego 1964 . Kodeks rodzinmy i opie-
kuticzy, zwanej dalej k..0)"". Zgodnie z prawem jest ona traktowana jak osoba pelnoletnia, w zwiazku
z czym wskazane powyzej ograniczenia nie znajdg w tym przypadku zastosowania.

Ustawodawca uwzglednit takze sytuacje, gdy przed pobraniem krwi konieczne bedzie prze-
prowadzenie dodatkowego zabiegu uodpornienia w celu uzyskania osocza lub surowic diagno-
stycznych. Zgodnie z art. 15 ust. 3 u.s.k. kandydat na dawce powinien zosta¢ w zrozumiaty dla
niego sposob poinformowany o istocie tego zabiegu oraz mozliwych powikfaniach zwigzanych
z tym zabiegiem, a takze o nastepstwach dla jego stanu zdrowia. Regulacje te wytaczaja mozli-
wos¢ uznania takiego zabiegu za prawnie dopuszczalny w sytuacji, gdyby opierat sie on wylacz-
nie na zgodzie ogolnej na pobranie krwi oraz udzielonej na te potrzeby informacji. Wymog uzy-
skania dodatkowej zgody pisemnej oraz poszerzonej informacji wynika ze wzmozonego ryzyka
powiklan i koniecznosci przestrzegania zalecen lekarskich przed oraz po zabiegu®.

Warto zwrdci¢ uwage na postanowienia rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dn. 18 kwietnia
2005 r. w sprawie warunkow pobierania krwi od kandydatéw na dawcéw krwi i dawcow krwi®.
Probki krwi kazdej osoby, zakwalifikowanej do pobrania krwi, oznaczane zostaja m.in. na obec-
nos¢ wirusa HIV oraz wiruséw zapalenia watroby typu Bi C (HBV, HCV).

ZGODA NA POBRANIE KRWI W PROCESIE CYWILNYM

Kwestie zgody na pobranie krwi w procesie cywilnym reguluje Ustawa z dn. 17 listopada 1964 .
Kodeks postepowania cywilnego?, zwana dalej k.p.c. Pobranie krwi uregulowane zostato w dziale I1I jako
,inny srodek dowodowy”. Skorzystanie z tej instytucji ma najczesciej miejsce w procesie o zaprzeczenie
czy ustalenie ojcostwa (macierzynistwa), a takze w procesie o uniewaznienie uznania dziecka. Brzmie-
nie art. 306 k.p.c. jest nastepujace: , Pobranie krwi w celu jej badania moze nastapic tylko za zgoda osoby,
ktorej krew ma by¢ pobrana, a jezeli osoba ta nie ukonczyta trzynastu lat lub jest ubezwtasnowolniona
catkowicie —za zgoda jej przedstawiciela ustawowego”. Tak sformutowany przepis pozwala wyprowa-
dzi¢ wniosek o dopuszczalnosci przeprowadzenia tego dowodu wylacznie po wyrazeniu zgody przez
osobe mu si¢ poddajaca. Gdy podmiot ten nie ukoriczyt trzynastu lat lub jest ubezwtasnowolniony
catkowicie, zgode zastepcza musi wyrazi¢ przedstawiciel ustawowy (rodzic lub opiekun). A contrario
wyrazenie zgody wylacznej bedzie mozliwe tylko w przypadku oséb pelnoletnich i nieubezwtasno-
wolnionych, ubezwtasnowolnionych czeéciowo oraz matoletnich, ktdrzy ukonczyli trzynasty rok zycia.
W tym kontekscie warto zwrdci¢ uwage na orzecznictwo Sadu Najwyzszego (SN), co do stosowania
przywolanego przepisu, na tle pojawiajacych sie w praktyce probleméw. W uchwale SN z dn. 17 stycz-
nia 1969 1. w sprawie o zaprzeczenie ojcostwa uznano, ze sad opiekuriczy moze zarzadzi¢ pobranie

1 Ustawa z dn. 25 lutego1964 r. Kodeks rodzinny i opiekuriczy (Dz. U.nr 9, poz. 59).
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2 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z 18 kwietnia 2005 . w sprawie warunkéw pobierania krwi od kandydatow
na dawcow krwi i dawcow krwi (Dz. U. nr 79, poz. 691).

2 Ustawa z dn. 17 listopada 1964 r. Kodeks postepowania cywilnego (Dz. U. nr 43, poz. 296 z p6zn. zm.).

» I CZP 124/68.
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krwi od dziecka ponizej 13 lat, jezeli ten z rodzicow, ktdry nie wytoczyt powddztwa, odmawia zgody na
pobranie krwi w celu przeprowadzenia odpowiedniego dowodu. Zastosowanie powyzszej procedury
jest jednakze mozliwe tylko wtedy, gdy wymaga tego dobro dziecka. W zwigzku z tym nalezatoby sie
zastanowi¢ w oparciu o jakie kryteria dokonac oceny oraz czy zgodne z dobrem dziecka, w zakresie
praw stanu cywilnego, zawsze bedzie osiagniecie prawdy obiektywnej. Odpowiedzi w tym zakresie
udziela SN w uchwale z dn. 7 czerwca 1971 1., w ktorej zwrdcit uwage na koniecznos¢ dokonania oce-
ny w sposob ostrozny i rozwazny. Wskazat ponadto, ze uogdlniajaca teza o utozsamieniu dobra dziec-
ka i stanu prawdy obiektywnej nie zawsze bedzie wlasciwa oraz wystarczajaca jako uzasadnienie prze-
prowadzenia tego dowodu. Przyjecie odmiennego stanowiska umozliwiatoby wystapienie do sadu
opiekuniczego o uzyskanie zgody zastepczej w celu przetamania woli matoletniego, ktory ukonczyt
13 lat, poprzez odwotanie sie do instytugji ograniczenia wiadzy rodzicielskiej”. Warto zwroci¢ uwage
takze na postanowienie SN z dn. 5 maja 2000 .%, ktdre zapadto na kanwie sprawy o zaprzeczenie po-
chodzenia dziecka. Jesli rodzic uprawniony do wyrazenia zgody na pobranie krwi od dziecka liczacego
ponizej 13 lat, nie wyraza jej, sad opiekuriczy moze na podstawie art. 109 k.r.o. zarzadzi¢ pobranie krwi,
gdy wymaga tego dobro dziecka. Istotnym zagadnieniem jest takze odmowa wyrazenia zgody na wy-
konanie pobrania krwi. W takim przypadku nie ma mozliwosci zastosowania jakiegokolwiek przymu-
su. Zgodnie z art. 233 § 1 k.p.c. sad oceni te odmowe wg wlasnego przekonania, po wszechstronnym
rozwazeniu zebranego materiatu. Wskazuje sie, ze przed zastosowaniem powyzszego przepisu sad ma
obowiazek powzia¢ informacje czy wczesniej nie ustalono grup krwi matki, ojca oraz dziecka i w ten
sposob pozyskac konieczng wiedze”. Wynika to z faktu, ze sprzeciw dotyczy poddania sie interwencji
medycznej, a nie prawa do zachowania w tajemnicy grupy krwi. W kwestii odmowy wypowiadat sie
takze SN. W wyroku z dn. 9 stycznia 2001 1. stwierdzono, Ze przeszkody w przeprowadzeniu do-
wodu mogg by¢ podstawa domniemania faktycznego zgodnego z twierdzeniem strony domagajacej
sie dowodu. Orzeczenie to potwierdzifo brak istnienia przymusu bezposredniego poddania sie takim
badaniom, ale nie wykluczylo przymusu poéredniego uzasadnionego interesem wymiaru sprawiedli-
wosci”. Nie mozna jednak wyprowadzac ogdlnego wniosku, ze w kazdym przypadku odmowa zgody
na pobranie krwi jest rownoznaczna z niekorzystnym rozstrzygnieciem. Stanowisko takie wymaga
rozstrzygania o odmowie na podstawie konkretnego stanu faktycznego.

ZGODA NA POBRANIE KRWI W PROCESIE KARNYM

Ostatnim zagadnieniem poruszanym w ponizszej pracy jest problematyka zgody na pobra-
nie krwi w procesie karnym. Postanowienia Ustawy z dn. 6 czerwea 1997 . Kodeks postepowania
karnego (zwanej dalej k.p.k.)*” odmiennie ksztaltuja sytuacje prawna podmiotu w zaleznosci od
roli procesowej, w ktdrej wystepuje. Pierwsza grupa analizowanych regulacji dotyczy¢ bedzie
podejrzanego, oskarzonego oraz osoby podejrzanej, natomiast druga $wiadka.

Zgodnie z art. 71 § 1 k.p.k. za podejrzanego uwaza sie osobe, co do ktorej wydano postanowie-
nie o przedstawieniu zarzutow albo ktdrej bez wydania takiego postanowienia postawiono zarzut
w zwiazku z przystapieniem do przestuchania w charakterze podejrzanego. W § 2 przywotanego
przepisu, oskarzonego okreslono jako osobe, przeciwko ktorej wniesiono oskarzenie do sadu oraz

# NI CZP 87/70, OSNCP 1972, poz. 42.

% M. Swiderska, dz. cyt, s.237.

% TT CKN 869/00.

7 A. Zajaczkowski, Zgoda na pobranie krwi w procesie cywilnym, ,Nowe Prawo” 1972, nr 7-8, 1106.
% I CKN 1140/00, Biuletyn SN 2001, nr 7, s. 9.

» M. Swiderska, dz. cyt, s. 240.

% Ustawa z dn. 6 czerwca 1997 r. Kodeks postepowania karnego (Dz. U. nr 89, poz. 555 z pdzn. zm.).
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osobg, co do ktdrej prokurator zfozyt wniosek o warunkowe umorzenie postepowania. W k.p.k.
brak jest natomiast definicji legalnej terminu ,,0soba podejrzana”. Jednakze w doktrynie™ i orzecz-
nictwie® jednolicie przyjmuje sie, Ze jest to osoba, wobec ktdrej istnieje przypuszczenie, ze popetnita
czyn zabroniony, ale zgromadzony materiat dowodowy nie daje podstawy do ,,uzasadnionego po-
dejrzenia”, ze jest sprawca tego czynu. Na podstawie art. 74 § 2 ust. 2 oraz § 3 k.p.k. wskazane powy-
zej podmioty sa zobowiazane do poddania sie m.in. zabiegowi pobrania krwi, co jest rtownoznaczne
ztym, ze nie musza one wyrazi¢ zgody na dokonanie tej interwengji. Przeprowadzenie powyzszego
zabiegu nie jest uzaleznione od ich woli. Poprzednie brzmienie art. 74 § 3 k.p.k. wymagato uzyska-
nia zgody osoby podejrzanej na pobranie od niej krwi. Rozwigzanie to w praktyce powodowato
istotne utrudnienia w zakresie zabezpieczania dowoddw przestepstwa, np. wypadku drogowego
spowodowanego w stanie nietrzezwosci®. Jednakze nowelizacja z dn. 10 stycznia 2003 r. zmienita
tres¢ tego wadliwego przepisu, pomijajac wymog uzyskania zgody osoby podejrzanej.

Rozwazana regulacja stanowi wyjatek od podstawowej gwarancji procesowej oskarzonego,
zgodnie z ktdra nie jest on zobowigzany do dostarczania dowoddw na swoja niekorzys¢. Jed-
nakze dopuszczalnos¢ pobrania krwi jest ograniczona kilkoma przestankami. Zabieg wykonac
moze wylacznie uprawniony do tego pracownik stuzby zdrowia, zgodnie z wskazaniami wiedzy
medycznej (lege artis). Ponadto, jego przeprowadzenie musi by¢ nieodzowne i nie moze zagra-
zac¢ zdrowiu oskarzonego (podejrzanego, osoby podejrzanej). Wprowadzony w k.p.k. przymus
poddania si¢ wskazanym zabiegom medycznym wynika z dziatania w interesie wymiaru spra-
wiedliwoéci, dominujacego nad wolg indywidualng*. Powyzsze unormowania uszczegdtawia
rozporzadzenie Ministra Sprawiedliwosci w sprawie poddawania badaniom lub wykonywania
czynnosci z udziatem oskarzonego oraz osoby podejrzanej z dn. 23 lutego 2005 r.*, wydane na
podstawie delegacji ustawowej zawartej w art. 74 § 4 k.p. k. W doktrynie spornym jest, czy w sy-
tuacji, gdy oskarzony lub podejrzany sprzeciwia si¢ pobraniu krwi, zabieg ten moze by¢ prze-
prowadzony z uzyciem niezbednego przymusu bezposredniego, w postaci unieruchomienia czy
przytrzymania. Zgodnie z wykfadnia funkcjonalng, za zasadny uznaje si¢ poglad dopuszczajacy
odwolanie si¢ do powyzszych srodkow, dzieki czemu zrealizowana bedzie zasada prawdy mate-
rialnej*. Nalezy jednak pamieta¢, Ze stosowanie przymusu bezposredniego powinno by¢ trakto-
wane jako ultima ratio i nie moze ono przekroczy¢ granic wyznaczonych celem danej czynnosci”.
Z drugiej jednak strony, brak jest ustawowego upowaznienia, stanowiacego wyrazng podstawe
prawna do stosowania przymusu bezposredniego w przypadku sprzeciwu oskarzonego, podej-
rzanego czy osoby podejrzanej. Uregulowania zastosowania przymusu bezposredniego zostaty
unormowane w akcie nizszego rzedu (rozporzadzeniu), w zwiazku z powyzszym jego zastoso-
wanie byloby sprzeczne z fundamentalnymi prawami jednostki, zagwarantowanymi w Konsty-
tucji RP. Przedstawione watpliwosci oraz koniecznos¢ zapewnienia efektywnosci postepowania
karnego, przemawiaja za wprowadzeniem wyraznej regulacji w k.p.k. dopuszczajacej postuzenie
sie przymusem bezposrednim®.

31 J. Grajewski, L. K. Paprzycki, M. Ptachta, Kodeks postepowania karnego. Komentarz, t. 1, Krakow 2003, s. 251.

2 Postanowienie SN z dn. 2 lipca 2003 r. (Il KK 286/02, niepubl.).

% W. Grzeszezyk, Kodeks postepowania karnego. Komentarz, Warszawa 2011, s. 112.

% M. Swiderska, dz. cyt, 5. 267.

% Rozporzadzenie Ministra Sprawiedliwosci w sprawie poddawania badaniom lub wykonywania czynnosci
z udziatem oskarzonego oraz osoby podejrzanej z dn. 23 lutego 2005 r. (Dz. U. nr 33, poz. 299).

% . Bujny, Prawa pacjenta — miedzy autonomiq a paternalizmem, Warszawa 2007, s. 313.

¥ Tamze.

3 M. Swiderska, dz. cyt, s. 270-271.
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Druga grupa regulacji dotyczy sytuacji pobrania krwi od $wiadka. Zasadniczo w takim przy-
padku niezbedna przestanke przeprowadzenia wskazanej czynnosci stanowi zgoda wyrazona
przez wskazany podmiot. Pobranie krwi nie moze by¢ przeprowadzone wbrew woli $wiadka,
jesli odmowit on sktadania zeznan lub zostat od nich zwolniony (art. 192 § 3 k.p.k.). Natomiast,
jesli podmiot ten wyrazi zgode, sa one dopuszczalne®. Jezeli natomiast karalnos¢ czynu zalezy
od stanu zdrowia osoby pokrzywdzonej, zeznajacej w charakterze swiadka, nie moze ona sprze-
ciwi¢ si¢ badaniom nie polaczonym z zabiegiem operacyjnym, np. pobraniu krwi (art. 192 § 2
k.pk.), co oznacza, Ze w tej sytuadji zgoda $wiadka nie jest wymagana.

PopsuMOwANIE

Problematyka zgody na pobranie krwi jest zagadnieniem niezwykle istotnym nie tylko
w aspekcie teoretycznym, ale przede wszystkim praktycznym. Naruszenie integralnosci ciele-
snej pacjenta wymaga wyrazenia przez podmiot uprawniony zgody, ktdra stanowi konieczny,
ale nie wylaczny element legalizujacy przeprowadzenie zabiegu. Zagadnienie zgody na pobra-
nie krwi mozna rozpatrywac na wielu plaszczyznach, opierajac si¢ na kryterium okolicznosci
czy celu przeprowadzenia tej czynnosci. Wskazane kryteria stanowia podstawe do rdznicowa-
nia regulacji prawnych, ktére w danej sytuacji zostang zastosowane. W poszczegdlnych uregu-
lowaniach odmiennie zostat uksztattowany podmiot uprawniony do wyrazenia zgody, jej forma
czy zakres obowigzku informacyjnego. Wprowadzone przez ustawodawce rozwiazania maja na
celu ochrong autonomii oraz zagwarantowanie poszanowania podstawowych praw pacjenta.

Istotne miejsce w przedmiotowych rozwazaniach zajmuje réwniez zagadnienie wyrazenia
zgody na pobranie krwi w celu przeprowadzenia badan na obecnoé¢ wirusa HIV. Zasadniczy
problem w tym zakresie wynika z braku regulacji prawnej oraz ze szczegolnego charakteru da-
nych medycznych uzyskanych w wyniku przeprowadzenia testu.
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STRESZCZENIE

Wsrdd czynnosci leczniczych wyrdznia si¢ pojecie zabiegow lekarskich rozumianych jako
czynnoéci zwigzane z naruszeniem integralnosci cielesnej pacjenta, do ktdrych zalicza si¢ m.in.
pobieranie krwi. Konstatacja ta skutkuje koniecznoscig wyrazenia prawnie relewantnej zgody
tak, by uznac przeprowadzenie wskazanego zabiegu za dopuszczalne w swietle prawa.

W zwigzku z tym, Ze problematyka zgody na pobranie krwi cechuje si¢ ztoZonym charakte-
rem, nalezy ja rozpatrywa¢ w rdznych kontekstach. Punktem wyjscia dla przedmiotowych roz-
wazan jest stwierdzenie, ze okolicznosci oraz cel przeprowadzenia powyzszej czynnosci maja
znaczacy wplyw na ksztalt obowiazujacej w tym zakresie regulacji prawnej. Kwestia zgody na
pobranie krwi na rzecz innych 0sob zostata przez ustawodawce uregulowana w odmienny sposob
niz przeprowadzona w celu wykonania badan laboratoryjnych. Specyficzna regulacja, wynikajaca
z ochrony szczegolnie wrazliwych danych medycznych, dotyczy wyrazenia zgody na pobranie
krwi w celu wykonania badan na obecno$¢ wirusa HIV. Istotny element tytutowego zagadnienia
stanowi ponadto uregulowanie czynnosci pobrania krwi na potrzeby procesu cywilnego.

W tym kontekscie nalezy zauwazy¢, ze w kazdym przypadku zgoda stanowi konieczny,
ale nie wytaczny element legalizujacy przeprowadzenie zabiegu lekarskiego w postaci pobrania
krwi. Wprowadzone przez ustawodawce rozwigzania maja na celu ochrone autonomii oraz za-
gwarantowanie poszanowania podstawowych praw pacjenta.

Stowa kluczowe: zgoda uswiadomiona, pobranie krwi, zabieg lekarski, donacja krwi, bada-
nia laboratoryjne, test na obecnos¢ wirusa HIV.

LecaL Aspects oF CoONSENT FOR BLoop DoNaTioN

Summary

Blood taking is a medical procedure which requires a valid consent from patients. This prob-
lem may be considered in terms of many different aspects.

The statement that the circumstances and aims of this medical procedure exert an influence
on law serves as a good starting point. Blood donation is regulated by different rules than blood
sampling. Moreover, yet another principles are applied when HIV test is performed. Addition-
ally, blood taking is regulated in civil proceedings.

To sum up, in each case a consent of blood taking is a necessary, yet not an exclusive compo-
nent. It, however, ascertains that medical procedures are followed according to the law. In that
way, the legislator protects patients’ fundamental rights.

Key words: informed consent, blond taking, medical procedure, blood donating, blood sam-
ple, HIV test.
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