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Streszczenie

Sprzeciw sumienia to odmowa wykonania obowiazku wynikajacego z przepi-
sOw prawa ze wzgledu na racjonalnie uzasadniony osad moralny, ktory kwalifikuje
wykonanie tego obowiazku jako etycznie niegodziwe (obiektywne zto). Prawo do
sprzeciwu sumienia — integralny element wolno$ci sumienia — jest konstytucyj-
nym prawem kazdego cztowieka. Jak podkreslit Trybunat Konstytucyjny w wy-
roku z 7 pazdziernika 2015 r., K 12/14: ,,prawo powolania si¢ na klauzul¢ sumie-
nia i w rezultacie prawo do odmowy wykonania czynnosci sprzecznej z wlasnym
sumieniem stanowi gwarancje¢ wolnosci sumienia”. Obowiazkiem ustawodawcy
zwyklego jest uregulowanie sposobu korzystania z prawa do sprzeciwu sumienia,
czyli ustanowienie tzw. klauzuli sumienia.

Uchwalony przez Komisj¢ Praw Cztowiceka, Praworzadnosci i Petycji Sena-
tu RP projekt inicjatywy legislacyjnej dotyczacej ustawy o zmianie ustawy o za-
wodach lekarza i lekarza dentysty, ustawy o diagnostyce laboratoryjnej oraz usta-
wy o zawodach pielegniarki i potoznej w zamierzeniu miat uregulowac klauzule
sumienia w zawodach medycznych oraz jednoczesnie zrealizowacé petycj¢ wzywa-
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jaca do uchylenia art. 3 ust. 2 ustawy z 17 maja 1989 r. o gwarancjach wolnosci
sumienia 1 wyznania (generalnie zakazujacego powotywania si¢ na sprzeciw su-
mienia) i kompleksowego wykonania cytowanego wyroku Trybunatu.

Cho¢ sama inicjatywa zastuguje na aprobatg, to jednak analiza tres$ci projektu
dowodzi, ze tylko do pewnego stopnia wykonuje wyrok Trybunatu, ignoruje zada-
nie zawarte w petycji oraz obniza ustawowy standard ochrony prawa do sprzeciwu
sumienia.

Na krytyke zastuguje przede wszystkim propozycja zobowigzania podmiotow
leczniczych (w praktyce beda to ich kierownicy, np. dyrektor szpitala) do wska-
zania realnych mozliwosci uzyskania $wiadczenia, ktérego odmowit lekarz lub
pielegniarka (potozna), a w przypadku diagnosty laboratoryjnego — do wykona-
nia zlecenia. Narusza bowiem wolno$¢ sumienia, ktora — jak zauwazyt Trybunat
Konstytucyjny — oznacza takze ochrong przed postgpowaniem, ,.ktore posrednio
prowadzi do nieakceptowalnego etycznie skutku, w szczeg6lnosci przed przymu-
sem wspoéldziatania w osigganiu celu niegodziwego” (np. przed obowigzkiem in-
formowania, kto i gdzie moze wykonac aborcje), jak rowniez kwestionuje tzw. in-
stytucjonalng klauzulg sumienia, do ktorej respektowania wezwato Zgromadzenie
Parlamentarne Rady Europy w rezolucji nr 1763 z 7 pazdziernika 2010 .

Stowa kluczowe: sprzeciw sumienia; klauzula sumienia; wolno$¢ sumienia; zawo-
dy medyczne; nadrzedno$¢ konstytucji

koK ok

GLOWNE TEZY

I. Prawo do sprzeciwu sumienia, jako integralny element wolnoSci
sumienia, jest konstytucyjnym prawem czlowieka. Przyshuguje
kazdemu. Obowigzkiem ustawodawcy zwyktego jest uregulowanie
sposobu korzystania z prawa do sprzeciwu sumienia, czyli ustano-
wienie tzw. klauzuli sumienia.

II. Sprzeciw sumienia to odmowa wykonania obowigzku wynikajace-
go z przepiséw prawa ze wzgledu na racjonalnie uzasadniony osad
moralny, ktory kwalifikuje wykonanie tego obowigzku jako etycz-
nie niegodziwe (obiektywne zto).
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IX.

Wolno$¢ sumienia — w tym ten jej element, ktdrym jest sprzeciw
sumienia — musi by¢ respektowana niezaleznie od tego, czy istnieja
przepisy ustawowe ja potwierdzajace.

Projekt zaktada uchylenie przepisow ograniczajacych wolno$¢ su-
mienia lekarzy, ktore przestaly obowigzywaé na skutek wyroku Try-
bunatu Konstytucyjnego z 7 pazdziernika 2015 r. (K 12/14), przez
co usuwa zrodto potencjalnych konfuzji dotyczacych tresci aktual-
nego stanu prawnego w tym zakresie.

Projekt zaktada uchylenie niezgodnego z Konstytucja przepisu na-
kazujacego pielegniarce (potozonej), ktora powotuje sie na sprzeciw
sumienia, wskazanie realnych mozliwo$ci uzyskania tego $wiadcze-
nia u innej pielegniarki, potoznej lub w podmiocie leczniczym.
Projekt zawiera nowe ograniczenie w powolywaniu si¢ przez le-
karza na prawo do sprzeciwu sumienia w postaci obowigzku nie-
zwlocznego poinformowania pacjenta lub jego przedstawiciela
ustawowego o fakcie odmowy wykonania §wiadczenia zdrowotne-
go ze wzgledu na sprzeciw sumienia, ktore nie stuzy ochronie ja-
kichkolwiek konstytucyjnych wolnosci i1 praw, jest konfliktogenne,
a w konsekwencji stanowi nieproporcjonalne ograniczenie prawa
do sprzeciwu sumienia.

Projekt nie zaktada uchylenia cigzacego na pielegniarkach (potoz-
nych) obowigzku poinformowania pacjenta lub jego przedstawiciela
ustawowego o fakcie odmowy wykonania $wiadczenia zdrowotnego
ze wzgledu na sprzeciw sumienia, ktore stanowi nieproporcjonalne
ograniczenie korzystania z konstytucyjnego prawa pielggniarki (po-
toznej) do sprzeciwu sumienia, niestuzgce ochronie konstytucyj-
nych wolnosci i praw oraz ze swej istoty konfliktogenne.

Projekt potwierdza prawo do sprzeciwu sumienia diagnosty labora-
toryjnego.

Proponowane w projekcie zobowigzanie podmiotéw leczniczych do
wskazania realnych mozliwosci uzyskania §$wiadczenia, ktoérego od-
mowit lekarz lub pielegniarka (potozna), a w przypadku diagnosty
laboratoryjnego — do wykonania zlecenia, jest sprzeczne z orzecz-
nictwem Trybunatu Konstytucyjnego oraz rezolucja Zgromadzenia
Parlamentarnego Rady Europy nr 1763 z dnia 7 pazdziernika 2010 r.
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X. Projekt nie reguluje klauzuli sumienia dla farmaceutdéw i1 wlascicie-
li aptek, btednie zaktadajac, ze przy wykonywaniu tej profesji me-
dycznej konflikty sumienia nie wystepuja.

XI. Projekt nie zaktada uchylenia przepisow ograniczajacych wolnos¢
(sprzeciw) sumienia, tj. art. 3 ust. 2 ustawy z 17 maja 1989 r. o gwa-
rancjach wolno$ci sumienia i wyznania, oraz wykorzystywanych
w celu jej ograniczania, tj. art. 135 1 138 Kodeksu wykroczen.

1. PRZEDMIOT ANALIZY

23 listopada 2018 r. Komisja Praw Cztowieka, Praworzadnos$ci i Pe-
tycji Senatu RP (dalej: Komisja) przyjeta uchwate wnoszaca o podjecie
postgpowania w sprawie inicjatywy ustawodawczej dotyczacej projektu
ustawy o zmianie ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty, ustawy
o diagnostyce laboratoryjnej oraz ustawy o zawodach pielggniarki i potoz-
nej? (dalej: projekt). Przygotowany przez Komisje¢ projekt stanowit kon-
sekwencje¢ petycji ztozonej w Senacie przez Fundacj¢ SPES (P-9-38/17)3.
Celem petycji byto wystgpienie z inicjatywa ustawodawcza uchylajaca
art. 3 ust. 2 ustawy z dnia 17 maja 1989 r. o gwarancjach wolno$ci su-
mienia i wyznania®, , ktory narusza konstytucyjnie gwarantowang wolnos¢
sumienia w zakresie, w jakim zmusza obywateli do wykonywania obo-
wigzkow sprzecznych z ich sumieniem, oraz wprowadzenie przepisu po-
twierdzajacego ustalenia Trybunatu Konstytucyjnego z wyroku K 12/14
w zakresie, w jakim wskazuja, ze sprzeciw sumienia nalezy do istoty wol-
no$ci sumienia i wyznania”.

Senatorowie postanowili jednak nie zmienia¢ kontestowanego w pe-
tycji niekonstytucyjnego przepisu ustawy i nie formulowaé na poziomie
ustawowym ogo6lnej klauzuli sumienia (ktéra normatywnie wynika bezpo-

2 Tekst projektu (druk senacki nr 1034/IX kadencja) opublikowany na stronie: https://
www.senat.gov.pl/prace/senat/proces-legislacyjny-w-senacie/inicjatywy-ustawodawcze/ini-
cjatywa,79.html [dostep: 23.04.2019].

3 Tekst petycji opublikowany na stronie: https://www.senat.gov.pl/gfx/senat/userfi-
les/_public/k9/dokumenty/petycje w_pracach komis;ji/2018/272pos/p93817/p9-38-17 pet.
pdf [dostep: 23.04.2019].

*  Tekst jedn. Dz. U. z2017 1., poz. 1153.
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$rednio z art. 53 ust. 1 Konstytucji RP, a przepis ten miat stanowi¢ tylko
ustawowa gwarancj¢ przestrzegania konstytucyjnego prawa do sprzeciwu
sumienia), lecz doprecyzowaé klauzulg sumienia w ustawach reguluja-
cych wykonywanie zawodow medycznych, a mianowicie lekarza (lekarza
dentysty), pielegniarki (potoznej) oraz diagnosty laboratoryjnego. Z uza-
sadnienia projektu wynika rowniez, ze Komisja Praw Czlowieka, Prawo-
rzadnosci i Petycji postanowita nie proponowaé nowelizacji ustawy z dnia
6 wrzesénia 2001 r. — Prawo farmaceutyczne®, ktora wzmocnitaby ustawowe
gwarancje korzystania przez farmaceutoéw z ich konstytucyjnego prawa do
sprzeciwu sumienia. Podobnie senatorowie nie opowiedzieli si¢ za uchy-
leniem art. 135 i 138 Kodeksu wykroczen’, ktore mogg by¢ — i w praktyce
sg — intepretowane jako w pewnych sytuacjach wykluczajace mozliwos¢
powotywania si¢ przez przedsi¢biorcoOw na konstytucyjne prawo do sprze-
ciwu sumienia.

2. ISTOTA KONSTYTUCYINEJ GWARANCIT WOLNOSCI SUMIENIA

Poreczona w art. 53 Konstytucji wolnos$¢ sumienia — co konsekwentnie
powtarza Trybunat Konstytucyjny — nie oznacza jedynie prawa do repre-
zentowania okre§lonego §wiatopogladu, ale przede wszystkim prawo do
postepowania zgodnie z wlasnym sumieniem oraz wolno$¢ od przymusu
postepowania wbrew niemu®. Wolno$¢ sumienia jest zatem realizowana

5

Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 2 kwietnia 1997 r., Dz. U. z 1997 r.
Nr 78, poz. 483 z pézn. zm.

¢ Dz U.z2019r, poz. 499 z pozn. zm.

7 Ustawa z dnia 20 maja 1971 r. — Kodeks wykroczen (Dz. U. z 2019 r., poz. 821
z pdzn. zm.).

8 Orzeczenie Trybunatu Konstytucyjnego z dnia 15 stycznia 1991 r., U 8/90, OTK
1991, nr 1, poz. 8; postanowienie Trybunalu Konstytucyjnego z dnia 7 pazdziernika 1992 r.,
U 1/92, OTK 1992, Nr 2, poz. 38; wyrok Trybunatu Konstytucyjnego z dnia 7 pazdziernika
2015 r., K 12/14, OTK-A 2015, Nr 9, poz. 143, pkt I11.3.3.1 i 11.4.2.3. Stanowisko to jest
dominujace w doktrynie, np. Szczucki 2009, 168-169; Kubiak 2014, 155-156; Skwarzyn-
ski 2013a, 219; Zoll 2014a, 100-101; Nawrot 2014, 108-109, 113-116; Olszowka 2016,
1262-1264; Orzeszyna 2017, 17. Podzielit go rowniez Rzecznik Praw Obywatelskich w ,, In-
formacji o dziatalnosci Rzecznika Praw Obywatelskich w 2014 roku”, z uwagami o stanie
przestrzegania wolnosci i praw czlowieka i obywatela, s. 123-124 (druk sejmowy nr 3391/
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zardwno w aspekcie wewnetrznym (ksztattowanie wtasnych ocen moral-
nych), jak i w aspekcie zewnetrznym (postepowanie w zgodzie z wlasnym
sumieniem)’. Prawo do sprzeciwu sumienia to prawo do odmowy wykona-
nia obowigzku wynikajacego z przepiséw prawa, przystugujace kazdemu,
kto powotuje si¢ na sprzeciw sumienia, czyli racjonalnie uzasadniony osad
moralny, ktory kwalifikuje wykonanie tego obowigzku jako etycznie nie-
godziwe (obiektywne zto0)'°.

W wyroku z 7 pazdziernika 2015 r. Trybunal Konstytucyjny podkreslit,
ze w demokratycznym panstwie prawnym ,,wyrazem prawa do postgpowa-
nia zgodnie z wlasnym sumieniem, a w konsekwencji takze wyrazem wol-
nosci od przymusu postepowania wbrew wlasnemu sumieniu, jest klau-
zula sumienia (...). Wolno$¢ sumienia musi bowiem przejawiaé si¢ takze
w mozliwoséci odmowy wykonania obowigzku natozonego zgodnie z pra-
wem z powolaniem si¢ na przekonania naukowe, religijne lub moralne”!!.
W konsekwencji prawo powotania si¢ na klauzulg sumienia i w rezultacie
prawo do odmowy wykonania czynnosci sprzecznej z wlasnym sumieniem
stanowi gwarancje wolnosci sumienia'?, a nie przywilej przyznany jakiej$
grupie. Trybunat Konstytucyjny bardzo wyraznie podkreslit, ze ,,wolnos¢
sumienia — w tym ten jej element, ktorym jest sprzeciw sumienia — musi

VII kadencja; opublikowany na stronie: http://orka.sejm.gov.pl/Druki7ka.nsf/0/59CB75C10
8B18623C1257E4400354A4A/%24File/3391.pdf [dostep 23.04.2019].

9 Jak trafnie zauwazono w pismiennictwie: ,,[0] ile sfera wolno$ci wewnetrznej nie
podlega jakiejkolwiek limitacji, o tyle wyjscie jednostki z wewnetrznej twierdzy, ekspre-
sja wlasnych przekonan, uwzglednia¢ musi realia spoteczenstwa demokratycznego i jego
systemu wartosci. W sferze zewngtrznej wolno$¢ mysli, sumienia i wyznania moze wigc,
a w niektorych przepadkach wrgez musi — jesli nie ma dojs$¢ do jej hipertrofii i paralizu pan-
stwa — podlega¢ ograniczeniom.” (Nawrot 2014, 109).

10" Olszowka 2019a, 58. Trybunat Konstytucyjny wyeksplikowal klauzulg sumienia
jako ,,mozliwos¢ niepodejmowania dziatania zgodnego z prawem i powinnego, a jednoczes-
nie sprzecznego ze $wiatopogladem (przekonaniami ideologicznymi czy religijnymi) danej
osoby” (wyrok Trybunatu Konstytucyjnego z dnia 7 pazdziernika 2015 r., K 12/14, OTK
2015, Nr 9A, poz. 143, pkt 111.4.2.3).

1" Wyrok Trybunatu Konstytucyjnego z 7 pazdziernika 2015 r., pkt [11.4.4.1. W lite-
raturze przedmiotu wskazuje si¢, ze np. wsérdd lekarzy ,,odmowa $wiadczen z przestanek
stricte religijnych wydaje si¢ zjawiskiem marginalnym” (Pawlikowski 2014, 167).

12 Johann, Lewaszkiewicz-Petrykowska 1999, 21.
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by¢ wiec respektowana niezaleznie od tego, czy istnieja przepisy ustawo-
we ja potwierdzajace”".

Istnienie konstytucyjnych gwarancji prawa do sprzeciwu sumienia
moze okaza¢ si¢ jednak niewystarczajace, aby zapewnic jego efektywna
realizacje. Dlatego konstytucyjnym obowigzkiem ustawodawcy jest ure-
gulowanie sposobu (a nie zakresu!) korzystania z prawa do sprzeciwu su-
mienia. Temu wiasnie stuzy klauzula sumienia, czyli przepis (przepisy)
ustawy, ktory okresla sposob korzystania z prawa do sprzeciwu sumienia,
w tym warunki proceduralne powotywania si¢ na sprzeciw sumienia. Klau-
zula sumienia pelni rowniez funkcj¢ informacyjna, gdyz przypomina adre-
satom prawa, ze moga powotywac si¢ na sprzeciw sumienia. W tym zakre-
sie klauzula sumienia buduje §wiadomo$¢ prawng obywateli i wzmacnia
gwarancje poszanowania konstytucyjnie poreczonych praw cztowieka'.

3. UWAGI SZCZEGOLOWE ODNOSZACE SIE DO TRESCI PROJEKTU

3.1. KLAUZULA SUMIENIA LEKARZA I LEKARZA DENTYSTY

Art. 1 projektu zaktada nowelizacje art. 30 1 39 ustawy z dnia 5 grud-
nia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty'® w celu dostosowa-
nia brzmienia ustawy do wyroku TK z 7 pazdziernika 2015 r., K 12/14.
Trybunat stwierdzit wowczas niekonstytucyjnos¢ dwdoch norm prawnych
wynikajacych z wspomnianych przepiséw, a mianowicie obowigzku
udzielania przez lekarza §wiadczen zdrowotnych sprzecznych z jego su-
mieniem w ,,innych przypadkach niecierpigcych zwloki” oraz — w przy-
padku odmowy udzielenia §wiadczenia — obowigzku wskazania realnych
»mozliwo$ci uzyskania tego $wiadczenia u innego lekarza lub w podmio-

13 Wyrok Trybunatu Konstytucyjnego z 7 pazdziernika 2015 r., pkt I11.4.4.3.

14 Olszowka 2019b, 218. Trafnie zwrocono uwage w doktrynie, ze ,,waskie rozumienie
wolnos$ci sumienia i stuzacej jej urzeczywistnieniu w wymiarze zewnetrznym klauzuli sumie-
nia, jest sprzeczne z aksjologig praw cztowieka i demokratycznego panstwa prawnego, a nawet
— z samg istotg spoteczenstwa demokratycznego i panstwa prawnego”, zas prawo do sprzeciwu
sumienia ,,nigdy nie moze by¢ traktowane jako pochodzace od prawodawcy, lecz jako element
zastanej rzeczywistosci, w ktorej prawodawca funkcjonuje” (Nawrot 2016, 141).

15" Tekst jedn. Dz. U. z 2019 1., poz. 537 z p6zn. zm.
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cie leczniczym”. Zgodnie z art. 190 Konstytucji RP uznane za niezgodne
z Konstytucja normy prawne utracity moc prawng wraz z publikacjg wyro-
ku. Nie zmienit si¢ jednak tekst ustawy, co szczegolnie u nie-prawnikow,
moze budzi¢ watpliwosci co do obowiazujgcego stanu prawnego'®. Opub-
likowany w Dzienniku Ustaw tekst jednolity ustawy zawiera wprawdzie
przyp. nr 6 o tresci: ,,[z]danie pierwsze uznane za niezgodne z Konstytucja
z dniem 16 pazdziernika 2015 r. w zakresie, w jakim naktada na lekarza
obowigzek wykonania niezgodnego z jego sumieniem $wiadczenia zdro-
wotnego w «innych przypadkach niecierpigcych zwtoki» oraz w jakim
naktada na lekarza powstrzymujacego si¢ od wykonania §wiadczenia zdro-
wotnego niezgodnego z jego sumieniem obowigzek wskazania realnych
mozliwosci uzyskania takiego $wiadczenia u innego lekarza lub w innym
podmiocie leczniczym, na podstawie wyroku Trybunatu Konstytucyjnego
z dnia 7 pazdziernika 2015 r. sygn. akt K 12/14 (Dz. U. poz. 1633)” — ale
raczej nie utatwia to identyfikacji i zrozumienia obowigzujacej tresci nor-
matywnej, w szczegolnosci tego, jakie obowiagzki ustawodawca naktada na
lekarza powotujacego si¢ na sprzeciw sumienia.

Projekt zaktada odpowiednie przeredagowanie brzmienia art. 39
(i art. 30)!7 ustawy, tak, aby nie sugerowat juz, ze nadal obowigzujg nickon-

1" Przyktadem dezinformacji obecnej w $rodkach masowego przekazu moze byé
artykut 'W. Ferfeckiego, Klauzula sumienia nie tylko dla lekarzy, https://www.rp.pl/
Polityka/311229912-Klauzula-sumienia-nie-tylko-dla-lekarzy.html, w ktorym podana jest
sprzeczna z aktualnym stanem prawnym informacja, ze lekarz ,,powolujacy si¢ na sprzeciw
sumienia ma tez obowigzek wskaza¢ mozliwos¢ uzyskania §wiadczenia u innego medyka”
[dostep: 23.04.2019].

17" Nalezy zauwazy¢, ze nowelizacja art. 30 nie wydaje si¢ niezbedna, poniewaz wy-
starczajaca bylaby zmiana brzmienia tylko przepisu art. 39 poprzez rezygnacj¢ z odesta-
nia do art. 30 (techniki legislacyjnie dopuszczalnej, ale utrudniajacej rekonstrukeje tresci
normatywnej przepisu) oraz enumeratywne wyliczenie przypadkéw, gdy lekarz nie moze
powotac si¢ na sprzeciw sumienia (art. 39 mogltby zatem brzmie¢ np. tak: ,,Lekarz moze po-
wstrzymac si¢ od wykonania $wiadczen zdrowotnych niezgodnych z jego sumieniem, chyba
ze mogloby to spowodowaé niebezpieczenstwo utraty zycia, cigzkiego uszkodzenia ciata lub
cigzkiego rozstroju zdrowia, z tym ze ma obowiazek odnotowac ten fakt w dokumentacji
medycznej. Lekarz wykonujacy swdj zawod na podstawie stosunku pracy lub w ramach
shuzby ma ponadto obowigzek uprzedniego powiadomienia na piSmie przetozonego. Brak
powiadomienia przetozonego nie wptywa na prawo lekarza do powolania si¢ na sprzeciw
sumienia, o ktérym mowa w zdaniu pierwszym.”).
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stytucyjne normy prawne. Z perspektywy realizacji zasady nadrzednosci
konstytucji (art. 8 Konstytucji) i poszanowania wolno$ci sumienia (art. 53
Konstytucji) przygotowany projekt w tej czesci zastuguje na aprobate.

Niemniej projektodawca proponuje jednoczesnie natozenie na le-
karzy powotujacych si¢ na sprzeciw sumienia nowych, dodatkowych
ograniczen, cho¢ w uzasadnieniu deklaruje, ze ,,starano si¢ w tylko mi-
nimalnym stopniu ingerowa¢ w tre$¢ ustaw”'8. Poniewaz konstytucyj-
ne prawo do sprzeciwu sumienia jest zasada, a ustanawianie ograniczen
w korzystaniu zen dopuszczalne jest dopiero po spetnieniu okreslonych
warunkow'®, nalezy oceni¢, czy proponowane ograniczenia nie narusza-
ja wymogow okreslonych w art. 31 ust. 3 Konstytucji, w szczegdlno-
$ci kryterium materialnego (identyfikacja wartosci usprawiedliwiajacej
ograniczenie) oraz testu proporcjonalnosci (przydatnosci, koniecznosci
i proporcjonalno$ci sensu stricto)®.

W pierwszej kolejno$ci Komisja proponuje, aby lekarz powotujacy
si¢ na klauzule sumienia kazdorazowo miat obowigzek ,,niezwtocznego
uprzedzenia pacjenta lub jego przedstawiciela ustawowego badz opieku-
na faktycznego o takiej odmowie” (np. udziatu w aborcji). Aktualny stan
prawny stusznie nie przewiduje takiego obowigzku, gdyz jest on wyso-
ce watpliwy tak pod wzgledem prakseologicznym, jak i jego zgodno$ci
z Konstytucja. Jest tak przynajmniej z trzech powoddw. Po pierwsze, samo
poinformowanie pacjenta o tym, ze lekarz odmawia podjecia jakiej$ czyn-
nosci w zaden sposob nie przybliza pacjenta do uzyskania oczekiwanego
$wiadczenia ani nie stanowi informacji o jego stanie zdrowia czy innych
kwestiach wchodzacych w zakres ustawowego prawa pacjenta do infor-
macji*!. Po drugie, stwarza to sytuacje potencjalnie konfliktowa pomiedzy
pacjentem a lekarzem, szczego6lnie jesli wezedniej nie mieli ze sobg stycz-

18" Druk senacki nr 1034/IX kadencja, uzasadnienie, s. 3.

19 Wyrok Trybunatu Konstytucyjnego z 7 pazdziernika 2015 r., pkt I11.4.4; Zoll 2014b,
79-80; Szczucki 2009, 168-169; Nawrot 2016, 144-145; Olszowka 2016, 1263; Orzeszyna
2017, 17, 26.

20 Szerzej na temat zasady proporcjonalno$ci zob. Szydto 2016, 785-807.

2l Zob. art. 9-12 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku
Praw Pacjenta (tekst jedn. Dz. U. z 2019 ., poz. 1127 z p6zn. zm.).
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nosci?? (oczywiscie w hipotetycznej sytuacji, gdy pacjent bezposrednio
zazada od lekarza zachowania budzacego sprzeciw sumienia, ten ostatni
postawiony jest w sytuacji, gdy poinformowanie pacjenta jest konieczne
— niemniej wynika to z istoty rzeczy i nie wymaga szczegdlnej regulacji
ustawowej). Po trzecie, projektowane ograniczenie moze wywolac ,,efekt
mrozacy” wsrod lekarzy, ktorzy chcae unikngé ktotni z pacjentem (raczej
niepolepszajacych jego stanu zdrowia) i ewentualnych sporéw etycznych
na sali szpitalnej, w praktyce moga rezygnowac¢ z dziatania w zgodzie
z wlasnym sumieniem, co jest niedopuszczalne w $wietle konstytucyjnej
wolnosci sumienia. W konsekwencji skonstatowac trzeba, ze projektowane
ograniczenie w korzystaniu ze sprzeciwu sumienia lekarza jest niepropor-
cjonalne, poniewaz nie znajduje uzasadnienia w zadnej z warto$ci wymie-
nionych w art. 31 ust. 3 Konstytucji i nie jest konieczne, a wrecz niepo-
zadane z punktu widzenia realizacji konstytucyjnych wolnosci i praw, tak
lekarza, jak i pacjenta.

Kolejna istotna nowos$¢ proponowana w projekcie — wbrew wspomnia-
nej deklaracji zawartej w uzasadnieniu — to nalozenie na podmiot leczniczy,
w przypadku powstrzymania si¢ przez lekarza od wykonania $wiadczenia
zdrowotnego, obowigzku wskazania lekarza lub podmiotu wykonujacego
dziatalno$¢ lecznicza, ktory zapewni realng mozliwo$¢ wykonania tego
$wiadczenia (tzw. obowiazku informacyjnego)*. Propozycja ta budzi bar-

2 Taka sytuacja szczegOlnie czgsto wystapi¢c moze w zwiazku z aborcja. Zgodnie
z art. 4a ust. 5 ustawy z dnia 7 stycznia 1993 r. o planowaniu rodziny, ochronie ptodu ludz-
kiego i warunkach dopuszczalnosci przerywania cigzy (Dz. U. Nr 17, poz. 78 z pézn. zm.)
wystapienie okolicznosci, o ktorych mowa w art. 4a ust. 1 pkt 1 i 2 — wylaczajacych karalnosé¢
aborcji ze wzgledu na zagrozenie zycia lub zdrowia matki albo duze prawdopodobienstwo
cigzkiego 1 nieodwracalnego uposledzenia dziecka, albo nieuleczalnej choroby zagrazajacej
jego zyciu — stwierdza inny lekarz niz dokonujacy przerwania cigzy (z zastrzezeniem sytuacji
bezposrednio zagrozenia zycia kobiety). Oznacza to, ze w przypadku wejscia w zycie propono-
wanych przepisoéw, lekarz odmawiajacy prenatalnego zabicia dziecka bgdzie musiat oznajmié
ten fakt matce dziecka, zapewne przy okazji przedstawiajac si¢, poniewaz wczesniej nie miat
takiej sposobnosci, jako ze nie byta ona jego pacjentka. Trudno odgadnaé, jaki cel przyswiecat
pomystodawcy tego przepisu, natomiast z duzym prawdopodobienstwem czestym skutkiem
jego stosowania bedg sytuacje konfliktowe powstate migdzy pacjentem a lekarzem powotuja-
cym si¢ na sprzeciw sumienia, ktorych prawodawca powinien unikac, a nie katalizowac.

3 W literaturze przedmiotu wyrazono poglad, ze natozenie na lekarzy obowigzku
informacyjnego (bezposredni wspotudzial w osiggnigciu skutku niegodziwego, objetego
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dzo powazne watpliwosci w §wietle konstytucyjnej gwarancji wolnosci
sumienia, ktorej konsekwencje opisane zostaly w motywach uzasadnienia
wyroku TK z 2015 r. (K 12/14). Trybunat stwierdzajac niezgodno$¢ z usta-
wa zasadniczg normy prawnej nakazujacej lekarzowi wskazanie osoby
lub miejsca udzielenia $wiadczenia zdrowotnego budzacego jego sprze-
ciw sumienia, wskazat, ze obowigzek ten nie powinien cigzyé rowniez na
podmiotach leczniczych, lecz na organach witadzy publicznej, zwlaszcza
na Narodowym Funduszu Zdrowia, ktory ,,nie powinien, przez narzuce-
nie obowigzku wykonywania okreslonego $wiadczenia, jako warunku sine
qua non zawarcia umowy, wymusza¢ wykonywania przez podmioty lecz-
nicze $wiadczen «wrazliwych moralnie», a co za tym idzie — nie powinien
wymusza¢ ksztaltowania personelu medycznego tych podmiotow wedhug
kryterium sumienia. Celowe wydaje si¢ odrebne kontraktowanie owych
$wiadczen 1 utrzymywanie przez NFZ aktualnej wiedzy o wykonujacych
je podmiotach, poniewaz to na organach wtadzy publicznej, a nie na le-
karzach lub nawet na podmiotach leczniczych, spoczywa obowigzek za-
gwarantowania, ze $wiadczenia finansowane ze srodkow publicznych bedg
dostepne na rownych zasadach.”

Wykonaniem zawartej w uzasadnieniu wyroku Trybunalu Konsty-
tucyjnego wyraznej dyrektywy o niedopuszczalno$ci wymuszania wy-
konywania przez podmioty lecznicze $wiadczen ,,wrazliwych moralnie”
byloby ustawowe zagwarantowanie, ze moga one powstrzymywac si¢ od
wykonywania okre§lonych $wiadczen i ustug (po publicznym tego ogto-
szeniu), w szczegdlnosci aborcji**. Wprawdzie w doktrynie jest obecny

sprzeciwem sumienia) mogto stanowi¢ naruszenie istoty wolno$ci sumienia, co jest bez-
wzglednie zakazane na gruncie art. 31 ust. 3 zd. drugie w zw. z art. 53 ust. 1 Konstytucji
(Nawrot 2016, 147; Bosek 2014b, 102), do ktorego to stanowiska nalezy si¢ przychylic.

24 Cel ten mozna by osiggng¢, przykladowo, poprzez dodanie w art. 15 ustawy
z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (tekst jedn. Dz. U. z 2018 r., poz. 2190)
ust. 2 o tresci: ,,[p]odmiot leczniczy moze odmowi¢ udzielenia $wiadczenia, o ktorym mowa
w art. 4b ustawy z dnia 7 stycznia 1993 r. o planowaniu rodziny, ochronie ptodu ludzkiego
i warunkach dopuszczalno$ci przerywania cigzy (Dz. U. Nr 17, poz. 78, z 1995 r. Nr 66,
poz. 334, z 1996 r. Nr 139, poz. 646, z 1997 r. Nr 141, poz. 943, z 1999 r. Nr 5, poz. 32
oraz z 2001 r. Nr 154, poz. 1792), chyba ze zwtoka w udzieleniu tego §wiadczenia moglaby
spowodowac bezposrednie zagrozenie zycia matki”. Oczywiscie z punktu widzenia posza-
nowania konstytucyjnej wolnosci sumienia wprowadzenie kompleksowej, wyraznej instytu-
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poglad®, ze juz aktualnie na podstawie normy stanowiacej, iz podmiot
leczniczy podaje do wiadomosci publicznej informacje o zakresie i ro-
dzajach udzielanych $wiadczen zdrowotnych, dopuszczalne jest, aby
dany podmiot leczniczy nie wykonywat §wiadczen okre§lonego rodzaju,
tj. oglosil, ze pewnych procedur, np. aborcji, nie wykonuje. Lecz jest to
tylko poglad — oczywiscie bardzo stuszny i ostatnio wsparty motywami
uzasadnienia cytowanego tu wyroku TK z 2015 r. — ktory nigdy nie zasta-
pi jednoznacznego przepisu.

Nalozenie na podmioty lecznicze obowigzku informacyjnego jest takze
watpliwe z punktu widzenia adekwatnosci proponowanego $rodka. Celem
ma by¢ zapewnienie realizacji prawa do ochrony zdrowia i uzyskania przez
pacjenta informacji o miejscu (osobie), ktora wykona zadane Swiadczenie.
Stwierdzajac niekonstytucyjnos¢ analogicznego obowiazku informacyjne-
go cigzacego do 2015 r. na lekarzach, Trybunat Konstytucyjny wyraznie
podkreslit, ze jego spehienie ,,zaktada stan permanentnego wkraczania
przez lekarza w sfere wolno$ci sumienia innych lekarzy, naruszania tajem-
nicy lekarskiej i regut rzadzacych ochrong danych osobowych”. Uwagi
te w pelni nalezy odnies¢ do podmiotow leczniczych, ktore z tych samych
powodow rowniez nie powinny posiada¢ informacji objetych projektowa-
nym obowiazkiem. W systemie prawnym nie istnieje tez zaden specjalny
mechanizm, ktéry zezwalatby jednemu podmiotowi leczniczemu na gro-
madzenie danych o zaktadach leczniczych, w ktorych pracuje lekarz nie-
zglaszajacy sprzeciwu sumienia wobec konkretnego $wiadczenia?.

cjonalnej klauzuli sumienia byloby rozwiagzaniem zdecydowanie bardziej pozadanym, nawet
jesli miatoby dotyczy¢ jedynie podmiotow leczniczych (zob. przyp. 301 31).

25 Bosek 2011, 25.

26 Wyrok Trybunatu Konstytucyjnego z 7 pazdziernika 2015 r., pkt I11.6.2.5.

27 Na ten problem, dotyczacy w rownym stopniu podmiotow leczniczych, ktore nie za-
warty kontraktu z Narodowym Funduszem Zdrowia i $wiadcza ushugi komercyjnie, zwrdcita
uwage — mi¢dzy innymi — takze Prokuratoria Generalna Rzeczypospolitej Polskiej (pismo
z dnia 28 grudnia 2018 r. do Przewodniczacego Komisji Ustawodawczej Senatu RP, s. 4;
dostgpne na stronie: https://www.senat.gov.pl/prace/senat/proces-legislacyjny-w-senacie/
inicjatywy-ustawodawcze/inicjatywa,79.html), ktora krytycznie ocenita zobowigzanie pod-
miotéw leczniczych do wskazania realnych mozliwosci wykonania $wiadczenia, ktorego
odmowit lekarz lub pielegniarka (potozna).
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Ponadto natozenie obowiazku informacyjnego koliduje z apelem Zgro-
madzenia Parlamentarnego Rady Europy wyrazonym w rezolucji nr 1763
z dnia 7 pazdziernika 2010 r. w sprawie prawa do sprzeciwu sumienia w ra-
mach legalnej opieki medycznej (ang. The right to conscientious objection
in lawful medical care)®. W pkt 1 rezolucji wskazano, ze zadna osoba,
szpital lub instytucja nie mogg zosta¢ prawnie przymuszone, pociggnigte
do odpowiedzialno$ci prawnej ani dyskryminowane z powodu odmowy
przeprowadzenia, udzielenia asystowania lub podporzadkowania si¢ wy-
konaniu aborcji, spowodowania poronienia, przeprowadzenia eutanazji lub
innego czynu, ktory mogltby spowodowac¢ §mier¢ zarodka ludzkiego lub
embrionu z jakiegokolwiek powodu. Rezolucja nie ma oczywiscie mocy
wigzacej, niemniej stanowi wyraz troski organizacji migdzynarodowej, po-
wotanej m.in. do ochrony praw cztowieka, o kompleksowe poszanowanie
wolnosci sumienia wszystkich osob, w tym takze kierownikéw zaktadow
leczniczych, szczegolnie tych, ktére w swej dziatalno$ci kieruja si¢ pew-
nymi normami moralnymi (tzw. etosem organizacji). Podkresli¢ trzeba, ze
koncepcja tzw. instytucjonalnej klauzuli sumienia nie jest niczym niespo-
tykanym?. Prawo spotki do sprzeciwu sumienia (motywowanego religij-
nie) potwierdzit Sad Najwyzszy USA w wyroku z dnia 30 czerwca 2014 1.
w sprawie Burwell v. Hobby Lobby Stores*®. W ponad 40 stanach ame-
rykanskich prawo — w réznym zakresie — gwarantuje osobom prawnym
(instytucjom) $wiadczacym ustugi medyczne prawo do odmowy wykony-
wania réznych procedur i zabiegdéw budzacych watpliwosci etyczne’!.

Przywotujac raz jeszcze wyrok Trybunalu Konstytucyjnego z 2015 r.,
nalezy zacytowaé¢ zawartg w uzasadnieniu konstatacje, ze ,,[k]onstytucyj-

# Tekst rezolucji w jgzyku angielskim opublikowany na stronie: http://assembly.coe.
int/nw/xml/XRef/Xref-DocDetails-en.asp?FileID=17909&lang=en [dostep: 23.04.2019];
polskie ttumaczenie: Pawlikowski 2011, 336-337.

2 W polskiej literaturze przedmiotu o zagadnieniu tym pisza: Bosek 2014a, 19-20;
Roszkiewicz 2018, 172-177, 187-188; Olszéwka 2016, 1263-1264.

30 Zob. szerzej Roszkiewicz 2018, 183-187; zob. takze K. Dyda, 4naliza tendencji
w orzecznictwie Sqdu Najwyzszego USA w zakresie ochrony wolnosci sumienia i religii,
pkt 5, https://ordoiuris.pl/wolnosc-sumienia/analiza-tendencji-w-orzecznictwie-sadu-naj-
wyzszego-usa-w-zakresie-ochrony-wolnosci [dostep: 23.04.2019].

31 Guttmacher Institute, Refusing to Provide Health Services, https://www.guttmacher.
org/state-policy/explore/refusing-provide-health-services [dostgp: 7.01.2019].
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na gwarancja wolnosci sumienia chroni bowiem jednostke nie tylko przed
przymusem podj¢cia bezposredniego zamachu na chronione dobro, lecz
takze przed takim postgpowaniem niezgodnym z sumieniem jednostki, kto-
re posrednio prowadzi do nieakceptowalnego etycznie skutku, w szczegol-
nosci przed przymusem wspotdziatania w osigganiu celu niegodziwego™*.
Sprzeciw sumienia ex definitione obejmuje bowiem roézne formy zjawisko-
we czynu (zachowania), nie tylko samo wykonanie, pomoc, asystowanie,
przygotowywanie, akceptowanie czy posredniczenie, lecz réwniez infor-
mowanie o0 mozliwosci (osobie, miejscu) jego dokonania.

Kolejna zmiana przewidziana przez projekt naktada na lekarzy pro-
wadzacych indywidualng praktyke lekarskg w zaktadzie leczniczym na
podstawie umowy z podmiotem leczniczym prowadzgcym ten zaktad obo-
wigzek uprzedniego powiadomienia na pisSmie przetozonego o powstrzy-
maniu si¢ od wykonania §wiadczen zdrowotnych ze wzgledu na sprzeciw
sumienia (tzw. obowigzek notyfikacyjny). Do tej pory analogiczny obo-
wigzek spoczywatl na lekarzach wykonujacych swoj zawdd na podstawie
stosunku pracy lub w ramach stuzby. W wielokrotnie przywolywanym tu
wyroku Trybunat uznat ten wymog za zgodny z Konstytucjg*. Nie wydaje
si¢ zatem, aby rozszerzenie tego rodzaju ograniczenia w korzystaniu ze
sprzeciwu sumienia na lekarzy wykonujacych swoj zawod w innej formie
prawnej budzito watpliwosci natury konstytucyjnej. Wazne jednak, aby
brak takiego powiadomienia nigdy nie byt interpretowany jako rezygnacja
przez lekarza z przystugujacego mu prawa do sprzeciwu sumienia badz
warunek sine qua non powotywania si¢ na nie’*.

32 Wyrok Trybunatu Konstytucyjnego z 7 pazdziernika 2015 r., pkt I11.6.2.1.

3 W tym zakresie zdanie odrgbne zglosita sedzia TK T. Liszcz, a w doktrynie poglad
odmienny od Trybunalu wyrazil Bosek 2014b, 103.

3 W odréznieniu od propozycji Komisji Praw Cztowieka, Praworzadnosci i Petycji Se-
natu RP przygotowany przez Ministra Zdrowia, datowany na 31 maja 2019 r., projekt ustawy
o0 zmianie ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty oraz niektorych innych ustaw (opubli-
kowany na stronie: https:/legislacja.rcl.gov.pl/projekt/12321898/katalog/12597842#12597842
[dostep: 20.07.2019]), ktory rowniez wykonuje wyrok TK z 7 pazdziernika 2015 r. (art. 1 pkt 61
162), nie zawieral niezgodnych z Konstytucja propozycji, wypunktowanych w niniejszym tek-
Scie. Warto dodac, iz projekt nie tylko zaktada pelne wykonanie wspomnianego orzeczenia,
lecz takze wprowadzenie dwoch dodatkowych zmian, tj. w przypadku niecierpigcym zwto-
ki likwidacje obowiazku udzielania pomocy lekarskiej (TK orzekat o obowiazku udzielania
$wiadczen zdrowotnych, co jest pojgciem szerszym — zob. wyrok TK z 7 pazdziernika 2015 r.,
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3.2. DIAGNOSCI LABORATORY NI

Analizowany projekt zaktada nowelizacj¢ ustawy z dnia 27 lipca 2001 r.
o diagnostyce laboratoryjnej*® poprzez sformutowanie klauzuli sumienia
diagnosty laboratoryjnego. W $wietle projektowanej regulacji jedynym
ograniczeniem w powolywaniu si¢ na sprzeciw sumienia przez diagno-
ste laboratoryjnego ma by¢ obowigzek niezwlocznego powiadomienia
na piSmie swojego bezposredniego przelozonego (projektowany art. 28a
ust. 1)%*. Obowiazek ten nie budzi watpliwosci konstytucyjnych, o ile nie
bedzie rozumiany jako wykluczajacy ztozenie ,,generalnej klauzuli sumie-
nia”, tj. wobec czynnosci okreslonego rodzaju, czyli jako zobowigzujacy
do sktadania odr¢bnej odmowy przy kazdym kolejnym zleceniu, nawet
jezeli dotyczy czynno$ci tego samego rodzaju. Projektowang klauzulg su-
mienia warto by uzupethic zastrzezeniem, ze powotanie si¢ na sprzeciw
sumienia jest wylaczone w przypadkach, gdyby moglo to spowodowac
niebezpieczenstwo utraty zycia, ci¢zkiego uszkodzenia ciata lub cigzkiego
rozstroju zdrowia (analogicznie jak w przypadku zawodu lekarza), nawet
jesli statystycznie takie przypadki wystepuja bardzo rzadko?”.

K 12/14, pkt 111.4.3) oraz likwidacj¢ obowiazku uzasadnienia sprzeciwu sumienia (pozostawia
jedynie obowigzek odnotowania tego faktu w dokumentacji medycznej), ktory jest przedmio-
tem krytyki w doktrynie (Bosek 2014b, 98-99). Niestety w pozniejszej wersji projektu nowe-
lizacji pojawit si¢ niezgodny z Konstytucja przepis nakltadajacy obowiazek informacyjny na
podmioty lecznicze i w takim ksztalcie projekt zostat przyjety przez Rad¢ Ministrow 7 stycznia
2020 r. i wniesiony do laski marszatkowskiej 16 stycznia (druk sejmowy nr 172/IX kadencja).
W przyjetym 25 lutego 2020 r. sprawozdaniu podkomisji nadzwyczajnej do rozpatrzenia rza-
dowego projektu ustawy o zmianie ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty oraz niekto-
rych innych ustaw wraz z autopoprawka (druki nr 172 i 172-A) przepis ten nie zostat uchylony,
pomimo podnoszonych podczas posiedzenia podkomisji glosow krytycznych, w tym ze strony
Instytutu Ordo luris oraz Naczelnej Rady Lekarskiej (szczegoty na stronie internetowej: http://
sejm.gov.pl/Sejm9.nsf/PrzebiegProc.xsp?nr=172).

3 Tekst jedn. Dz. U. z 2019 r., poz. 849 z pdzn. zm.

3 Aczkolwiek ratio legis umieszczenia projektowanego przepisu po art. 28 nie budzi
powazniejszych zastrzezen, to jednak wydaje sie, ze lepszym rozwigzaniem bytoby umiej-
scowienie tego przepisu po art. 21, czyli jako art. 21a.

37 Diagnosci laboratoryjni najczesciej powotuja sie na sprzeciw sumienia, odmawiajgc
przeprowadzenia badan komorek, ktore sa wykorzystywane w procedurze zaptodnienia po-
zaustrojowego, albo badan, ktorych wyniki moga by¢ podstawa uznania aborcji konkretnego
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Ponadto projektodawca proponuje, aby na podmiocie leczniczym,
w ktorym diagnosta laboratoryjny odmowil wykonania zlecenia lekar-
skiego ze wzgledu na sprzeciw sumienia, ciazyl ustawowy obowiazek za-
pewnienia wykonania tego zlecenia. W odroznieniu od zaktadanej zmiany
w ustawie o zawodzie lekarza nie chodzi tu o udzielenie informacji o pod-
miocie, ktory wykona to zlecenie, lecz o to, aby to podmiot leczniczy, w kto-
rym diagnosta laboratoryjny odmowit wykonania zlecenia ze wzgledu na
sprzeciw sumienia, zapewnil wykonanie tego zlecenia. W praktyce musi to
oznaczaé, ze kazdy podmiot leczniczy wykonujacy czynnosci diagnostyki
laboratoryjnej bedzie zmuszony zatrudniac¢ lub wspotpracowac z diagnostg
laboratoryjnym, ktory nie zgtasza sprzeciwu sumienia, co z kolei stanowic¢
bedzie forme dyskryminacji diagnostow go zglaszajacych. Tymczasem
Trybunat Konstytucyjny w wyroku z 7 pazdziernika 2015 r. zauwazyt, ze
konsekwencja powolywania si¢ na sprzeciw sumienia przez pracownikow
podmiotu leczniczego jest zdolnos¢ ,,tegoz podmiotu do wykonywania
okreslonych $wiadczen®. Innymi stowy, jesli osoby zatrudnione w danym
podmiocie leczniczym (wspolpracujace z nim) nie wykonuja okreslonych
czynnosci z przyczyn etycznych, nie moze by¢ on obowigzany do zapew-
nienia wykonania tychze czynnos$ci. Taki jest rowniez cel informowania
przetozonego o odmowie wykonania zlecenia lekarskiego ze wzgledu na
sprzeciw sumienia. Ponadto nalezy mie¢ na uwadze konieczno$¢ respekto-
wania tzw. instytucjonalnej klauzuli sumienia — do czego wezwalo Zgro-
madzenie Parlamentarne Rady Europy — gdyz réwniez podmiot leczniczy
zajmujacy si¢ diagnostyka laboratoryjng ma prawo w swej dziatalnosci
kierowac¢ si¢ okreslong misjg i zasadami moralnymi.

Trzeba jeszcze koniecznie zauwazy¢, ze — niezaleznie od gwarancji
konstytucyjnych — zgodnie z art. 21 ustawy o diagnostyce laboratoryjne;j
przedstawiciele tej profesji medycznej maja obowiazek postepowaé m.in.
zgodnie z zasadami etyki zawodowej. Te ostatnie zapisane sg w Kodek-
sie Etyki Diagnosty Laboratoryjnego®, ktory w § 22 wprost potwierdza

dziecka poczetego za niekaralng w $wietle polskiego prawa, lub wykonania morfologii krwi
przeznaczonej do transfuzji (Glusiec, Puacz 2014, 232-234).

3% Wyrok Trybunatu Konstytucyjnego z 7 pazdziernika 2015 r., pkt II1.7.2.1.

3 Zalgcznik do uchwaty nr 31/2014 Czwartego Krajowego Zjazdu Diagnostéw Labora-
toryjnych z dnia 6 grudnia 2014 r. w sprawie Kodeksu Etyki Diagnosty Laboratoryjnego; tekst
opublikowany na stronie: http:/kidl.org.pl/uploads/Kodeks_etyki 2015.pdf [dostgp: 23.04.2019].
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prawo diagnosty laboratoryjnego do sprzeciwu sumienia i odmowy wzie-
cia udzialu w powierzonych czynno$ciach. Niewatpliwie projektowany
art. 28a ustawy wzmocnitby prawne gwarancje prawa do sprzeciwu sumie-
nia (i wprowadzil obowigzek notyfikacyjny w przypadku odmowy wyko-
nania zlecenia ze wzgledu na sprzeciw sumienia)*, niemniej trzeba pamie-
ta¢, ze aktualnie réwniez na poziomie ustawowym obowigzujg przepisy
formutujace dorozumiang*' klauzulg sumienia diagnosty laboratoryjnego.

3.3. PIELEGNIARKI [ POLOZNE

Projekt zaktada modyfikacj¢ klauzuli sumienia zawartej w usta-
wie z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej**. Przede
wszystkim proponuje uchylenie przepisow naktadajgcych na pielegniarki
1 polozne niekonstytucyjny obowiazek ,,wskazania realnych mozliwosci
uzyskania tego §wiadczenia u innej pielggniarki, potoznej lub w podmiocie
leczniczym”. Poniewaz natozony ustawowo na lekarzy obowigzek infor-
macyjny — oznaczajacy wspotudzial w realizacji czynu niegodziwego —
Trybunat Konstytucyjny uznat za niezgodny z art. 53 ust. 1 w zw. z art. 31
ust. 3 Konstytucji, nie ulega watpliwosci, ze rownie niekonstytucyjne jest
zobowigzanie do tego pielegniarek i potoznych (oraz przedstawicieli in-
nych profesji). W tym zakresie projektowana zmiana w art. 12 ust. 3 usta-
wy o zawodach pielegniarki i potoznej zastluguje zatem na aprobate.

Niestety projekt pozostawia cigzacy na pielegniarce obowigzek ,,nie-
zwlocznego uprzedzenia pacjenta lub jego przedstawiciela ustawowego

4 Wzmocnienie prawnych gwarancji prawa do sprzeciwu sumienia wydaje si¢ tym
bardziej zasadne, ze Krajowa Rada Diagnostow Laboratoryjnych w pi$mie z dnia 28 grud-
nia 2018 r. do Przewodniczacego Komisji Ustawodawczej Senatu RP (dostgpnym na stro-
nie: https://www.senat.gov.pl/prace/senat/proces-legislacyjny-w-senacie/inicjatywy-ustawo-
dawcze/inicjatywa,79.html), powotujac si¢ na stanowisko V Krajowego Zjazdu Diagnostow
Laboratoryjnych, skrytykowata celowos¢ wprowadzenia klauzuli sumienia i stwierdzita, ze
,.diagnosta laboratoryjny nie uczestniczy w zabiegach, ktére moglyby by¢ sprzeczne z jego su-
mieniem”. To niezgodne z rzeczywisto$cia twierdzenie wskazuje, ze wystgpujaca wsrod diag-
nostow laboratoryjnych mniejszos¢, dla ktorej wykonanie konkretnych czynnosci diagnostyki
laboratoryjnej wigze si¢ z dylematami etycznymi, wymaga szczegolnej ochrony prawnej.

40O roznych rodzajach klauzul sumienia w prawie polskim zob. szerzej Ol-
szowka 2019b, 253-259.

4 Tekst jedn. Dz. U. 22019 r., poz. 576 z p6zn. zm.
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badz opiekuna faktycznego o takiej odmowie”, ktdry jest watpliwy prakse-
ologicznie i konstytucyjnie z racji, opisanych w pkt 3.1 niniejszej analizy.
Utrzymanie tego rozwigzania jest zatem wadliwe 1 nalezy rekomendowac
jego uchylenie.

Projektodawca proponuje takze modyfikacje art. 12 ust. 2 ustawy o za-
wodach pielegniarki i potoznej poprzez dookreslenie, ze w przypadku pie-
legniarki prowadzacej indywidualng praktyke w zakladzie leczniczym na
podstawie umowy z podmiotem leczniczym ma ona obowiazek poinformo-
wac ten podmiot o odmowie wykonania zlecenia lekarskiego ze wzgledu
na sprzeciw sumienia. Zmiana ta zasadniczo nie budzi watpliwosci, choé
wydaje si¢, ze dotychczasowa redakcja obejmowalta i te przypadki, a przy-
najmniej wyktadnia funkcjonalna tego przepisu pozwalata na objgcie obo-
wigzkiem notyfikacyjnym réwniez pielegniarki prowadzace indywidualng
praktyke®. Zauwazy¢ trzeba, ze proponowane brzmienie art. 12 ust. 2 z gra-
matycznego punktu widzenia jest do$¢ skomplikowane. Nie usuwa takze
podstawowej wady tego przepisu, czyli takiej redakcji obowigzku notyfi-
kacyjnego, ktora sugeruje, ze pielegniarka powinna informowac o kazdo-
razowym skorzystaniu ze sprzeciwu sumienia, podczas gdy wystarczajaca
powinna by¢ generalna deklaracja, zasadniczo sktadana przez pielggniarke
jednorazowo (z zastrzezeniem zmiany pogladoéw lub zakresu §wiadczen
oferowanych przez podmiot leczniczy albo innych tego rodzaju sytuacji).

Znaczacg ingerencja w dotychczasowy ksztatt klauzuli sumienia pie-
legniarki i potoznej — wbrew deklaracjom zawartym w uzasadnieniu — jest
propozycja dodania art. 12 ust. 3a, ktéry zobowigzuje podmiot leczniczy,
w ktorym pielegniarka powotata si¢ na sprzeciw sumienia, do wskazania
pielegniarki, potoznej lub podmiotu wykonujacego dziatalnos$¢ lecznicza,
ktory zapewni realng mozliwos¢ wykonania §wiadczenia, ktorego reali-
zacji odmowita wspomniana pielegniarka (obowigzek informacyjny). Nie
powielajac w tym miejscu argumentacji zawartej w pkt 3.1 1 3.2 niniej-
szej analizy, nalezy podkresli¢ — za Trybunalem Konstytucyjnym — ze
zapewnienie realizacji takiego $wiadczenia, o ile miesci si¢ w granicach

4 Uwagi do proponowanej redakc;ji art. 12 ust. 2 zglosita Naczelna Rada Pielegniarek
i Potoznych (pismo z dnia 18 grudnia 2018 r. do Przewodniczacego Komisji Ustawodawczej
Senatu RP, opublikowane na stronie: https://www.senat.gov.pl/prace/senat/proces-legisla-
cyjny-w-senacie/inicjatywy-ustawodawcze/inicjatywa,79.html).
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prawa do ochrony zdrowia, nie powinno obarcza¢ podmiotu leczniczego,
lecz organy wtadzy publicznej, w szczegdlnosci NFZ, ktory jest instytucja
najlepiej poinformowang o zakresie udzielanych przez poszczegdlne pod-
mioty lecznicze $wiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkéw
publicznych.

4. BRAK KLAUZULI SUMIENIA FARMACEUTY

Niestety analizowany projekt celowo pomija problem klauzuli sumie-
nia farmaceutow. W uzasadnieniu btednie zatozono, ze konflikt sumie-
nia w praktyce aptekarskiej nie wystepuje (,,[flarmaceuta nie uczestni-
czy w zabiegach lub czynnosciach, ktore moglyby by¢ sprzeczne z jego
sumieniem”*), co jest zalozeniem zardwno kontrfaktycznym, jak i sprzecz-
nym z Konstytucja. Przypomnie¢ nalezy, ze prawo do sprzeciwu sumienia
jest konstytucyjnym prawem cztowieka, a zatem przystuguje kazdemu®,
W konsekwencji obowigzkiem ustawodawcy zwyklego jest uregulowanie
sposobu korzystania z prawa do sprzeciwu sumienia, czyli ustanowienie
tzw. klauzuli sumienia.

Warto zauwazyé¢, ze zawarte w uzasadnieniu supozycje o rzekomym
braku wystepowania sytuacji, w ktorych farmaceuta mogtby si¢ powotaé
na sprzeciw sumienia — co nalezy zdecydowanie podkresli¢ — zostaja pod-
wazone kilka zdan dalej, gdy projektodawca przyznaje jednak, ze ,,far-
maceuta nie jest pozbawiony mozliwosci ochrony swego sumienia, podej-
mujgc prace w aptekach lub w miejscowosciach, w ktorych klient moze

# Druk senacki nr 1034/IX kadencja, uzasadnienie, s. 4. Rownie nieprawdziwe jest
stwierdzenie, ze ,,odmowa przez farmaceute sprzedazy wyrobu medycznego uniemozliwia-
taby klientowi realizacj¢ dopuszczalnego przez prawo celu, dla ktorego chce z wyrobu sko-
rzysta¢” (tamze), poniewaz taka odmowa nigdy nie uniemozliwia, a co najwyzej utrudnia. Na
marginesie warto dodac, ze z prawa do ochrony zdrowia nie wynika réwniez, iz najblizsza ap-
teka ma by¢ ,,nie dalej niz”. Krytyki uzasadnienia projektu w tym zakresie podjeto si¢ Stowa-
rzyszenie Farmaceutow Katolickich Polski w pismie z dnia 18 grudnia 2018 r. do Przewod-
niczacego Komisji Ustawodawczej Senatu RP, dostepne na stronie: https://www.senat.gov.pl/
prace/senat/proces-legislacyjny-w-senacie/inicjatywy-ustawodawcze/inicjatywa,79.html.

4 Zdecydowanie podkreslaja to m.in. Pawlikowski 2014, 148-149; Skwarzynski
2016, 78-80, 82-83.



368 MARCIN OLSZOWKA

skorzysta¢ z czynnos$ci innych farmaceutow lub aptek, nie pozbawiajac
w ten sposob klientow prawa dostepu do wyrobéw medycznych™, czym
wyraznie przeczy swej wezesniejszej tezie (posrednio sugerujac, ze de lege
lata farmaceuta moze powotac si¢ na sprzeciw sumienia — 0 czym szerzej
w dalszej czgéci).

Nalezy rowniez podkresli¢, iz Komisja do Spraw Petycji Sejmu RP
wystosowata 25 stycznia 2018 r. do Ministra Zdrowia dezyderat*” wskazu-
jacy m.in. na konieczno$¢ przyjecia precyzyjnych przepisow regulujacych
klauzulg sumienia farmaceutow. Takze Biuro Analiz Sejmowych w opinii
w sprawie wprowadzenia klauzuli sumienia do ustawy — Prawo farmaceu-
tyczne zauwazyto, ze brak uregulowania sposobu korzystania z prawa far-
maceutéw do sprzeciwu sumienia stanowi luke w obowigzujacym prawie,
poniewaz stawia ich w sytuacji nierownej z innymi zawodami medycz-
nymi. Dlatego uregulowanie sposobu korzystania z prawa do sprzeciwu
sumienia jest w $wietle Konstytucji i prawa migedzynarodowego nakaza-
ne®, W aktualnym stanie prawnym mozna wprawdzie odnalez¢ dwa prze-
pisy pozwalajace wyinterpretowaé klauzule sumienia dla aptekarza — sa
to art. 21 ustawy z dnia 19 kwietnia 1991 r. o izbach aptekarskich® oraz
art. 96 ust. 5 pkt 11 2 ustawy z dnia 6 wrzes$nia 2001 r. — Prawo farmaceu-
tyczne®, lecz nie jest to wyrazna klauzula sumienia, tylko odpowiednio

4 Druk senacki nr 1034/IX kadencja, uzasadnienie, s. 5.

47 Dezyderat nr 82 Komisji do Spraw Petycji z dnia 25 stycznia 2018 r. do Mini-
stra Zdrowia w sprawie wprowadzenia klauzuli sumienia dla farmaceutow, opublikowany
na stronie: http://orka.sejm.gov.pl/opinie8.nsf/nazwa/pet d82/$file/pet d82.pdf [dostep:
23.04.2019].

4 P. Bachmat, Opinia w sprawie wprowadzenia klauzuli sumienia do ustawy — Prawo
Sfarmaceutyczne, BAS-WAP-1885/17, s. 8 i 13, opublikowana na stronie: http://orka.sejm.
gov.pl/petycje.nsf/nazwa/232/$file/232.pdf [dostep: 23.04.2019].

4 Tekst jedn. Dz. U. z 2016 1., poz. 1496 z pézn. zm. Przepis ten wyraznie nakazu-
je czlonkom samorzadu aptekarskiego przestrzega¢ zasad etyki i deontologii zawodowe;.
Zgodnie za$ z art. 3 Kodeksu Etyki Aptekarza Rzeczypospolitej Polskiej (Uchwala Nr
V1/25/2012 VI Krajowego Zjazdu Aptekarzy z dnia 22 stycznia 2012 r. w sprawie przyjgcia
Kodeksu Etyki Aptekarza Rzeczypospolitej Polskiej, opublikowana na stronie: https:/www.
nia.org.pl/kodeks-etyki/) kazdy farmaceuta jest zobowigzany do dziatania zgodnie ze swym
sumieniem, co implicite potwierdza prawo do sprzeciwu sumienia.

0 Tekst jedn. Dz. U. z 2019 1., poz. 499. W $wietle wyktadni prokonstytucyjnej kazdy
z zacytowanych punktow moze by¢ intepretowany jako potwierdzajacy wynikajace z ustawy
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dorozumiana 1 interpretacyjna. Ponadto zwazy¢ nalezy, ze nawet niektore
organy panstwa kwestionujg taka wykladnie, starajac si¢ pozbawic¢ farma-
ceutow ich konstytucyjnego prawa do sprzeciwu sumienia, np. Rzecznik
Praw Obywatelskich?!.

Przepisy okreslajace klauzule sumienia farmaceutéw nie sg niczym
nadzwyczajnym we wspotczesnych panstwach demokratycznych. Takie
przepisy obowiazuja m.in. w wielu stanach USA (np.: Arizona, Arkansas,
Potudniowa Dakota, Kolorado, Alabama, Teksas, Georgia, Idaho, Illinois,
Missisipi, Maine)®?. Ponadto Trybunat Konstytucyjny Krolestwa Hiszpanii
w wyroku z dnia 25 czerwca 2015 r.% potwierdzil, ze farmaceuta ma kon-
stytucyjne prawo do sprzeciwu sumienia.

Podkresli¢ rowniez trzeba, iz nie jest prawdg, ze osoba powolujaca si¢
na sprzeciw sumienia moze jedynie odmowi¢ wykonania (bezposredniego

zasadniczej prawo farmaceuty do sprzeciwu sumienia w zakresie odmowy sprzedazy $rod-
kéw antykoncepeyjnych i postkoitalnych, poniewaz te moga powodowaé zagrozenie zycia
lub zdrowia dziecka nienarodzonego (a takze matki) — zob. szerzej Prusak 2015, 203-236.

SI Np. wystgpienie RPO z dnia 25 wrzesnia 2017 r. do Ministra Zdrowia, znak
VIL.5002.3.2017.AMB, opublikowane na stronie: https://www.rpo.gov.pl/sites/default/
files/Wyst%C4%85pienie%20d0%20Ministra%20Zdrowia%20w%20sprawie%20
powo0%C5%82ywania%?20s1%C4%99%20przez%20farmaceut%C3%B3w%20na%20
klauzul%C4%99%20sumienia.pdf [dostep: 23.04.2019]. Warto odnotowac, ze Minister
Zdrowia w odpowiedzi z 5 pazdziernika 2017 r., znak: PRL073.6.2017.JS.1, (opubliko-
wanej na stronie: https://www.rpo.gov.pl/sites/default/files/Odpowied%C5%BA%20Mi-
nistra%?20Zdrowia%20ws.%20%20klauzuli%20sumienia%?20farmaceut%C3%B3w.pdf)
wskazat, ze brak stosownych unormowan w ustawach ,,regulujacych wykonywanie zawodu
farmaceuty, nie jest wystarczajacg przestanka, w swietle orzecznictwa TK, do stwierdzenia
o braku mozliwos$ci powotywania si¢ przez farmaceutow na «klauzulg sumienia»”. Podobne
stanowisko Minister Zdrowia przedstawil w odpowiedzi na interpelacje nr 16315 w sprawie
wolno$ci sumienia farmaceutow (opublikowanej na stronie: http://sejm.gov.pl/Sejm8.nsf/
InterpelacjaTresc.xsp?key=32C6F381&view=5).

52 Na podstawie materialow dostepnych na stronie: http://www.ncsl.org/research/he-
alth/pharmacist-conscience-clauses-laws-and-information.aspx (stan na wrzesien 2018 r.);
por. Guttmacher Institute, Refusing to Provide Health Services, https://www.guttmacher.org/
state-policy/explore/refusing-provide-health-services.

53 Tekstwjezyku hiszpanskim opublikowany nastronie: http://hj.tribunalconstitucional.
es/en/Resolucion/Show/24527#complete resolucion&votos [dostep: 23.04.2019]. Z kolei
we Wioszech Narodowy Komitet Bioetyki przyjat, ze farmaceuta, powotujac si¢ na sprze-
ciw sumienia, moze uchyli¢ si¢ od sprzedazy $rodkow postkoitalnych ze wzgledu na ich
potencjalne dziatanie wczesnoporonne (Waszczuk-Napidrkowska 2012, 266-267).
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sprawstwa) czynu, uznanego w sumieniu za zty. W $wietle orzecznictwa
Trybunatu Konstytucyjnego farmaceuta moze powolaé si¢ na sprzeciw
sumienia i odmowi¢ wydania konkretnego produktu leczniczego (formy
posrednictwa w osigganiu celu niegodziwego), poniewaz ,.konstytucyjna
gwarancja wolnosci sumienia chroni [...] jednostke nie tylko przed przy-
musem podjecia bezposredniego zamachu na chronione dobro, lecz takze
przed takim postepowaniem niezgodnym z sumieniem jednostki, ktére po-
Srednio prowadzi do nieakceptowanego etycznie skutku, w szczegélno-
$ci przed przymusem wspoéldzialania w osigganiu celu niegodziwego™>*.
Jawnym zaprzeczeniem stanowiska TK jest poglad — prezentowany w uza-
sadnieniu projektu — ze farmaceuta nie moze odméwi¢ wydania $rodka
o dziataniu wczesnoporonnym czy antykoncepcyjnym, poniewaz jest tyl-
ko posrednikiem, a odpowiedzialno$¢ za stosowanie tego preparatu po-
nosi wylacznie osoba go nabywajaca (i przepisujacy lekarz). Cztowiek,
ktory sprzeciwia si¢ pozbawieniu zycia dziecka w poczatkowym okresie
zycia (prenatalnym) nie tylko nie moze by¢ przymuszony do bezposrednie-
go sprawstwa (np. wykonania aborcji), ale tez udziatu w takim dziataniu,
ktore moze przyczynic si¢ — choc¢by potencjalnie i hipotetycznie — do po-
zbawienia zycia dziecka w okresie prenatalnym, w tym przed implantacjg
(np. wypisanie recepty na tabletke ,,po” czy zrealizowanie takiej recepty)®’.
Dostarczanie srodkow, ktore w zamierzeniu majg lub moga uniemozliwié¢
zagniezdzenie dziecka w btonie §luzowej macicy (wywotujg lub moga wy-
wota¢ taki skutek), przyczynia si¢ do realizacji tego celu. Jesli farmaceuta
nie chce w takim dziataniu wspotuczestniczy¢, ma konstytucyjne prawo
do odmowy wydania takiego $rodka i nieposiadania go we wtasnej aptece.

Z cytowanego wyroku Trybunatu Konstytucyjnego z 2015 r. wynika
réwniez, ze konstytucyjne prawo do sprzeciwu sumienia obejmuje prawo
do nieudzielania informacji o osobie lub miejscu umozliwiajacym do-
konanie czynnosci, ktorej wykonania ze wzgledow etycznych by odmo-
wil. W konsekwencji farmaceuta, ktory np. nie akceptuje swego udziatu

3 Wyrok Trybunatu Konstytucyjnego z 7 pazdziernika 2015 r., pkt I11.6.2.1 (pogr. —M.O.).

55 Szerzej na temat dziatania §rodkow antykoncepcyjnych, zwlaszcza antykoncepcji
hormonalnej, ktore moga skutkowaé uniemozliwieniem zagniezdzenia si¢ mtodego czto-
wieka (zarodka) w $cianie macicy, co w konsekwencji rownoznaczne jest z jego $miercig
na najwczesniejszym, prenatalnym etapie rozwoju zob. Prusak 2015, 203-236; Prusak
2018, 50-59.
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w sprzedazy tabletki ,,po”, nie moze by¢ zobowigzany do wskazania in-
nego wykonawcy (poprzez np. odestanie do drugiego ,,okienka” czy innej
apteki). Czynitoby to wolno$¢ sumienia farmaceuty (podobnie jak kazde-
go innego przedstawiciela profesji medycznej) iluzoryczna, bo wprawdzie
sam nie wydawalby ,,narzedzia zbrodni”, ale instruowatby, gdzie mozna
je nabye¢.

5. POTRZEBA NOWELIZACII (DEROGACII) ART. 3 UST. 2
USTAWY O GWARANCJACH WOLNOSCI SUMIENIA I WYZNANIA
ORAZ ART. 1351 138 KODEKSU WYKROCZEN

Jak wynika z uzasadnienia, projektodawcy celowo rezygnuja z deroga-
cji uchwalonego przez Sejm IX kadencji PRL art. 3 ust. 2 ustawy o gwa-
rancjach wolno$ci sumienia i wyznania. Zasadniczo tre$¢ normatywna tej
regulacji sprowadza si¢ do ogdlnego zakazu powotywania si¢ na sprzeciw
sumienia. Tym sam ustawodawca literalnie wykluczyt mozliwos¢ powota-
nia si¢ na bezposrednio stosowalny przepis ustawy zasadniczej porgczaja-
cy wolno$¢ sumienia (art. 53 ust. 1 w zw. z art. 8 ust. 2 Konstytucji), z kto-
rego wynika, ze ,,[w]olno$¢ sumienia musi bowiem przejawiaé sie takze
w mozliwosci odmowy wykonania obowigzku nalozonego zgodnie z pra-
wem z powotaniem si¢ na przekonania naukowe, religijne lub moralne®.
Stan normatywny, w ktérym obowiazuje przepis ustawy sprzeczny
z przepisem Konstytucji, trudno uznaé za akceptowalny w demokratycz-
nym panstwie prawnym®’. Zapewne dlatego tez projektodawca zauwa-
za, 7e ,,[pJrawdopodobnie w nowej ustawie przepis taki nie powinien si¢
znalez¢*®. Niemniej catkowicie biednie identyfikuje skutki derogacji tego
przepisu, poniewaz nie jest prawda, iz ,,jego usuniecie w obecnym kontek-

6 Wyrok Trybunatu Konstytucyjnego z 7 pazdziernika 2015 r., pkt I11.4.4.1 (pogr. —M.O.).

7 Wprawdzie w literaturze przedmiotu przedstawiono poglad, ze zaistniala sprzecz-
nos¢ mozna usuna¢ w drodze wyktadni prokonstytucyjnej (Skwarzynski 2013b, 13-14),
niemniej ze wzgledu na materialng niezgodno$¢ rzeczonego przepisu ustawy z Konstytu-
cja zachodzg powazne watpliwosci, czy w rozwazanym ukladzie normatywnym wyktad-
nia prokonstytucyjna jest w ogole dopuszczalna (o granicy wyktadni prokonstytucyjnej
zob. np. Szczucki 2015, 294-299 i wskazana tam bibliografia).

8 Druk senacki nr 1034/IX kadencja, uzasadnienie, s. 7.
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$cie normatywnym mogtoby prowadzi¢ do watpliwosci interpretacyjnych
oraz do blednego rozpoznania skutkow prawnych usunigcia tego przepisu
przez adresatow niezaznajomionych z regutami systemu prawa”’, Byloby
doktadnie na odwrét. Natomiast ewentualne niepozadane skutki — ktore
projektodawca przypisuje samej derogacji — wigzg si¢ z niezrozumieniem,
czym jest sprzeciw sumienia®.

Podobnie negatywnie nalezy oceni¢ odstapienie od uchylenia art. 135
1 138 Kodeksu wykroczen z powotaniem si¢ na motywy postanowienia
Sadu Najwyzszego z 14 czerwca 2018 r., IT KK 333/17°. Wprawdzie Sad
Najwyzszy nie zakwestionowat judykatury Trybunalu Konstytucyjnego
eksplikujacej istote wolnosci sumienia, lecz nie zastosowat jej w realiach
rozpoznawanej sprawy, jednocze$nie w sposob arbitralny odmawiajac
skazanemu ochrony jego konstytucyjnych wolno$ci i praw. Przywotany
w uzasadnieniu projektu werdykt Sadu Najwyzszego stanowi w istocie do-
datkowy argument za konieczno$cig uchylenia lub nowelizacji obu przepi-
sow. Skoro judykatywa nie potrafi (lub nie chce) dokona¢ prokonstytucyj-
nej wyktadni tych przepiséw, wymagana jest interwencja ustawodawcy®.

% Tamze.

% Dlatego Fundacja Instytut na rzecz kultury prawnej Ordo Iuris (podobnie jak Funda-
cja ,,Spes” — autor petycji, o ktorej mowa w pkt 1 niniejszej analizy) zaproponowata znowe-
lizowanie tego przepisu tak, aby wyjasnial, na czym polega sprzeciw sumienia (projekt usta-
Wy o zmianie ustawy o gwarancjach wolno$ci sumienia i wyznania oraz niektérych innych
ustaw w celu zapewnienia gwarancji przestrzegania prawa do sprzeciwu sumienia zostat
opublikowany na stronie: https://ordoiuris.pl/pliki/dokumenty/Projekt ustawy.pdf [dostep:
23.04.2019]). Z teoretycznego punktu widzenia przepis taki oczywiscie nie bedzie zawierat
w zasadzie zadnej nowo$ci normatywnej, poniewaz tres¢ prawa do sprzeciwu sumienia wy-
nika immanentnie z art. 53 ust. 1 Konstytucji RP.

¢ Wyrok wraz z uzasadnieniem zostat opublikowany na stronie: http://www.sn.pl/si-
tes/orzecznictwo/Orzeczenia3/11%20KK%20333-17.pdf [dostep: 23.04.2019].

92 Kolejnym argumentem za potrzebg nowelizacji wymienionej ustawy jest koniecz-
no$¢ wykonania wyroku Trybunatu Konstytucyjnego z 26 czerwca 2019 r., K 16/17, stwier-
dzajacego, ze art. 138 Kodeksu wykroczen w cze¢sci zawierajacej stowa ,,albo umyslnie bez
uzasadnionej przyczyny odmawia $wiadczenia, do ktorego jest obowigzany”, jest niezgodny
z art. 2 Konstytucji. Uznanie przez Trybunal pierwszego — najszerszego — z zarzutow sta-
wianych we wniosku Prokuratora Generalnego niejako ,,skonsumowato” zarzut zakresowe;j
niezgodnosci zaskarzonego przepisu z art. 53 ust. 1 w zw. z art. 31 ust. 3 Konstytucji, przy
czym jako niezgodny tylko z tym wzorcem uznat go zglaszajacy zdanie odrgbne sedzia TK
W. Sych. Zakresowe orzeczenie sadu prawa naturalnie eliminuje — zgodnie z art. 190 Kon-
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6. REKOMENDACIE

Bioragc pod uwage przedstawione powyzej argumenty, w szczegdlno-
$ci orzecznictwo Trybunatu Konstytucyjnego, nalezy rekomendowaé do-
konanie w analizowanym projekcie zmian, ktore bedg miaty na celu:

I. Rezygnacj¢ z obowigzku informowania pacjenta lub jego przedsta-
wiciela ustawowego przez powotujacego si¢ na sprzeciw sumienia lekarza
i pielegniarke (potozng) o fakcie odmowy wykonania §wiadczenia zdro-
wotnego z powodu sprzeciwu sumienia, ze wzgledu na jego nieefektyw-
no$¢, konfliktogenno$¢ i niezgodno$¢ z Konstytucja.

II. Rezygnacje z natozenia na podmiot leczniczy obowigzku wskazania
realnych mozliwosci uzyskania §wiadczenia, ktorego odmowit lekarz Iub
pielegniarka, ze wzgledu na brak instrumentarium pozwalajacego na reali-
zacje tego obowigzku, a co za tym idzie nieadekwatno$¢ proponowanego
mechanizmu wzgledem celu przy$wiecajacego projektodawcy.

III. Wykonanie wyroku Trybunatu Konstytucyjnego z 7 pazdziernika
2015 r., K 12/14, wskazujacego na koniecznos¢ wyeliminowania mecha-
nizmu wymuszania wykonywania przez podmiot leczniczy $wiadczen
,»wrazliwych moralnie”, poprzez wzmocnienie ustawowych gwarancji, ze
podmiot leczniczy moze powstrzymac si¢ od wykonywania okreslonych
$wiadczen i ushug, w szczegdlnosci aborcji.

IV. Rezygnacj¢ z nalozenia na podmiot leczniczy obowiazku wyko-
nania zlecenia, ktérego odmowit diagnosta laboratoryjny, ze wzgledu na
dyskryminacyjny skutek w postaci nakazu wspotpracy kazdego podmiotu
leczniczego wykonujacego czynnosci diagnostyki laboratoryjnej z diagno-
sta laboratoryjnym niezglaszajacym sprzeciwu sumienia.

V. Uregulowanie klauzuli sumienia dla farmaceutow i wiascicieli ap-
tek, ktoérzy — podobnie jak przedstawiciele pozostatych profesji medycz-
nych — w swej pracy zawodowej do§wiadczaja konfliktow sumienia.

VI. Nowelizacje art. 3 ust. 2 ustawy o gwarancjach wolno$ci sumie-
nia 1 wyznania poprzez zastgpienie dotychczasowej tresci — pochodzacej

stytucji — z dniem ogloszenia orzeczenia w dzienniku urzedowym, co nastgpito 4 lipca
2019 r. (Dz. U. poz. 1238), z porzadku prawnego niekonstytucyjng tre§¢ normatywna, lecz
przepis ustawy jako jednostka redakcyjna tekstu aktu normatywnego pozostat w dotychcza-
sowym brzmieniu, co rodzi konieczno$¢ nowelizacji.
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z okresu PRL — wskazaniem, ze konstytutywnym elementem wolnosci su-
mienia jest prawo do sprzeciwu sumienia.

VII. Uchylenie art. 135 i 138 Kodeksu wykroczen, uchwalonych
w PRL, przynajmniej w zakresie ograniczajagcym wolno$¢ dziatalnosci go-
spodarczej (penalizacja odmowy sprzedazy towaru lub $wiadczenia ushu-
gi), ktoére w praktyce sadowej bywaja interpretowane w taki sposob, ze
naruszajg konstytucyjne prawo do sprzeciwu sumienia.
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ANALYSIS OF THE DRAFT LAW AMENDING THE ACT
ON THE PROFESSIONS OF PHY SICIAN AND DENTIST,
THE ACT ON LABORATORY DIAGNOSTICS AND THE ACT
ON THE PROFESSIONS OF NURSE AND MIDWIFE,
CONTAINED IN THE SENATE PAPER NO. 1034/IX TERM OF OFFICE
(CONSCIENTIOUS OBJECTION)®

Summary

Conscientious objection is a refusal to fulfil the obligation that arises from the
law due to one’s reasonably justified moral judgment that qualifies fulfilling this
obligation as ethically wrong (objective evil). The right to conscientious objection,
which is an integral element of freedom of conscience, is a constitutional right of
every human being. As emphasised by the Constitutional Tribunal of the Republic
of Poland in the judgment of 7 October 2015 (K 12/14): “the right to invoke the
conscience clause and, as a result, the right to refuse to perform an act contrary to
one’s conscience is the guarantee of freedom of conscience”. Regulating the use of
the right to conscientious objection, that is, establishing the so-called conscience
clause, is the responsibility of the ordinary legislator.

The draft legislation amending the Act on the professions of physician and
dentist, the Act on laboratory diagnostics and the Act on the professions of nurse
and midwife, adopted by the Human Rights, the Rule of Law and Petitions Com-

% The present paper is an updated and slightly extended version of the analysis pub-
lished on the website of Ordo luris on 29 January 2019: https://ordoiuris.pl/wolnosc-sumienia/
analiza-projektu-ustawy-o-zmianie-ustawy-o-zawodach-lekarza-i-lekarza-dentysty.
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mittee of the Senate of the Republic of Poland, was supposed to regulate the con-
science clause in medical professions, realise the petition to revoke art. 3 para.
2 of the Act of 17 May 1989 on guarantees of freedom of conscience and religion,
which generally prohibits the invocation of conscientious objection, and imple-
ment the above-cited judgment of the Tribunal in a comprehensive way.

Although this initiative deserves approval, the current text of the draft law
proves that the judgment of the Tribunal will be implemented only to a limited
extent. It ignores the request made in the petition and lowers the statutory standard
of protection of the right to conscientious objection.

First of all, it is questionable that healthcare entities (e.g., manager of hospi-
tals) would be obliged to indicate real possibilities of obtaining a service refused
by a physician or nurse (midwife), and, in the case of a laboratory diagnostician, to
perform a service. This is contrary to freedom of conscience, which means, as not-
ed by the Constitutional Tribunal, protection from conduct “which indirectly leads
to an unacceptable ethical effect, [and] in particular [protection] from coercion
to cooperate in achieving an immoral goal” (e.g., from the obligation to inform
a patient who can perform an abortion and where it can be performed). At the same
time, the draft law questions the so-called institutional conscience clause, which
the Parliamentary Assembly of the Council of Europe requested to respect in Res-
olution no. 1763 of 7 October 2010.

Key words: conscientious objection; conscience clause; freedom of conscience;
medical professions; supremacy of the constitution
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