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Zgoda na zabieg medyczny badz leczniczy

prawie polskim nie
ma ustawowej definicji
zabiegu leczniczego.

Przez analogie do art. 2 ust. 1 usta-
wy z 5 grudnia 1996 1. 0 zawodach
lekarza i lekarza dentysty' oraz art.
3 ustawy z 30 sierpnia 1991 r. o za-
ktadach opieki zdrowotnej* mozna
stwierdzi¢, iz zabiegiem leczniczym
jest postepowanie stuzace - zgod-
nie z zamystem podejmujacej je oso-
by - zachowaniu, przywracaniu lub
poprawie zdrowia innej osoby przez
podejmowanie wobec niej dzialan
diagnostycznych, terapeutycznych,
a takze profilaktycznych i rehabi-
litacyjnych, Iaczacych si¢ z naru-
szeniem jej integralnosci cielesnej.
Moze ono przybiera¢ zaréwno po-
sta¢ naruszenia tkanki cielesnej (np.
zabieg operacyjny, iniekcja, pobiera-
nie ptynu rdzeniowego), jak i fizycz-
nych ingerencji zwigzanych z wnika-
niem w ciato ludzkie bez naruszenia
tkanki (np. sonda zolagdkowa, pe-
netracja mozgu za pomoca elek-
trowstrzasow). Spotykana niekie-
dy w pismiennictwie polskim teza,
iz zabiegiem leczniczym jest kaz-
de $wiadczenie zdrowotne’, jest bez
watpienia za szeroka*.

Uprawnienie pacjenta do wyra-
zenia lub odmowy zgody na udzie-
lenie mu $wiadczenia medycznego
jest jednym z zasadniczych elemen-
tow procedury udzielania §wiadczen
medycznych. Podstawe tego upraw-
nienia stanowi art. 16 ustawy z dnia
6 listopada 2008 r. o prawach pacjen-
ta i Rzeczniku Praw Pacjenta’, ktory
stanowi, iz pacjent ma prawo do wy-
razenia zgody na udzielenie okre-
Slonych $wiadczen zdrowotnych lub
odmowy takiej zgody, po uzyskaniu

- uwagi prawnika

informacji w zakresie okreslonym
w art. 9 ustawy. Pacjent, przed od-
niesieniem si¢ do proponowanego
mu $wiadczenia medycznego, powi-
nien uzyska¢ zrozumiale, tzn. dosto-
sowane do jego mozliwosci percep-
cyjnych, informacje.

Na gruncie ustawy z dnia 5 grud-
nia 1996 r. o zawodach lekarza i le-
karza dentysty mozna wyrdzni¢
dwa rodzaje formy udzielania zgo-
dy przez pacjenta na podejmowa-
ne wobec niego $wiadczenia zdro-
wotne. Podstawowa forme okresla
art. 32 ust. 7 ustawy o zawodzie le-
karza i lekarza dentysty, zgodnie
z ktérym zgoda moze by¢ wyrazona
ustnie albo nawet przez takie zacho-
wanie, ktére w sposob niebudzacy
watpliwosci wskazuje na wole pod-
dania si¢ proponowanym przez le-
karza czynnosciom medycznym.
Forma ta obowigzuje zawsze wte-
dy, gdy ustawa nie stanowi inaczej,
a tak dzieje si¢ m.in. w przypadku
zabiegéw operacyjnych oraz metod
leczenia lub diagnostyki stwarzaja-
cych podwyzszone ryzyko dla pa-
cjenta — w tych przypadkach, zgod-
nie z art. 34 ust. 1 ustawy o zawodzie
lekarza i lekarza dentysty, wymaga-
na jest forma pisemna (forma kwa-
lifikowana)®.

Ciekawostka jest, iz dotychcza-
sowe ustawodawstwo medyczne nie
réznicowalo formy zgody pacjen-
ta w zaleznosci od rodzaju podej-
mowanej wobec niego czynnosci
lekarskiej. Rozporzadzenie Prezy-
denta Rzeczypospolitej z dnia 22
marca 1928 r. o zaktadach leczni-
czych i rozporzadzenie Prezyden-
ta Rzeczypospolitej z dnia 25 wrze-
$nia 1932 r. o wykonywaniu praktyki

lekarskiej, regulujace expressis ver-
bis jedynie zgode na zabiegi opera-
cyjne, nie stawialy zgodzie pacjenta
wymogu zachowania jakiejkolwiek
formy szczegélnej. Ustanawialy tyl-
ko ogélny warunek uzyskania zgody
chorego lub jego prawnego zastepcy
(art. 37 rozporzadzenia Prezyden-
ta Rzeczypospolitej z dnia 22 mar-
ca 1928 r. o zakladach leczniczych
i art. 12 rozporzadzenia Prezyden-
ta Rzeczypospolitej z dnia 25 wrze-
$nia 1932 r. o wykonywaniu praktyki
lekarskiej). W zwigzku z tym w 6w-
czesnej
ze forma zgody pacjenta na zabieg
moze by¢ dowolna, w tym wyrazona

doktrynie przyjmowano,

per facta concludentia. Podkreslano
przy tym, iz bardzo rzadko dochodzi
do formalnego o$wiadczenia zgody
chorego i ma to miejsce przed wy-
jatkowo kosztownymi lub trudnymi
i niebezpiecznymi operacjami’.

Nie mozna domagac sie od leka-
rza, by uprzedzal pacjenta o wszel-
kich  mozliwych komplikacjach,
zwlaszcza takich, ktore zdarzaja sie
niezmiernie rzadko, majac charak-
ter incydentalny. Takie uprzedzenie
mogloby prowadzi¢ do zbednego
pogorszenia samopoczucia pacjenta
i do bezpodstawnej odmowy wyra-
zenia zgody na dokonanie zabiegu.
Sposdb pouczenia przy odbieraniu
zgody na zabieg musi by¢ uzaleznio-
ny od rodzaju zabiegu®.

Lekarz musi uzyska¢ zgode pa-
cjenta na wszelkie zabiegi medyczne,
nie tylko terapeutyczne, lecz takze na
inne, majace charakter diagnostycz-
ny. Zabiegi te, czestokro¢ pozbawio-
ne bezposredniego celu leczniczego,
tacza sie nierzadko z ryzykiem dla
zdrowia pacjenta, ktéry powinien
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o ich przedmiocie wiedzie¢. Dla
przykladu: Sad Najwyzszy w wyro-
ku z 25 marca 1981 r. IT CR 74/81
(,,LexPolonica” nr 319499) orzekl,
ze badania naczyniowe stanowig
faze wstepna do podjecia zabie-
gu operacyjnego i wymagaja takze
zgody pacjenta. Zgoda ta powin-
na by¢ wyrazna, a gdy chodzi o za-
biegi przedstawiajace wyzsze ry-
zyko od przecietnego (np. zabiegi
chirurgiczne, cystoskopia, arterio-
grafia, koronarografia, biopsja ne-
rek, watroby, naktucia szpiku kost-
nego, elektrowstrzasy) — wymagana
jest zgoda pisemna. W tych przy-
padkach brak sprzeciwu pacjenta
na dokonanie zabiegu nie moze by¢
uwazany za wyraz zgody, gdyz nie
ujawnia jego woli w sposob dosta-
teczny’.

W  odniesieniu do $wiadcze-
nia medycznego winna ona zawie-
ra¢ przede wszystkim informacje
o mozliwych metodach diagno-
stycznych i leczniczych, dajacych
sie przewidzie¢ nastepstwach ich
zastosowania albo zaniechania, wy-
nikach leczenia oraz rokowaniu'.

Inng kwestig pozostaje udzielenie
przez pacjenta zgody na zabieg ope-
racyjny. Lekarz moze go wykona¢
albo zastosowa¢ metode leczenia lub
diagnostyki stwarzajaca podwyzszo-
ne ryzyko dla pacjenta tylko po uzy-
skaniu jego pisemnej zgody''.

Zgoda pacjenta jest prawnie
skuteczna wowczas, gdy zostaje wy-
razona $wiadomie, co oznacza takze
to, ze przed jej wyrazeniem pacjent
zostal szczegotowo — w zrozumialy
dla niego sposéb - poinformowany
o wszelkich aspektach i ryzyku wig-
zacych sie z zabiegiem. Artykut 33
i 34 ustawy o zawodach lekarza i le-
karza dentysty okresla wyjatki od tej
rygorystycznej reguly'.

Zgoda lub sprzeciw co do prze-
prowadzenia badania lub udziele-
nia innego $wiadczenia zdrowotne-
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go moga by¢ wyrazone w dowolne;j
formie, w szczegélnosci ustnie, a na-
wet w sposob dorozumiany, o ile za-
chowanie pacjenta pozwala jedno-
znacznie okredli¢ jego nastawienie
do czynnosci proponowanych przez
lekarza.

»Bez zgody” oznacza zaréwno
»wbrew woli’, jak i brak pozytyw-
nej decyzji woli w tym wzgledzie.
Wola negatywna moze by¢ wyra-
zona takze abstrakcyjnie, tj. jeszcze
przed powstaniem konkretnej sytu-
acji, ktéra wymaga wyrazenia takiej
woli. Dotyczy to zwlaszcza swiad-
kow Jehowy™.

Szczegdlnie restrykcyjne zasa-
dy wyrazania zgody lub sprzeci-
wu zawarte zostaly w art. 18 usta-
wy o prawach pacjenta i Rzeczniku
Praw Pacjenta; dotycza one zabie-
gu operacyjnego albo metody le-
czenia badz diagnostyki, ktore
stwarzaja podwyzszone ryzyko dla
pacjenta. W takiej sytuacji koniecz-
ne jest udzielenie przez pacjenta
(badz jego przedstawiciela ustawo-
wego) zgody w formie pisemne;.

Z dyspozycji art. 34 ust. 4 usta-
wy o zawodzie lekarza i lekarza den-
tysty wynika réwniez konieczno$¢
uzyskania dodatkowej
zgody pacjenta maloletniego, ktory
ukonczyt 16 lat. Réwniez w tym wy-
padku pacjent zachowuje prawo do
uzyskania przed wyrazeniem zgody
informacji o czynnosciach propo-
nowanych przez lekarza.

Ustawodawca dopuszcza réw-
niez w tresci art. 33 ustawy o za-

pisemne;j

wodzie lekarza i lekarza dentysty,
w sytuacjach szczegdlnych, mozli-
wo$¢ przeprowadzenia badania lub
udzielenia innych $wiadczen zdro-
wotnych pacjentowi, ktéry nie wy-
razit na nie zgody, lub wrecz zgtosit
sprzeciw. Lekarz moze przeprowa-
dzi¢ badanie lub udzieli¢ innego
$wiadczenia zdrowotnego — mimo
braku zgody pacjenta - w sytuacji,
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gdy wymaga on niezwlocznej po-
mocy lekarskiej — w miare mozliwo-
$ci powinien on skonsultowac¢ decy-
zj¢ z innym lekarzem.

Pewne problemy rodzi¢ moze
zagadnienie obowigzku udzielenia
pomocy lekarskiej w szczegélnych
przypadkach braku zgody pacjenta.
W zwigzku z wprowadzeniem do ko-
deksu karnego art. 192 kk.", pena-
lizujacego wykonanie zabiegu lecz-
niczego bez zgody pacjenta, zdaje
si¢ nie ulega¢ watpliwosci fakt, iz le-
karz nie tylko nie ma obowigzku,
lecz wrecz nie moze podejmowac
zabiegu leczniczego bez takiej zgo-
dy, nawet gdyby zabieg ten miat by¢
podjety w sytuacji bezposredniego
niebezpieczenstwa opisanego w art.
162 kk., zwlaszcza gdy osoba zagro-
zona jest tego $wiadoma. Sady pol-
skie wydawaly jednak wyroki skazu-
jace lekarzy za nieudzielenie pomocy
w sytuacji bezposredniego niebez-
pieczenstwa, w przypadku gdy nie
podejmowali oni stosownych dziatan
wobec samobojcow, ktorzy w chwi-
li takiej odmowy byli nieprzytomni
(np. lekarka bedaca u fryzjera odmo-
wila pomocy samobdjczyni, ogra-
niczajgc si¢ do podania numeru po-
gotowia ratunkowego), a nawet gdy
niedoszla samobdjczyni byla przy-
tomna (lekarz wiezienny nie udzie-
lit pomocy aresztantce, ktdra targne-
fa si¢ na wlasne zycie). Obowiazek
udzielenia pomocy nieprzytomne-
mu samobdjcy zdaje sie nie ulega¢
watpliwosci. Nie ma bowiem zadnej
pewnosci, czy podjeta przezen decy-
zja pozbawienia sie Zycia jest nadal
aktualna, nie ma za$ sposobu, by to
zweryfikowa¢. Bardziej zfozona na-
tomiast jest sytuacja w przypadku sa-
mobdjcy przytomnego®.

Zabieg leczniczy to kazda czyn-
no$¢ lecznicza ($wiadczenie me-
dyczne)
profilaktyki, diagnozy, terapii, reha-
bilitacji. Beda to czynnosci polega-

realizowana na etapie
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jace na naruszeniu integralnosci cielesnej pacjen-
ta, naruszajace tkanke cielesna, a takze polegajace
na inwazyjnym wniknieciu w jego cialo bez na-
ruszenia tkanki'®. Szerokie rozumienie zabiegu
leczniczego jest uzasadnione w $wietle postano-
wien ustawy o zawodach lekarza i lekarza denty-
sty. Postuguje si¢ ona okresleniem ,$wiadczenie
zdrowotne” w szerokim rozumieniu czynnosci
medycznych wykonywanych przez lekarza. Szcze-
golng postacig zabiegu leczniczego ($wiadczenia
medycznego) jest zabieg operacyjny. Szeroko ro-
zumiany zabieg leczniczy moze by¢ realizowany
réwniez przez stuzby pomocnicze w stosunku do
czynnosci leczniczych lekarza.

Zabieg ma by¢ realizowany co do zasady za zgo-
da pacjenta. Brak zgody jest honorowany w przy-
padkach zblizonych do stanu wyzszej koniecz-
nosci, wskazanych w ustawie o zawodach lekarza
i lekarza dentysty (art. 33-35). Zgoda nie jest row-
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ZGODA NA ZABIEG/OPERACJE

AdLes ZamIESZRANIA ..ttt

Niniejszym oswiadczam, 12 W dilitl ..o
W ettt h e+ 45 44 e s neee et e a e e et e e e et et e ea e ae et neeeneen s n( pelna nazwa zakladu opieki
zdrowotnej) z siedziba W ... dr o
przeprowadzil/a ze mna rozmowe dotyczaca przeprowadzenia u mnie zabiegu/operacji, powiktad oraz
skutkéw ubocznych mogacych wystapi¢ podczas planowanego zabiegu/operacji, a takze innych metod
leczenia. Ponadto w trakcie przedmiotowej rozmowy miatem/tam mozliwosé zadania lekarzowi pytan
dotyczacych miedzy innymi sposobu wykonania zabiegu/operacii, jej celowosci, ewentualnych skutk6w,
ryzyka i otrzymatem/tam przystepne, zrozumiale i wyczerpujace odpowiedzi na wszystkie zadane przeze

mnie pytania.

Niniejszym wyrazam zgode na przeprowadzenie zabiegu/operacii...........ooviiiiiiiiiiiiii .

jako najbardziej korzystnego dla mnie rozwiazania wedlug aktualnej wiedzy medycznej.

Oswiadczam, iz przyjmuje réwniez do wiadomodci, ze w trakcie wykonywania czynnosci, o ktérych mowa
powyzej, moga wystapi¢ okolicznosci, ktérych nieuwzglednienie mogloby mi grozié¢ niebezpieczenstwem
utraty zycia czy ciezkim uszczerbkiem na zdrowiu. W takim przypadku lekarz uprawniony bedzie do

podjecia dziatan, ktére uzna za stosowne dla ratowania mojego zdrowia i zycia.

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w ...

(miejscowosc)
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