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Abstract: Blood transfusion is one of the modern medical treatments. However, not all patients want to
benefit from such a procedure. Jehovah's Witnesses are among those who refuse to undergo a
transfusion. undergoing a transfusion is contrary to their beliefs. Nowadays, medicine offers the
possibility of using other blood-like preparations (blood products). However, they cannot be used in
every case. Not giving a transfusion when other treatments have proved insufficient leads to a conflict
of values. In such situations, the doctor must make a treatment decision, bearing in mind the patient’s
right to self-determination and the duty to save human health and life. In Poland, the legality of
performing medical treatment depends on obtaining the patient's consent. However, there are situations
in which the patient can be subjected to compulsory treatment, as in situations that threaten the patient's
life, and the law is liberalised. An example of this is the therapeutic exception, which allows a doctor to
extend a therapeutic procedure without the patient's consent if its performance is life-saving. In each of
these situations, there is an ethical and legal problem related to a conflict of values. This paper identifies
the causes of this conflict of values and presents the legal regulations in the Polish legal order concerning
the legality of providing medical treatment (blood transfusions) to Jehovah's Witnesses.
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WSTEP
Krew i substancje krwiopochodne wcigz naleza do najwazniejszych i najcenniejszych lekow, ktore
trudno zastgpié¢ sztucznymi preparatami'. Jednak skorzystanie z tego cennego daru, mimo iz ratuje on

1 W ostatnich latach rozpoczeto wzmozone badania nad wyhodowaniem czerwonych krwinek w laboratorium. Prace
naukowe sg juz w fazie testow klinicznych. Zob.: Krew wytworzona w laboratorium podana pierwszym pacjentom,
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zycie, nie zawsze jest mozliwe. Przykladem takiej sytuacji moze by¢ kazus Swiadkow Jehowy, ktorzy
ze wzgledow religijnych nie zezwalajg swoim czlonkom na przetaczanie krwi, uwazajac, ze stoi to w
sprzecznoéci z nakazem boskim?. O ile decyzje o niepoddaniu sie takiemu zabiegowi przez osoby
doroste mozna argumentowa¢ prawem do samostanowienia 0 sobie, to w kwestii niepodania krwi
maloletnim takie dziatanie budzi kontrowersje. Scieraja si¢ tu dwa systemy warto$ci. Pierwszy,
reprezentowany przez Swiadkow Jehowy, uznajacych religie jako warto$¢ nadrzedna i drugi,
reprezentowany przez lekarzy, gdzie nacisk kladzie si¢ w pierwszej kolejnosci na ochrone zycia i
zdrowia ludzkiego. Pomijajac szczegbdtowe zagadnienia etyczne (gdyz w pehni nie da si¢ od nich uciec),
celem niniejszego opracowania jest przedstawienie regulacji prawnych obowigzujagcych w polskim
porzadku prawnym w odniesieniu do wykonywania legalnie zabiegéw transfuzji krwi u Swiadkow
Jehowy. W pracy wykorzystana zostanie metoda dogmatyczno-prawna polegajaca na analizie, syntezie
1 systematyce tekstow zrédlowych w obowigzujacym porzadku prawnym.

1. ZABIEGI LECZNICZE ZWIAZANE Z TRANSFUZJA KRWI

We wspodiczesnej medycynie podkresla sie, ze w niektorych sytuacjach najlepszym lekarstwem
ratujacym zycie jest podanie choremu krwi. Zabieg taki, nazywany przetaczaniem krwi (transfuzjg),
wykorzystywany jest w przypadkach, w ktorych pacjentowi z powodu choroby moze towarzyszyc¢
niedobor sktadnikéw krwi, badz nie dziataja one w stopniu prawidlowym3. Utrata krwi przekraczajaca
30% catkowitej jej objetosci moze grozi¢ $miercig czlowiekad. Transfuzje wykonuje si¢ u oséb, u
ktorych leczenie w inny sposob nie przynosi skutku, a korzysci ptynace z przetoczenia przewyzszaja
ryzyko ewentualnych powiktan. Wskazaniami dla transfuzji s3 m.in.: ,,ostre, zagrazajace zyciu krwotoki
(powstate w wyniku urazu, zabiegu operacyjnego, krwawienia wewnetrznego, przewlekta utrata badz
niedobor skladnikéw krwi (na przyklad: krwawigce wrzody, guzy zoladkowo-jelitowe, uszkodzenie
szpiku kostnego, zlosliwe schorzenia krwi, zaburzenia uktadu krzepniecia) czy wrodzone wady |

niedobory sktadnikéw krwi (choroby krwi, niedobory immunologiczne)”®.

1.1 Historia powstania Swiadkéw Jehowy

Historia Swiadkow Jehowy wywodzi si¢ od Charlesa Taze Russella, ktory nie mogac odnalez¢
swojej drogi duchowej w réznych odlamach chrzes$cijanskich, zatozyt witasng wspdlnote, ktorej
glownym celem mialo byé badanie wersetow Pisma Swictego®. Impulsem dla Russella, byto
wystuchanie proroctw niejakiego Wilhelma Millera’, ktory glosit powtdrne przyjécie Chrystusa na $wiat,

https://dzienniknaukowy.pl/zdrowie/krew-wytworzona-w-laboratorium-podana-pierwszym-pacjentom, [dostep:
14.11.2022r.].

2 p. Zajac, Odpowiedzialnosé lekarza za przeprowadzenie zabiegu leczniczego zwiqgzanego z transfuzjg krwi bez uzyskania
zgody Swiadka Jehowy, ,Biuletyn Stowarzyszenia Absolwentdw i Przyjaciét Wydziatu Prawa Katolickiego Uniwersytetu
Lubelskiego” 2015, t. 12 (1), s. 81.

3 Co to jest krew? W jakich sytuacjach stosuje si¢ przetaczanie krwi lub jej skladnikéw?, http://www.darkrwi.info.pl/,
[dostep: 14.11.2022 v.].

4 E. Zidtko, Podstawy fizjologii cztowieka, Nysa 2006, s. 19.

5 ). Gtadczak, Transfuzja krwi, http://portal.abczdrowie.pl/transfuzja-krwittwskazania-do-przetoczenia-krwispanspan,
[dostep: 14.11.2022 r.]. Do zagrozen jakie mogg sie pojawi¢ w wyniku transfuzji krwi mozna zaliczy¢: przeniesienie
chordb, w tym wirusowego zapalenia watroby, AIDS, cytomegalii, kity, malarii. Zob. T. Wiwatowski, U. Chmielewska, A.
Karnsa, Prawo wyboru metody leczenia - stanowisko Swiadkéw Jehowy w sprawie transfuzji krwi, ,,Prawo i Medycyna”
1999, nr 4, s. 18-27.

6 E. Baginiski, Swiadkowie Jehowy. Pochodzenie - Historia — Wierzenia, Krakéw 2001, 5.15-18.

7 W niektdrych opracowaniach jako tworce tezy powtdrnego przyjscia Chrystusa w 1843 r. wymienia sie Jonasa Wendella.
Zob.: G. Fels, Swiadkowie Jehowy bez retuszu, Niepokalanéw 1996, s. 7.
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ktore miato si¢ dokonaé 22.10.1843 r.8. Jednak owego dnia nic takiego sie nie wydarzylo, a zawiedziony
Russell, szukajac ukojenia w niespetnionym proroctwie, zaczal z zapatem czyta¢ Bibli¢. Po jej lekturze,
doszedl do wniosku, iz Miller méwit prawdg o powtdrnym przyjsciu Chrystusa, jednak pomylit si¢ przy
obliczeniu daty tego zdarzenia, ktore mialo nastapi¢ nie w 1843 r., ale w 1874 r.%. W tym czasie zatozyt
on ,,ruch badaczy”, ktory kilka lat p6zniej przeksztalcono w Miedzynarodowe Stowarzyszenie Badaczy
Pisma Swictego, zarejestrowane w 1914 r. w Londynie®®. Po kolejnym niepowodzeniu zwigzanym z
przepowiednia, Russell przytaczyt si¢ do gloszonej w tym czasie tezy pastora Barboura, zgodnie z ktora
Chrystus od 1874 r. jest obecny na $wiecie, jednak w postaci niewidzialnej dla ludzkich oczu®l.

W 1879 r. wydano po raz pierwszy czasopismo ,,Straznica i zwiastun obecnosci Chrystusa”,
bedace oficjalnym biuletynem stowarzyszenia. Zamieszczano w nim artykuty, stanowigce podwaliny
wierzen Swiadkéw Jehowy. W miedzyczasie Russell wydawat ksiazki, w ktérych m.in. lata 1874-1878
nazywat ,,czasem zniw”, gdyz wowczas Chrystus miat zebra¢ grupe wiernych przeznaczonych do zycia
w niebie!?. Publikacje te przysporzyly mu wielu wyznawcow.

Po $mierci Russella w 1916 r., przywodztwo w organizacji przejat Joseph Franklin Rutherford,
ktory w 1931 r. zmienit nazwe stowarzyszenia na Swiadkowie Jehowy'®. Jego dzielem byta
reorganizacja wspolnoty, polegajaca na wysylaniu misjonarzy, majacych za zadanie ewangelizowac
spoleczefistwo poprzez osobiste spotkania oraz zmiana struktury wewnetrznej**. Od tego czasu
najmniejszg jednostka jest zbor, ktory przynalezy do konkretnego obwodu. Obwody zorganizowane sg
w okregi, ktére tworza oddzialy podlegle najwyzszemu Kierownictwu, znajdujagcemu sie w
Brooklynie®®. Po jego $mierci przewodniczacym grupy zostat Nathan Homer Knorr, ktéry oglosit
Armagedon — dzien konca $wiata, w ktorym wszyscy ludzie, z wyjatkiem Swiadkow Jehowy, mieli
zosta¢ zgladzeni (data tego wydarzenia zmieniana byla juz 8-krotnie).

1.2 Stanowisko Swiadkow Jehowy dotyczace transfuzji krwi

Nie zaglebiajac si¢ w doktryne Swiadkow Jehowy, gdyz nie jest to przedmiotem niniejsze;
publikacji, dalsza cze$¢ wypowiedzi poswigcona zostanie kwestii sprzeciwu wyznawcow tej grupy
religijnej wobec zabiegdw leczniczych zwigzanych z przetaczaniem krwi. Co ciekawe, stanowisko
Swiadkow Jehowy w tej materii nie jest jednolite i wielokrotnie byto modyfikowane.

W poczatkowych latach dziatalnosci Swiadkow Jehowy, ich przywédcy z aprobata odnosili sie do
zabiegow zwigzanych z przetaczaniem krwi, wskazujac, ze: ,,Transfuzja krwi jest dzisiaj juz w
codziennym uzyciu i przy stosowaniu jej nie ma obawy wypadkow, ktorych przyczyny przez dtugi czas
nie mozna byto odkry¢ (...) Wielu ludzi mogloby czu¢ pewng instynktowng odraze do takiej operacji w
swoim rodzaju makabrycznej. Ale kiedy si¢ nad tym spokojnie zastanowimy, dojdziemy do wniosku, Ze
jest to wynalazek mogacy odda¢ ludzkosci wielkie ustugi. Krew jednego zmarlego moze ratowac
zycie kilkunastu umierajagcym. Ten jedynie wzglad powinien juz przekonaé wszystkich do tego

8 W niektdrych publikacjach wskazywany jest 1844 rok. Réznica wynika z faktu, iz w niektérych kregach uzywano
kalendarza zydowskiego, zgodnie z ktérym w dniu 21 marca 1843 r. nastgpit koniec roku.

9 H. i A. Szczepanscy, T. Kunda, Pismo Swiete przeczy nauce Swiadkéw Jehowy, Zabki 2000, s. 246.

10 £, Baginski, Swiadkowie Jehowy. Pochodzenie - Historia — Wierzenia, s. 15.

1 H, i A. Szczepaniscy, T. Kunda, Pismo Swiete przeczy nauce Swiadkéw Jehowy, s. 246.

12 £ Baginski, Swiadkowie Jehowy. Pochodzenie - Historia - Wierzenia, s. 34.

13 Nazwa ,, Swiadkowie Jehowy” (Jehovah’s Witnesses) przyjeta zostata na konwencji w Columbus w Ohio, M. Rajtar, Krew
jako ciato ,,obce” i ,,indywidualne”. Krew i biotozsamos¢ na przyktadzie Swiadkéw Jehowy w Niemczech, , Etnografia
Polska” 2014, t. 58, z. 1-2, s. 103.

14 7o0b.: E. Bagiriski, Siewcy kgkolu. Historia i wierzenia Swiadkéw Jehowy, Krakéw 1998, s. 75-82.

15 T, Pietrzyk, Kim sq Swiadkowie Jehowy?, Katowice 1985, s. 9-10.
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rodzaju operacji, ktora w istocie swojej nie ma nic zdroznego™*°. Poglad taki panowatl do 1945 r.,
kiedy to przewodniczacy Knorr, poprzez artykuty w ,,Straznicy”, dokonujac wiasnej wyktadni Pisma
Swietego®’, ocenil przetaczanie krwi jako zwyczaj poganski i obrazajacy Boga. Swoje stanowisko
przedstawit w trzech punktach:

1) Chrze$cijanom nakazano powstrzymywaé sie od krwi (,,Postanowiliémy bowiem, Duch Swiety
1 my, nie naklada¢ na was zadnego cigzaru oprdocz tego, co konieczne. Powstrzymajcie si¢ od ofiar
sktadanych bozkom, od krwi, od tego co uduszone, i od nierzadu. Dobrze uczynicie powstrzymujac si¢
od tego.” Dz 15, 28-29);

2) Mozna je$¢ migso zwierzat, jednak bez spozywania krwi (,, Wszystko co si¢ porusza i zyje, jest
przeznaczone dla was na pokarm, tak jak rosliny zielone, daje wam wszystko. Nie wolno wam tylko jes$¢
migsa z krwig zycia. Upomng si¢ o waszg krew przez wzglad na wasze zycie — upomne si¢ 0 nig u
kazdego zwierzgcia” Rdz 9, 3-4);

3) Krew moze by¢ uzywana jedynie do celow ofiarnych (,,Bo zycie ciala jest we krwi, a Ja
dopuscitem jg dla was tylko na oltarzu, aby dokonywata przeblagania za wasze zycie. Dlatego datem
nakaz Izrealitom: Nikt z was nie bedzie spozywat krwi. Takze i przybysz, ktory si¢ osiedlit wsrdd was,
nie bedzie spozywal krwi” Kpt 17, 11-12, ,,Jezeli bowiem krew kozlow i cielcow oraz popidt z krowy,
ktoérymi skrapia si¢ zanieczyszczonych, sprawiaja oczyszczenie ciala, to o ile bardziej krew Chrystusa,
ktory przez Ducha wiecznego zlozyt Bogu samego siebie jako nieskalang ofiarg, oczysci wasze sumienia
z martwych uczynkow, abyscie stuzy¢ mogli Bogu zywemu.” Hbr 9, 12-14, ,,W Nim mamy odkupienie
przez jego krew — odpuszczenie wystepkow, wedtug bogactwa Jego taski.” Ef 1,7)%8,

Swiadkowie Jehowy, jako ludzie bardzo religijni, przestrzegaja tych nakazéw, mimo iz w
cytowanych fragmentach nie pojawiaja si¢ zadne zwroty medyczne. Wierzg oni jednak, ze wynika z
nich zakaz przetaczania krwi pemej'®, krwinek czerwonych?, osocza?!, krwinek biatych?? i phytek
krwi?3, Ich wiara pochodzi z przekonania, iz krew po opuszczeniu ciata umiera i musi zosta¢ usunicta,
Dlatego tez nie wyrazaja zgody na autotransfuzje oraz $rddoperacyjne odzyskiwanie krwiZ® lub

16 Krew zmartego ratuje zycie umierajgcym, ,Nowy Dzier,” 1936, nr 3, s. 48; K. Elkowicz, Krétka historia zmian nauki
Swiadkéw Jehowy, Warszawa, 2004, s. 19.

17 Zob. M. Rajtar, Krew jako ciato ,,obce” i ,indywidualne”. Krew i biotozsamos¢ na przyktadzie Swiadkéw Jehowy w
Niemczech, s. 104.

18 £ Baginski, Wiara Swiadkéw Jehowy nie prowadzi do zbawienia, Krakéw 2001, s. 196.

1% Krew (krew petna) - ptynna tkanka, krazaca w uktadzie naczyn krwionosénych. Krew sktada sie z osocza i zawieszonych w
nim elementdw, upostaciowionych - krwinek. Krew, [w:] T. Rézniatowski (red.), Mata encyklopedia medycyny, t. Il H-O,
Warszawa 1989, s. 538.

20 |naczej erytrocyty, czerwone ciatka krwi — bezjgdrzaste komérki krwi. Ich czerwone zabarwienie zwigzane jest z
wystepowaniem hemoglobiny. Ich podstawowg funkcjg jest transportowanie tlenu z ptuc do tkanek. Krwinki czerwone,
[w:] T. Rozniatowski (red.), Mata encyklopedia medycyny, t. Il H-O, Warszawa 1989, s. 553.

21 Osocze jest ptynng czescig krwi, bedaca roztworem wodnym biatek, substancji elektrolitowych i niezjonizowanych
substancji organicznych i nieorganicznych. Osocze, [w:] T. Rézniatowski (red.), Mata encyklopedia medycyny, t. Il H-0,
Warszawa 1989, s. 855.

22 Inaczej leukocyty, biate ciatka krwi, jadrzaste komorki krwi. Odgrywaja istotna role w mechanizmie obronnym
organizmu, dzieki zdolnosci fagocytozy (pochtanianie i niszczenie bakterii) i pinocytozy (proces wchtaniania przez
komorki rozpuszczonych w wodzie substancji) oraz wytwarzania przeciwciat. Krwinki biate, [w:] T. Rozniatowski (red.),
Mata encyklopedia medycyny, t. Il H-O, Warszawa 1989, s. 551.

23 Swiadkowie Jehowy - wyznanie natury chirurgiczno - etycznej, [w:] Biuletyn ,Jak krew moze ocali¢ twoje zycie”, 1990, s.
27.

% Tamze, s. 27.

25 procedura medyczna polegajaca na odzyskiwaniu krwi traconej podczas zabiegu operacyjnego i wprowadzenie jej na
nowo do krwiobiegu pacjenta. Zob. R. Szulc, S. Zapalski, M. Gaca, S. Paradowski, M. Ryszka, Effects of haemodilution
using hydroxyethyl starch, Dextran 40 and Ringer's lactate on haemodynamics and oxygen consumption, ,,Clinical
Intensive Care” 1991, nr 2, s. 136-139.
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hemodylucje®®, jesli zwigzane jest to z przechowywaniem krwi. Niedostosowanie si¢ do powyzszych
regut przez cztonkéw Swiadkow Jehowy, skutkuje wydaleniem z grupy oraz, co chyba jest bardziej
dotkliwsze, niemozliwoscia osiagniecia zbawienia?’. Oprocz argumentéw biblijnych, Swiadkowie
Jehowy powotujg si¢ rowniez na argumenty naukowe. Wsrod nich warto wymieni¢ nastepujace tezy:

1) "Krew to dynamit! Moze sprawi¢ duzo dobrego albo wyrzadzié¢ wielkie szkody. Smiertelno$é
w nastepstwie transfuzji krwi dorownuje czgstosci zgondw spowodowanych narkoza eterowa lub
wycigciem wyrostka. Ocenia sig¢, iz na 1000 do 3000, a w najlepszym wypadku do 5000 transfuzji jedna
konczy si¢ zejsciem $miertelnym. Dane z Londynu i okolic wskazuja, ze jeden zgon przypada tam na 13
000 butelek przetoczonej krwi”?8;

2) "W przyblizeniu co setnej transfuzji krwi towarzyszy goraczka, dreszcze albo wysypka
[pokrzywka] (...) Na 6000 transfuzji masy czerwonokrwinkowej jedna wywotuje hemolityczng reakcje
poprzetoczeniowy. Jest to cigzka reakcja immunologiczna, ktora moze wystgpi¢ natychmiast lub z
opoznieniem, kilka dni po transfuzji; jej nastepstwa to: ostra niewydolnos¢ [nerek], wstrzas, zakrzepy
wewnatrznaczyniowe, a nawet $mieré”?°;

3) "Doniesiono tez o przenoszeniu przez transfuzje szeregu innych chorob, takich jak zakazenie
wirusem opryszczki, mononukleoza zakazna (wirus Epsteina-Barra), toksoplazmoza, trypanosomatozy
[$pigczka afrykanska i choroba Chagasa], leiszmanioza [czarna febra], bruceloza, dur plamisty, filarioza,
odra, salmonelloza oraz goraczka kleszczowa z Kolorado”®;

Jak wiec mozna zauwazy¢, polityka Swiadkéw Jehowy opiera si¢ na wzbudzaniu strachu wérdd
cztonkéw, nie dostrzega si¢ natomiast korzysci, jakie moga ptyna¢ z takich zabiegdw leczniczych. Na
uwage zasluguje rowniez fakt, iz w ostatnim czasie, stanowisko Swiadkéw Jehowy uleglo lekkiej
liberalizacji. Dopuszczono bowiem uzywanie nowej substancji przenoszacej tlen, ktora jest uzyskiwana
z krwi cielecej®. Rowniez mozliwo$¢ zastosowania hemodulacji oraz $rédoperacyjnej metody
odzyskiwania krwi, pod wptywem ozywionej dyskusji, zostaty oddane pod indywidualny osad kazdego
czlonka®?.

1.3 Preparaty krwiopochodne dopuszczone przez Swiadkéow Jehowy

Mimo, iz mogloby sie wydawaé, ze Swiadkowie Jehowy sa przeciwnikami medycyny, to
zabiegajg oni o jak najlepsze formy leczenia i akceptujg zdecydowang wigkszo$¢ zabiegow leczniczych.
Ze wzgledow religijnych nie dopuszczaja oni tylko do zabiegéw transfuzji krwi, proponujagc metody
alternatywne, w tym preparaty krwiopochodne.

W medycynie definiuje si¢ $rodki krwiozastepcze jako ,,plyny, ktére przetoczone dozylnie
uzupetniajg utracong objetos¢ krwi i utrzymuja przez kilka godzin skuteczne warunki hemodynamiczne.

26 7abieg medyczny polegajacy na tym, ze podczas operaciji cze$¢ krwi pacjenta zostaje odprowadzona do pojemnikéw i
zastgpiona ptynem niekrwiopochodnym. Tamze, s. 137.

27 E. Baginski, Wiara Swiadkow Jehowy nie prowadzi do zbawienia, s. 197. Co ciekawe, w ostatnich czasach Swiadkowie
Jehowy ztagodbzili to stanowisko i obecnie, jesli cztonek tej grupy poddat sie transfuzji i zatuje tego czynu, to nie zostaje
w petni wykluczony z organizacji. Zob.: N. Karczewska, Wola pacjenta czy decyzja lekarza? Kontrowersje wokot
koniecznosci dokonania transfuzji krwi u Swiadkéw Jehowy, ,,Prawo i Medycyna” 2010, nr 3 (40), 5.111-112.

28 Jak dalece sq bezpieczne transfuzje krwi, [w:] Biuletyn ,Jak krew moze ocali¢ twoje zycie”, 1990, s. 7.

2% National Institutes of Health, Konferencja w roku 1988, http://www.jw.org/
pl/publikacje/ksi%C4%85%C5%BCki/krew/JAK-DALECE-BEZPIECZNE-S%C4%84-TRANSFUZJE-KRWI, [dostep 06.11.2022
r.].

30 Jak dalece sq bezpieczne transfuzje krwi, s. 10.

%1 Straznica pozwala Swiadkom Jehowy na stosowanie HemoPure, ,,Straznica” 7 dnia 15 czerwca 2000 r., s. 14.

32 Swiadkowie Jehowy - stanowisko religijne i etyczne w sprawach leczenia, opieki nad dzie¢mi i innych, Watch Tower
Bible and Tract Society of Pennsylvania 2001, s. 1. Obecnie mozna zauwazy¢ réwniez ozywiong dyskusje wsréd samych
Swiadkéw Jehowy na temat dopuszczenia mozliwosci przetaczania krwi.
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Przez rozciehczenie krwi i zmniejszenie jej lepkosci zwieksza sie ponadto przeptyw tkankowy”33.

Swiadkowie Jehowy w swoich broszurach, omawiajac owe preparaty, skupiaja siec wylaczne na ich
zaletach, pomijaja natomiast zagrozenia, jakie moga ze sobg nies¢. Uwazaja, ze lekarze nagminnie
korzystaja z transfuzji, nie chcac korzystaé z alternatywnych metod. W opinii lekarzy jest absurdalny
zarzut, poniewaz jesli pozwala na to stan chorego, zawsze proponuja alternatywne rozwigzania®*.

Wiréd preparatéw zalecanych przez Swiadkéw Jehowy mozna wymienic:

1) roztwoér fizjologiczny soli — jest to roztwor wodny sktadajacy sie z chlorku sodu i fosforanu
sodu (czgsto rowniez z chlorku potasu oraz fosforanu potasu). W wyniku jego zastosowania st¢zenie
jonow oraz ci$nienie osmotyczne jest poroOwnywalne do tego, jakie panuje w ludzkich ptynach
ustrojowych. Jego zaleta jest izotoniczny charakter oraz brak toksycznosci dla zywych komorek®®.
Wedtug Swiadkow Jehowy plyn ten jest dobrym rozwiazaniem ze wzgledu na fakt, ze jest tani i
odpowiada on krwi®®.

2) roztwor zelatyny (inaczej Haemaccel), ktory jest substytutem osocza, zwigkszajacym objgtosé
krwi, wykorzystywanym w celu poprawienia, badZz uniknigcia niewydolnosci krazenia z powodu
niedoboru osacza/objetosci krwi, zarowno bezwzglednej (np. wynikajacej z krwawienia), jak i
wzglednej (np. wynikajacej ze zmiany objetosci osocza miedzy uktadami krazenia)®’. Lekarze jednak
przestrzegaja przed wadami, do ktorych zaliczy¢ nalezy m.in.: ,krotkotrwalos¢ w dziataniu, ktora
uniemozliwia namnozenie si¢ krwinek czerwonych, a przez to i poziomu hemoglobiny w nich zawartych
do poziomu zapewniajacego odpowiednie natlenienie organizmu”®,

3) dekstran, czyli wielkoczasteczkowy polimer glukozy, stosowany w roztworach jako Srodek
zwigkszajacy objetos¢ krwi, ktory po podaniu krotkotrwale podnosi cisnienie koloidoosmotyczne krwi,
zwigksza objetos¢ osocza 1 wigze wode. Zmniejsza on lepko$¢ krwi oraz przeciwdziata agregacji
krwinek®. W publikacjach naukowych podkresla sig, iz preparat ten wywoluje reakcje anafilaktyczne i
moze stanowi¢ zagrozenie dla zycia mimo prawidtowego leczenia®’;

4) roztwér Ringera z dodatkiem mleczanu®’;

5) hetastarch, czyli sztuczny koloid wytwarzany przez dodanie eteru do grupy hydroksyetylowych
amylopektyn, stosowany jako wypetniacz objetosci osocza*?;

6) leki na bazie bialek otrzymywanych metodami genetycznymi, ktére mogg stymulowac
namnazanie krwinek czerwonych, ptytek krwi oraz leukocytow, takie jak: erytropoetyna, interlekuina —
11%,

Ponadto, w przypadkach znacznej utraty krwi powstatej w wyniku krwotoku, Swiadkowie Jehowy
prosza o stosowanie lekow zmniejszajacych utrat¢ krwi (desmopresyny) oraz o uzywanie biologicznych

33 W. Rudowski, S. Pawelski (red.), Wspdfczesna Transfuzjologia, Warszawa 1985, str. 147.

34 Cz. Zaba, P. Swiderski, Z. Zaba, A. Klimberg, Z. Przybylski, Zgoda Swiadkéw Jehowy na leczenie preparatami krwi -
aspekty prawne i etyczne, ,,Archiwum Medycyny Sgdowej i Kryminologii” 2007, nr 57, s. 142.

% A. Kuzdralinski, Roztwory soli fizjologicznej, http://www.e-biotechnologia.pl/Artykuly/sol-fizjologiczna, [dostep:
10.11.2022 r.]

3¢ Inne rozwigzania, [w:] Biuletyn ,Jak krew moze ocali¢ twoje zycie”, 1990, s. 15.

37 prescription Information, http://www.piramalcriticalcare.com, [dostep: 10.11.2022r.]

38 ). Czapska, J. Lewandowski, Srodki krwiozastepcze a transfuzja krwi w kontekscie szkodliwosci dla zdrowia ludzkiego,
http://www.brooklyn.org.pl/krwiozast.htm, [dostep: 10.11.2022 r.]

39 Dekstran (opis profesjonalny), http://bazalekow.mp.pl/leki, [dostep: 10.11.2022 r.]

40 M. Szeroczynska, B. Wotoszczuk-Gebicka, Zabiegi chirurgiczne u $wiadkéw Jehowy. Aspekty medyczne i prawne,
Warszawa 2001, s. 40.

41 R. Szulc, S. Zapalski, M. Gaca, S. Paradowski, M. Ryszka, Effects of haemodilution using hydroxyethyl starch, Dextran 40
and Ringer's lactate on haemodynamics and oxygen consumption, s. 138.

42 Hetastarch, Medical Dictionary, http://medical-dictionary.thefreedictionary.com, [dostep: 10.11.2022 r.].

43 pjonierzy medycyny. Bezkrwawa medycyna, ,Przebudzcie sie!”, nr 1 z 8 stycznia 2000 r. Wykaz lekéw podany ze strony:
http://rumburak.friko.pl/ARTYKULY/zdrowie/krew/pionierzy.php, [dostep: 10.11.2022 r.].
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srodkow hemostatycznych takich jak kolagen. Argumentuja to faktem, iz wykorzystanie tych wszystkich
srodkdw uchroni ich przed transfuzja.

2. LEGALNOSC POSTEPOWANIA LEKARZA W PRZYPADKACH
NIEZAGRAZAJACYCH ZYCIU

Gdy zabieg leczniczy ma by¢ wykonany w stosunku do pacjenta, ktoéry nie znajduje si¢ w sytuacji
zagrazajacej jego zyciu, lekarz, zgodnie z powszechnie obowigzujacym prawem, musi uszanowaé wolg
pacjenta odnosnie co do wyboru metody leczenia®. W praktyce oznacza to, iz lekarz musi uzyskaé zgode
pacjenta na wykonanie konkretnego zabiegu, a w przypadku sprzeciwu chorego, moze odstgpi¢ od
wykonania takiego $wiadczenia®. Jesli wykonalby zabieg leczniczy wbrew woli pacjenta, jego dzialanie
wyczerpywatoby znamiona przestepstwa okreslonego w art. 192 §1 KK*®.

W kwestii wykonywania zabiegéw leczniczych u Swiadkéw Jehowy, jezeli nie wyrazajg oni
zgody na zabieg zwigzany z uzyciem krwi, lekarz moze odstapi¢ od leczenia. Uprawnienie to wynika z
art. 38 ZawLekU*', zgodnie z ktorym ,,lekarz moze nie podjaé lub odstgpi¢ od leczenia pacjenta”, jesli
nie spowoduje to niebezpieczenstwa utraty zycia, ciezkiego uszkodzenia ciata lub cigzkiego rozstroju
zdrowia*®. Jesli lekarz zdecyduje sie na takie postepowanie, powinien jak najwcze$niej uprzedzié o tym
pacjenta lub jego przedstawiciela ustawowego 1 wskaza¢ gdzie mégiby on uzyskac takie swiadczenie
oraz odnotowaé¢ ten fakt w dokumentacji medycznej*®. Uprawnienie to ulega jednak pewnym
ograniczeniom w przypadku lekarzy zatrudnionych na podstawie stosunku pracy lub w ramach stuzby.
W takich przypadkach, zgodnie z art. 38 ust. 3 ZawLekU, lekarz moze odstapi¢ od leczenia pacjenta
tylko ,,jezeli istnieja ku temu powazne powody po uzyskaniu zgody swojego przetozonego”. Do
powodow odstgpienia zaliczy¢ mozna m.in. utrat¢ zaufania na skutek konfliktu migdzy lekarzem a
pacjentem, brak checi wspolpracy pacjenta w procesie diagnostycznym, agresywne zachowanie pacjenta
w stosunku do lekarza jak rowniez brak zgodno$ci pomigdzy roszczeniem pacjenta a wiedzg medyczng
lekarza®®. Wynika to z faktu, iz lekarze maja prawo do wlasnej oceny stanu zdrowia pacjenta i wybrania
najodpowiedniejszej metody leczenia, a co za tym idzie do odmowy zastosowania poszczegolnych
medykamentéw, ktore w ich ocenie nie sa skuteczne i wskazane®!. Wynika to wprost z art. 57 ust. 1
Kodeksu Etyki Lekarskiej®?, ktory stanowi, ze ,,Jekarzowi nie wolno postugiwaé sie metodami uznanymi
przez nauke za szkodliwe, bezwartosciowe lub nie zweryfikowane naukowo”. Taka sytuacja moze
zaistnie¢ w przypadku zadania przez Swiadka Jehowy zastosowania preparatu krwiopochodnego, ktory
w $wietle dzisiejszej wiedzy medycznej moze by¢ uznany za szkodliwy, badz nieskuteczny.

44 Zob. A. Zoll, Granice legalnosci zabiegu medycznego, ,,Prawo i Medycyna” 1999, nr 1, s. 29-39.

45 Szerzej o zgodzie pacjenta zob.: P. Zajac, Problematyka zgody pacjenta na zabieg leczniczy w polskim ustawodawstwie,
,,Biuletyn Stowarzyszenia Absolwentéw i Przyjaciét Wydziatu Prawa Katolickiego Uniwersytetu Lubelskiego” 2014, t. 11
(2), s. 63-89.

46 Ustawa z dnia 6 czerwca 1997 r. - Kodeks karny (Dz.U. Nr 88, poz. 533 z p6zn, zm.).

47 Ustawa z dnia 5 grudnia 1996 r. - o zawodach lekarza i lekarza dentysty (Dz.U. Nr 28, poz. 152 z pdzn. zm.).

48 Art. 7 Kodeksu Etyki Lekarskiej stanowi, ze lekarz moze nie podjaé sie lub odstgpi¢ od leczenia chorego w szczegélnie
uzasadnionych wypadkach, z wyjatkiem przypadkow niecierpigcych zwtoki. Nie podejmujac leczenia, albo odstepujac od
niego, lekarz powinien wskaza¢ choremu inng mozliwos¢ uzyskania pomocy lekarskie;j.

4 T, Dukiet-Nagérska, Niepodjecie — zaprzestanie terapii a prawo karne, ,,Prawo i Medycyna” 2010, nr 1 (38), s. 49.

50 por. Zawdd lekarza i lekarza dentysty, Art. 38, [w:] E. Bagifiska (red.), Odpowiedzialnos¢ prywatnoprawna, System
Prawa Medycznego, Tom 5, Warszawa 2021, Nb 11 (Legalis).

51 R. Krajewski, Odmowa leczenia - prawa i obowiqzki lekarza, ,Prawo i Medycyna” 1999, nr 4, s. 15.

52 Kodeks Etyki Lekarskiej — tekst jednolity z dnia 2 stycznia 2004 r., zawierajgcy zmiany uchwalone w dniu 20 wrze$nia
2003 r. przez Nadzwyczajny VIl Krajowy Zjazd Lekarzy, Warszawa 2004.
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2.1 Leczenie przymusowe

Polskie ustawodawstwo przewiduje kilka sytuacji, w ktorych lekarz, pomimo braku zgody
pacjenta, badz jego sprzeciwu moze legalnie wykona¢ na nim $wiadczenie zdrowotne, w tym zabieg
leczniczy. Instytucja pozwalajaca na takie postgpowanie jest tzw. leczenie przymusowe, do ktdrego
moze dojéé po spetnieniu okreslonych prawem przestanek®:. Polski prawodawca dopuscit zastosowanie
tej instytucji w przypadku: 1) przymusowego leczenia oséb dotknigtych zaburzeniami psychicznymi, 2)
przymusowego postgpowania psychiatrycznego, 3) przymusowego leczenia w stosunku do osob
uzaleznionych, 4) przymusowego leczenia chorob zakaznych, 5) przymusowego leczenia osoby
osadzonej w zakladzie karnym.

O mozliwosci zastosowania przymusowego leczenia w stosunku do oséb dotknietych
zaburzeniami psychicznymi, stanowi ustawa o ochronie zdrowia psychicznego®, a konkretnie art. 21
ust. 1, zgodnie z ktérym ,,0soba, ktorej zachowanie wskazuje na to, ze z powodu zaburzen psychicznych
moze zagraza¢ bezposrednio wilasnemu zyciu albo zyciu lub zdrowiu innych os6b, badz nie jest zdolna
do zaspokajania podstawowych potrzeb zyciowych, moze by¢ poddana badaniu psychiatrycznemu
rowniez bez jej zgody, a osoba maloletnia lub ubezwlasnowolniona catkowicie — takze bez zgody jej
przedstawiciela ustawowego”. Decyzje w sprawie przeprowadzenia badania bez wcze$niejszego
uzyskania zgody pacjenta lub jego przedstawiciela ustawowego moze podja¢ lekarz psychiatra, a gdy
nie jest obecny, rowniez lekarz innej specjalno$ci, po poinformowaniu o tym pacjenta i jego
przedstawiciela® ,,w oparciu o catoksztalt okoliczno$ci dotyczacych stanu pacjenta znanych lekarzowi
w chwili doprowadzenia pacjenta”®. Istota przymusowego postepowania psychiatrycznego jest
przyjecie do szpitala psychiatrycznego i poddanie pacjenta hospitalizacji, bez wczesniejszego uzyskania
od niego zgody na takie dziatanie. Moze ono mie¢ miejsce w stosunku do 0sob, ktore:

1) sg chore psychicznie i swoim zachowaniem stwarzajg zagrozenie dla zycia i zdrowia wlasnego
lub innych os6b (art. 23 ust. 1 OchZdU®");

2) stwarzajg zagrozenie dla zdrowia i zycia swojego, jak i otoczenia, a zachodzi watpliwo$¢ czy
sg chore psychicznie (art. 24 ust. 1 OchZdU);

3) sa chore psychicznie, a nieprzyjecie do szpitala mogloby skutkowaé pogorszeniem si¢ ich stanu
zdrowia psychicznego, a takze sg niezdolne do samodzielnego zaspokajania podstawowych potrzeb
zyciowych (art. 29 ust. 1 OchZdU).

Kolejng formg przymusowego leczenia jest skierowanie do osrodka odwykowego o0sob
maloletnich naduzywajacych narkotykow®® oraz osob naduzywajacych alkoholu, ktére swoim
zachowaniem ,,powoduja rozkiad zycia rodzinnego, demoralizacje maloletnich, uchylaja si¢ od pracy
albo systematycznie zakidcaja spokdj lub porzadek publiczny”°.

Roéwniez w stosunku do o0sob, u ktorych podejrzewa sie, iz sa nosicielami chordéb zakaznych,
mozna wykonywaé zabiegi lecznicze bez uprzedniego wyrazenia przez nich na to zgody. Taka

53 Przymus leczenia definiuje sie jako obowigzek poddania sie leczeniu usankcjonowany zastosowaniem przymusu
bezposredniego. Zob.: E. Zielinska, Powinnosci lekarza w przypadku braku zgody na leczenie oraz wobec pacjenta w
stanie termalnym, ,,Prawo i Medycyna” 2000, nr 5, s. 74.

54 Ustawa z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (Dz.U. Nr 111 poz. 535 z pdzn. zm.).

55 B. Broniewicz, Przymusowe leczenie w prawie polskim, http://www.prawaczlowieka.edu.pl/
index.php?dok=f333160e6b20ba37686da89bbe5fab728a7d3d24-d3, [dostep 10.11.2022 r.].

6 Wyrok Naczelnego Sadu Administracyjnego z dnia 15 stycznia 2021 r., Ill OSK 2892/21.

57 Ustawa z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (Dz.U. Nr 111, poz. 535 z pdzn. zm.).

58 Art. 30 ust. 1 ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii (Dz.U. Nr 179, poz. 1485,

z pézn.zm.).

59 Art. 24 ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi (Dz.U. Nr 35,

poz. 230 z pdzn. zm.).
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mozliwo$¢ daje ustawa o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazef i chordb zakaznych u ludzi®. Na jej
mocy, osoby, ktore przebywaja na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, musza poddac si¢ leczeniu w
przypadku, kiedy zachodzi u niech podejrzenie, ze moga by¢ zainfekowani przez wirusa przenoszacego
choroby zakazne (art. 5 ChZakU). Obowigzkowemu leczeniu podlegaja osoby, u ktorych stwierdzono
gruzlicg, kile i rzezaczke (art. 40 ChZakU). W stosunku do nich mozna wykonywac zabiegi lecznicze
pomimo braku ich zgody.

Kwestig jednak pozostajaca w przedmiocie tematu, pozostaje mozliwos¢ przymusowego leczenia
0sob odbywajacych kare w zakladach karnych. Art. 118 §2 Kodeksu karnego wykonawczego®® stanowi
bowiem, iz ,,w wypadku gdy zyciu skazanego grozi powazne niebezpieczenstwo, stwierdzone co
najmniej przez dwoch lekarzy, mozna dokonaé¢ koniecznego zabiegu lekarskiego, nie wylaczajac
chirurgicznego, nawet mimo sprzeciwu skazanego”. W praktyce oznacza to, iz jesli osadzonym bylby
Swiadek Jehowy, ktéry utracitby znaczng ilo$é krwi, lekarze legalnie mogliby przeprowadzié na nim
zabieg transfuzji krwi, mimo jego jawnego sprzeciwu, badz wbrew o$wiadczeniu dla stuzby zdrowia.
Decyzje o tym, czy stan skazanego zagraza jego zyciu podejmuje lekarz. Jak podkresla si¢ bowiem w
orzecznictwie ,,w pewnych sytuacjach nie z samowoli sadu, lecz z woli ustawodawcy wyrazonej w
ustawie korzystajacej z domniemania zgodnosci z Konstytucja RP, dopuszczalne jest przymusowe
leczenie osoby pozbawionej wolnosci (odbywajacej kare pozbawienia wolnosci lub tymczasowo
aresztowanej)®?”.

3. LEGALNOSC POSTEPOWANIA LEKARZA W PRZYPADKACH
ZAGRAZAJACYCH ZYCIU

Niebezpieczenstwo utraty zycia stanowi kategori¢ prawng, ktora pozwala na ztagodzenie, a
czasami wrecz zaniechanie stosowania przepisow prawnych. Jest to szczegolna sytuacja, w ktorej dobro,
jakim jest zycie, uznawane jest za najwyzsza warto$¢ i podlega ono bezwzglednej ochronie®?.
Przyktadem moze by¢ instytucja obrony koniecznej, wskazana w art. 25 §1 KK, zgodnie z ktérym: ,,Nie
popelia przestgpstwa, kto w obronie koniecznej odpiera bezposredni, bezprawny zamach na
jakiekolwiek dobro chronione prawem”. Réwniez stan wyzszej koniecznosci, o ktorym mowa w art. 26
§1 KK, idealnie wpisuje si¢ w koncepcje ochrony zycia jako wartosci nadrzednej. W obu sytuacjach
nalezy jednak pamietac, iz ochrona ta musi by¢ wspdtmierna do bezprawnego zamachu i proporcjonalna,
co oznacza, ze relacja migdzy warto$cig dobra ratowanego musi by¢ wyzsza od wartosci dobra
poswiecanego®. Rowniez w prawie medycznym niebezpieczenstwo utraty zycia tagodzi przepisy
prawne m.in. w kwestii uzyskania zgody na zabieg leczniczy, bowiem art. 33 ust. 1 ZawLekU stanowi:
,badanie lub udzielenie pacjentowi innego §wiadczenia zdrowotnego bez jego zgody jest dopuszczalne,
jezeli wymaga on niezwlocznej pomocy lekarskiej, a ze wzgledu na stan zdrowia lub wiek nie moze
wyrazi¢ zgody 1 nie ma mozliwosci porozumienia si¢ z jego przedstawicielem ustawowym lub
opiekunem faktycznym”®°. Przepis ten wprost koreluje z obowigzkiem lekarza wynikajacym z art. 30
ZawLekU, ktory uszczegdtawia, co nalezy rozumie¢ pod pojeciem niezwlocznej pomocy lekarskiej, a

60 Ustawa z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chordb zakaznych u ludzi (Dz.U. Nr 234, poz.
1570 z pdzn. zm.).

61 Ustawa z dnia 6 czerwca 1997 r. - Kodeks karny wykonawczy (Dz.U. Nr 90, poz. 557 z pézn. zm.).

62 Wyrok Sadu Apelacyjnego w Krakowie z dnia 6 maja 2019 r., Il AKzw 395/19.

63 K. Daszkiewicz, Uchylenie odpowiedzialnosci lekarza za wykonanie zabiegu leczniczego bez zgody pacjenta, ,,Palestra”
2002, nr 11-12, s. 32-33.

64 R. Hyps$, Okolicznosci wytgczajgce bezprawnosé. §24 Obrona konieczna. §25 Stan wyzszej koniecznosci, [w:] A.
Grzeskowiak (red.), Prawo karne, Warszawa 2009, s. 112-117.

55 Takie sytuacje w prawie medycznym okre$la sie terminem stanéw medycznej koniecznosci. Zob.: E. Zielifiska,

Powinnosci lekarza w przypadku braku zgody na leczenie oraz wobec pacjenta w stanie termalnym, s. 75.

[ ea 1



Modern Journal of Social Sciences and Humanities | ISSN 2795-4846 | Volume 7 | Aug-2022

mianowicie niebezpieczenstwo utraty zycia, ciezki uszczerbek na zdrowiu badz cigzki rozstréj zdrowia.
W tych przypadkach doktryna uznata, iz ratowanie zycia ludzkiego jest wartosciag wyzsza od prawa do
samostanowienia o sobie. Jednak, aby mdc skorzysta¢ z takiej mozliwosci muszg zaistnie¢ okreslone
prawem przestanki, czyli sytuacja niezwlocznej pomocy lekarskiej, brak mozliwosci wyrazanie zgody
na zabieg przez pacjenta ze wzgledu na jego stan i brak mozliwosci skontaktowania si¢ z jego
przedstawicielem ustawowym lub opiekunem faktycznym. Jesli przestanki te wystapig kumulatywnie,
lekarz, po konsultacji z innym lekarzem, jesli jest to mozliwe, ma prawo wykona¢ kazdy zabieg
leczniczy ratujacy zycie pacjenta (art. 33 ust. 2 ZawLekU). Ponadto art. 34 ust. 7 w zw. z art. 34 ust 6
ZawlLekU, rozszerza mozliwo$¢ dzialania lekarza w przypadku, w ktérym pacjent nie moze sam
decydowac o sobie, a jego przedstawiciel ustawowy nie zgadza si¢ na zabieg, a zwrdcenie si¢ do sadu
opiekunczego zagrazaloby pacjentowi utratg zycia. W takiej sytuacji postgpowanie lekarza polegajace
na wykonaniu zabiegu leczniczego bedzie legalne, mimo sprzeciwu przedstawiciela ustawowego 1 braku
zgody sadu opiekunczego.

Odnoszac ta sytuacje do Swiadkow Jehowy, stwierdzié nalezy, iz w przypadku kiedy trafiliby oni
do szpitala w stanie wylaczajacym $swiadomos$¢, a ich stan zdrowia sugerowalby natychmiastowa
transfuzje krwi w celu ratowania zycia, lekarz legalnie moglby przeprowadzi¢ taki zabieg. Kwestig
sporng pozostaje oswiadczenie dla stuzby zdrowia, jakie przedstawiciele tej grupy religijnej nosza przy
sobie. Wydaje si¢ mato prawdopodobne, aby w przedstawionej sytuacji, kto§ z personelu medycznego
po przyjeciu pacjenta, w pierwszej kolejnosci przeszukiwat jego ubranie w celu odnalezienia owego
dokumentu. Co wiecej, jesli udatoby sie go odnalez¢ przed przystgpieniem do zabiegu zwigzanego z
transfuzjg krwi, jakg pewno$¢ bedzie mial lekarz czy w sytuacji zagrazajacej zyciu, pacjent nie zmienitby
swojego o$wiadczenia. W wyniku braku jasnych wytycznych w polskim prawie, nie wiadomo jak w
takiej sytuacji powinien zachowac si¢ lekarz. Z jednej strony, wykonujac taki zabieg, lekarz naraza si¢
na zarzut popetnienia przest¢pstwa wskazanego w art. 192 §1 KK. Z drugiej strony, niewykonanie
zabiegu stanowiloby naruszenie obowigzku ochrony zycia i zdrowia ludzkiego (art. 2 ust. 1 KEL), a
ponadto lekarz moglby zosta¢ oskarzony o nieudzielenie pomocy czlowiekowi znajdujacemu si¢ w
stanie niebezpieczenstwa, tj. przestgpstwo okreslone w art. 162 KK. Poglady w doktrynie przemawiaja
jednak za tym, iz lekarz powinien wstrzymac si¢ od wykonywania zabiegdw i uszanowac prawo pacjenta
do samostanowienia o sobie®. Przykladem moze by¢ réwniez dokument zatytulowany ,,Stanowisko
Zarzadu Glownego Polskiego Towarzystwa Anestezjologow i Intensywnej Terapii nr 2/2010”, w ktorym
lekarze anestezjolodzy przyjeli, iz nalezy bezwzglednie przestrzegaé stanowiska Swiadkoéw Jehowy,
gdyz wynika ono, m.in. z art. 41 i 47 Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej®’, art. 34 ust. 2 ZawlLekU,
art. 13 KEL, art. 192 §1 KK, art. 5 BioMed®®.

3.1 Wyjatek terapeutyczny
Oddzielng instytucja przy legalnosci postgpowania lekarzy w przypadkach zagrazajacych zyciu
pacjenta pozostaje tzw. wyjatek terapeutyczny. W doktrynie definiowany jest on jako ,,prawo lekarza

56 Tamze, s. 80-81. J. Ignaczewski wskazuje, ze w takiej sytuacji zachodzi konflikt sumienia u lekarza. Z jednej strony
bowiem ma on obowigzek respektowac prawo, czyli uzyska¢ zgode na zabieg, z drugiej jednak, ma moralny, zawodowy,
prawny i niekiedy religijny obowigzek wykonywania swojego zawodu, zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy oraz
dostepnymi srodkami i metodami w celu ratowania zycia. Autor podkresla rowniez, iz nie mozna stwarzac sytuacji w
ktorych, wolnos¢ pacjenta narusza wolnosé sumienia lekarza. Zob.: J. Ignaczewski, Zgoda pacjenta na leczenie,
Warszawa 2003, s. 35.

57 Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 2 kwietnia 1997 r. (Dz.U. Nr 78, poz. 483 z pdzn. zm.).

68 Stanowisko Zarzqdu Gtéwnego Polskiego Towarzystwa Anestezjologéw i Intensywnej Terapii nr 2/2010 w sprawie
postepowania anestezjologa wobec pacjenta Swiadka Jehowy, ,Anestezjologia i Intensywna Terapia” 2000, nr 32, s.
273-275.
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do przekroczenia zakresu zgody na zabieg leczniczy”®. Wprost o tym uprawnieniu stanowi art. 35 ust.
1 ZawLekU, zgodnie z ktérym: ,,jezeli w trakcie wykonywania zabiegu operacyjnego albo stosowania
metody leczniczej lub diagnostycznej wystapia okoliczno$ci, ktorych nieuwzglednienie grozitoby
pacjentowi niebezpieczenstwem utraty zycia, cigzkim uszkodzeniem ciata lub cig¢zkim rozstrojem
zdrowia, a nie ma mozliwosci niezwlocznie uzyska¢ zgody pacjenta lub jego przedstawiciela
ustawowego, lekarz ma prawo, bez uzyskania tej zgody, zmieni¢ zakres zabiegu badZ metody leczenia
lub diagnostyki w sposob umozliwiajacy uwzglednienie tych okolicznoséci. W takim przypadku lekarz
ma obowiazek, o ile jest to mozliwe, zasiggna¢ opinii drugiego lekarza, w miar¢ mozliwosci tej same;j
specjalnosci”. Jednak lekarz nie bedzie miat prawa powola¢ si¢ na ta instytucje, jesli przed zabiegiem
pacjent nie wyrazit na niego zgody, badz jesli w inny sposob lekarz dowiedzial sie, jaki stosunek ma
pacjent do poszczegdlnych zabiegdéw leczniczych. Oznaczaé¢ to moze, ze jesli przy badaniu Swiadka
Jehowy, zajdzie potrzeba zastosowania transfuzji, ktora w danym przypadku moze uratowa¢ mu zycie,
a lekarz przed dokonaniem badania dowie si¢ o stosunku pacjenta do przetaczania krwi 1 jego
definitywnym sprzeciwie, zgodnie z prawem powinien on zastosowac¢ metody alternatywne ($rodkow
osoczozastepczych, lekdéw pobudzajacych erytropoeze lub preparatow majacych zdolno$¢ odwracalnego
wigzania tlenu)’?, a jesli te nie pomoga, powinien pozwoli¢ mu umrze¢ (sic!)’t. W tym kontekscie warto
przywota¢ postanowienie Sadu Najwyzszego z dnia 27 pazdziernika 2005 roku (III CK 155/05): ,(...)
nalezy wyrazi¢ poglad, ze os$wiadczenie pacjenta wyrazone na wypadek utraty przytomnosci,
okreslajace wole dotyczaca postepowania lekarza w stosunku do niego w sytuacjach leczniczych, ktore
moga zaistnie¢ w przysztosci, jest dla lekarza — jezeli zostato ztozone w sposdb wyrazny, jednoznaczny
1 nie budzi innych watpliwosci — wigzace. Zwazywszy, ze oSwiadczenie takie stanowi zgode lub jej
antonimi¢, wystarczajace jest zachowanie formy wymaganej dla wyrazenia zgody, przewidzianej w art.
32 ust. 7 1 art. 34 ust. 3 ustawy o zawodzie lekarza”. Zatem tylko wowczas, gdy lekarz nie bedzie miat
zadnej wiedzy odnosnie co do preferencji medycznych pacjenta, bedzie on mégt skorzysta¢ z wyjatku
terapeutycznego.

PODSUMOWANIE

Jednym ze wspoiczesnie stosowanych zabiegow leczniczych jest transfuzja krwi, polegajaca na
przetaczaniu frakcji krwi choremu bezposrednio od biorcy, badz w postaci krwi konserwowanej lub
wlasnej oczyszczonej krwi. Jednak nie wszyscy pacjenci decyduja si¢ na skorzystanie z takiego zabiegu.
Do takich 0sob zalicza sie Swiadkow Jehowy, ktorzy ze wzgledow religijnych odrzucaja mozliwo$é
przetaczania krwi, opierajac swoje poglady na fragmentach Pisma Swictego. Wierza oni, ze jesli
poddadza si¢ takiemu zabiegowi nie beda mogli zosta¢ zbawieni. Ze wzgledu na zakaz transfuzji u
Swiadkow Jehowy przeprowadzenie zabiegdéw leczniczych, w tym réowniez zabiegéw ratujacych zycie,

59 W. Witczak, Zgoda pacjenta na zabieg medyczny w $wietle ustawy o zawodzie lekarza, s. 957.

70 J, Korsak, J. Fabijariska-Mitek, W.W. Jedrzejczak i inni, Wytyczne w zakresie leczenia krwiq i jej skfadnikami oraz
produktami krwiopochodnymi w podmiotach leczniczych, wyd. Ill, Warszawa 2020, s. 342.

7t 0dmienny poglad prezentuje M. Nestorowicz, ktéry uwaza, ze jesli $wiadek Jehowy poddaje sie operacji obarczonej
ryzykiem transfuzji krwi, i w trakcie zabiegu zachodzi konieczno$¢ zastosowania przetaczania w celu ratowania jego
zycia, lekarz powinien wykonac taki zabieg, gdyz w tym wypadku sprzeciw udzielony przed operacjg jest niezgodny z
zasadami wspdtzycia spotecznego i zastosowanie bedzie tu miat art. 35 ZawlLekU. Ponadto uznat iz, ,Obowigzek lekarza
poszanowania woli chorego, ktéry jest w stanie jg wyrazi¢, majgcej podstawe w zasadach nienaruszalnosci i
integralnosci ciata ludzkiego, znajduje granice w obowigzku, ktéry ma réwniez lekarz, zgodnie z celem jego dziatania,
ochrony zdrowia i zycia jednostki. Wskutek tego nie moze by¢ kwalifikowane jako zawinione postepowanie lekarzy,
ktorzy w sytuacji nagtosci, gdy chodzi o zycie pacjenta i przy braku alternatywnej metody terapeutycznej przedsiewzieli
czynnosci niezbedne dla uratowania zycia i odpowiednio do jego stanu, nawet dziatajgc niezgodnie z uprzednio
wyrazong przez niego wolg”. Zob: M. Nestorowicz, Wyrok Cour Administrative d"Appel de Paris z 9 czerwca 1998 r. (D.
1999. J. 227), ,,Prawo i Medycyna” 2000, nr 5, s. 151-153.
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moze by¢ problematyczne. Sami Swiadkowie Jehowy wskazuja jednak na mozliwoéé skorzystania z
innych preparatow, ktore cho¢ w swoim skladzie nie zawierajg frakcji krwi, to moga stanowic jej
substytut (preparaty krwiopochodne). Nalezy jednak wskazaé, ze skorzystanie z owych preparatow nie
zawsze jest mozliwe.

W polskim porzadku prawnym legalno$¢ wykonywania zabiegéw leczniczych uzalezniona jest od
uzyskania zgody pacjenta. Jednak istniejg sytuacje, w ktoérych pacjenta mozna podda¢ przymusowemu
leczeniu. Przypadki te zostaly $cisle okreslone w prawie i naleza do nich: przymusowe leczenie 0s6b
dotknigtych zaburzeniami psychicznymi, przymusowe postepowanie psychiatryczne, przymusowe
leczenie w stosunku do 0s6b uzaleznionych, przymusowe leczenie chorob zakaznych oraz przymusowe
leczenie 0s6b osadzonych w zakladzie karnym. Nalezy rowniez zauwazy¢, ze w sytuacjach nagtych,
zagrazajacych zyciu pacjenta, prawo ulega liberalizacji 1 stawia zycie oraz zdrowie pacjenta nad jego
prawem do samodecydowania o sobie. Jedng z takich instytucji jest wyjatek terapeutyczny, ktory
zezwala lekarzowi na rozszerzenie zabiegu leczniczego bez zgody pacjenta, jesli jego wykonanie ma
celu uratowanie zycia. W tym przypadku prawo rowniez zaklada na lekarza pewne ograniczenia w
zakresie mozliwos$ci zastosowania owego leczenia. W tego typu sytuacjach zawsze istnieje problem
natury etycznej, jak 1 prawnej, zwigzany z konfliktem wartos$ci, tj. wolnos$ci pacjenta do decydowania o
metodzie leczenia z wolnos$cig sumienia lekarza oraz jego obowigzkiem ratowania w kazdym przypadku
zycia ludzkiego.
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