MARTA SWIEJKOWSKA

Zgoda pacjenta z zaburzeniami
psychicznymi a ratowanie zycia

Jedna z kluczowych wartosci konstytucyjnych wspoélczesnie
jest wolnos¢ jednostki ludzkiej. Jest ona powszechnie gwarantowa-
na w konstytucjach panstw demokratycznych i aktach prawa mie-
dzynarodowego. Istnieja jednak wyjatkowe sytuacje, uzasadniajace
ograniczenie wolnoéci w imie ochrony doébr o wyzszej wartosci.
W Konstytucji RP wartosciami uzasadniajacymi ograniczenie wol-
noéci miedzy innymi sa: demokracja, poczucie bezpieczenstwa,
zdrowie, ochrona $rodowiska, porzadek publiczny, moralnosé,
wolnoéci i prawa innych osob (art. 31 ust. 3)1. Ograniczenia te moga
byé wprowadzane jednak tylko wtedy, gdy sa niezbedne do ochro-
ny jednej z tych wartosci i tylko w zakresie koniecznym do osiag-
niecia celu. Warto na tym tle rozwazy¢ dopuszczalnosé¢ prowadze-
nia dziataii leczniczych bez zgody pacjenta. Jest to zagadnienie
o duzej doniostosci praktycznej, zwlaszcza w sytuacjach zwigza-
nych za stanami psychicznymi, co do ktérych zachodzi uzasadnione
przypuszczenie, iz uniemozliwiaja one §wiadome kierowanie wlas-
nymi zachowaniami.

Istota zgody pacjenta

Istota zgody pacjenta definiowana jest jako swobodnie podje-
ty i wyrazony akt woli pacjenta lub jego przedstawiciela ustawowe-
go, podjety na podstawie przystepnie udzielonej informacji, co do

1 Ustawa z dnia 2 kwietnia 1997 r. Konstytucja RP (Dz.U. 1997.78.483).
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wszelkich stadiéw postepowania medycznego? Na tym tle wyréz-
nia sie wiec nastepujace przestanki, ktére wplywaja na niewadli-
wos¢ zgody3, miedzy innymi:

- zgoda powinna by¢ udzielona przez podmiot do tego upraw-

niony,

- jej przedmiot musi by¢ zgodny z ustawgq i zasadami wspotzy-

cia spotecznego,

- oSwiadczenie nie powinno by¢ dotkniete wadami o$wiadcze-

nia woli,

- zgoda zostala ztozona w odpowiedniej formie.

Artykul 17 ust. 2 ustawy o prawach pacjenta* stanowi nato-
miast, ze przedstawiciel ustawowy pacjenta matoletniego, niezdol-
nego do $wiadomego wyrazenia zgody lub catkowicie ubezwlas-
nowolnionego, ma prawo do jej wyrazenia, opierajac si¢ na ustepie
pierwszym (dotyczacym zgody na przeprowadzenie badania lub
udzielenie innych $wiadczen zdrowotnych przez lekarza). W przy-
padku braku przedstawiciela ustawowego, w odniesieniu do bada-
nia, moze jej udzieli¢ opiekun faktyczny. Oznacza to, iz taki pacjent
nie jest kompetentny do jej wyrazenia ze wzgledu na brak pelnej
zdolnosci do czynnosci prawnej. Zgoda wilasna bowiem powinna
byé wyrazona przez osobe pelnoletnig, nieubezwlasnowolniong
oraz zdolna do faktycznego jej udzielenia®.

Zgoda pacjenta z zaburzeniami psychicznymi

Aktem prawnym, ktéry reguluje to zagadnienie, jest ustawa
o ochronie zdrowia psychicznego®. Zapewnia ona pacjentom z za-

2 M. Swiderska, Zgoda pacjenta na zabieg medyczny. Torun 2007, s. 20-24.

3 M. Sosniak, Cywilna odpowiedzialnosc lekarza. Warszawa 1989, s. 125-128.

4 Ustawa z dnia listopada 2008 r. o prawach pacjenta i rzeczniku praw pacjenta
(Dz.U. 51, poz. 265 ze zm.).

5U. Drozdowska, W. Wojtal, Zgoda i informowanie pacjenta. Warszawa 2009,
s. 15-23.

6 Ustawa z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (Dz.U. 111,
poz. 535 ze zm.).
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burzeniami psychicznymi prawo do wyrazenia zgody na kazde ba-
danie. Artykut 3 pkt 4 bowiem wyraZnie wskazuje, iz

[...] osoba z zaburzeniami psychicznymi, zdolna do zrozumienia prze-
kazywanej informacji o celu przyjecia jej do szpitala psychiatrycznego,
stanie zdrowia, proponowanych czynnoéciach diagnostycznych i leczni-
czych oraz dajacych sie przewidzie¢ skutkach tych dziatai lub ich zanie-
chania, ma prawo do wyrazenia zgody, niezaleznie od jej stanu zdrowia.

Oswiadczenia pacjenta jednak skuteczne bedzie wylacznie w przy-
padku kumulatywnego spelnienia nastepujacych przestanek”:

- zgoda zostala wyrazona swobodnie,

- wyrazanie zgody zostalo poprzedzone przystepnym poinformo-
waniem tej osoby przez lekarza o celu przyjecia jej do szpitala
psychiatrycznego, jej stanie zdrowia, proponowanych czynno-
Sciach diagnostycznych i leczniczych oraz dajacych sie prze-
widzie¢ skutkach tych dziatan lub ich zaniechania,

-zgoda zostala wyrazona przez osobe, ktéra jest rzeczywiscie
zdolna do zrozumienia przekazanej informacji.

Zgodnie natomiast z art. 17 ust. 3 ustawy o prawach pacjenta,
osoba chora psychicznie albo catkowicie ubezwlasnowolniona lub
uposledzona umyslowo, majaca dostateczne rozeznanie, ma prawo
sprzeciwi¢ sie udzieleniu §wiadczenia zdrowotnego, pomimo zgo-
dy przedstawiciela ustawowego lub opiekuna faktycznego. W takim
przypadku wymagane jest zezwolenie sadu opiekuriczego. Sprzeciw
ten powinien by¢ jednak wyrazony w sposéb niebudzacy watpliwosci.

Ratowanie zycia a przymus lekarski na podstawie
ustawy o ochronie zdrowia psychicznego

Niejednokrotnie kazdy z nas zadaje sobie pytanie: Ile warte
jest zycie ludzkie? Odpowiedzi jednak sa bardzo rézne, poniewaz
taczy sie z nim wiele aspektéw. Do najwazniejszych naleza: wymiar
duchowy i fizyczny, zwigzany z biologiczng naturg czlowieka. Etyka

7 U. Drozdowska, W. Woijtal, Zgoda i informowanie pacjenta. Warszawa 2009, s. 55.
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czy psychologia w tym wypadku bardziej beda sie skupiaty na tym
pierwszym aspekcie, natomiast medycyna na drugim, Scisle pota-
czonym z ,materialng wartoscig zycia ludzkiego”. Wazne jest jed-
nak, aby zgoda na ratowanie zycia byta podjeta swobodnie i $wia-
domie, co spowoduje uchylenie bezprawnosci dziatania. Od zasady
tej istnieja wyjatki, ktérych podstawa jest, jak sie okresla, stan wyz-
szej koniecznosci ze wzgledu na zagrozenie zycia lub zdrowia pa-
cjenta badz jego domniemana zgoda (udzielitby zgody, gdyby byt
przytomny) oraz obowiazek ustawowys.

Zgodnie z art. 8 Konwencji Bioetycznej, ktéry stanowi, iz ze
wzgledu na nagla sytuacje, kiedy nie mozna uzyska¢ zgody, lekarz
ma pozwolenie na bezzwloczne przeprowadzenie interwencji me-
dycznej, jezeli jest ona niezbedna z punktu widzenia korzysci zdro-
wotnych danej osoby. Sama za$ ustawa o zawodzie lekarza wyraZnie
wskazuje, ze 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,

- gdy nie ma on w ogoble przedstawiciela ustawowego lub opie-
kuna faktycznego,

- decyzja o podjeciu czynnosci medycznych w takich okoliczno-
Sciach zostala przez lekarza w miare mozliwosci skonsulto-
wana z innym lekarzem,

- wszystko zostalo odnotowane w dokumentacji medycznej pa-
cjenta.

Jesli chodzi o zabieg operacyjny lub zastosowanie nowej meto-
dy, stwarzajacej podwyzszone ryzyko utraty zycia badZ niebezpie-
czenstwo ciezkiego uszkodzenia ciata lub rozstroju zdrowia, to
lekarz na podstawie art. 34 ust. 7 i 8 oraz art. 34 ust. 3 ustawy o za-
wodzie lekarza zobowiazany jest do:

- skonsultowania tego z innym lekarzem (najlepiej tej samej

specjalizacji), gdy jest to mozliwe,

- powiadomienia przedstawiciela ustawowego lub opiekuna fak-
tycznego,

8 M. Swiderska, Zgoda pacjenta na zabieg medyczny. Torun 2007, s. 215.
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- dokonania odpowiedniej adnotacji w dokumentacji medycznej

pacjenta.

Istota problematyki przymusu leczenia jest kwestia dopuszczal-
nodci, gdy pacjent wyraza sprzeciw, a wiec gdy odmawia leczenia,
nie za$ gdy nie wyraza zgody®. Mamy wiec do czynienia z dwiema
sprzecznymi sytuacjami. Z jednej strony lekarz zmuszony jest pod-
ja¢ odpowiednie kroki ratujace Zycie, a z drugiej strony powinien
respektowac zdanie pacjenta. Kontrowersyjne wydaja sie by¢ row-
niez przestanki wyrazone w art. 23 i 24 ustawy. Wynika z nich, iz
do szpitala psychiatrycznego powinna by¢ przyjeta osoba, ktora
tacznie spetnia nastepujace warunki:

- jest osobg chora psychicznie, jak rowniez zachodza watpliwo-

Sci, co do jej choroby (art. 24),
- nie wyrazila zgody na przyjecie do szpitala psychiatrycznego,
-jej zachowanie wskazuje na to, Zze z powodu zaburzen psy-
chicznych zagraza bezposrednio wlasnemu zyciu albo zyciu
lub zdrowiu innych oséb.
Wymienione bezposrednie zagrozenie zycia moze by¢ realizowane
przez!0:

- dokonanie aktu agresji lub autoagresji,

- usilowane, lecz powstrzymane akty agresji wobec siebie lub

innych,

- akty agresji przygotowane w spos6b wywolujacy rzeczywisty

i powazny stopien zagrozenia,

- sfowne grozby dokonania zamachu samobéjczego lub zama-

chu na inne osoby,

- ostre stany psychotyczne.

W wymienionych sytuacjach lekarz ma prawo do zastosowania
nastepujacych srodkéw przymusu bezposredniego (art. 18 ust. 3):

- przytrzymania,

- przymusowego podania lekéw,

- unieruchomienia,

- izolagji.

9 M. Swiderska, op. cit., s. 216.
10 M. Balicki, Przymus w psychiatrii - regulacja i praktyka. PiIM 1999, nr 1, s. 47.
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Czy dochodzi zatem do ograniczenia nietykalnosci i wolnosci
osobistej czlowieka, wyrazonej w art. 41 ust. 1 Konstytucji Rzeczy-
pospolitej Polskiej? Czy zaburzenia psychiczne sa w stanie znaczaco
oddziatlywac na podjecie sSwiadomej i swobodnej decyz;ji?

Przymus leczenia na podstawie kodeksu karnego

Artykul 162 k.k.1 stanowi, ze:

Kto czlowiekowi znajdujacemu sie¢ w polozeniu grozacym bezposred-
nim niebezpieczefistwem utraty zycia albo ciezkiego uszczerbku na
zdrowiu nie udziela pomocy, mogac jej udzieli¢ bez narazenia siebie
lub innej osoby na niebezpieczeristwo utraty zycia albo ciezkiego
uszczerbku na zdrowiu, podlega karze pozbawienia wolnosci do lat 3.

W stosunku do lekarza stosuje sie jednak takze artykut 2 k.k., mo-
wiacy o przestepstwie skutkowym z zaniechania:

Odpowiedzialnosci karnej za przestepstwo skutkowe przez zaniecha-
nie podlega ten tylko, na kim cigzyt prawny, szczegélny obowigzek
zapobiegniecia skutkowi.

Reasumujac, $mialo mozna powiedzie¢, iz zgoda SciSle zwigza-
na z godnoscig czlowieka, jest prawem bezwzglednym i niezbywal-
nym. Sg jednak sytuacje, w ktorej lekarz jest zmuszony udzieli¢
pomocy bez wzgledu na wole pacjenta. Przyktadem moze by¢ stan
wyzszej koniecznosci, spowodowany niebezpieczefistwem utraty
zycia lub ciezkiego uszczerbku na zdrowiu pacjenta z zaburzeniami
psychicznymi, jak i w sytuacji, gdy czlowiek ten jest zagrozeniem
dla os6b trzecich. Prawo do uwzgledniania jego decyzji w tych wy-
padkach zostalo ograniczone $wiadomie, w celu ochrony zycia
i zdrowia, ktére stanowig dobra najwyzszej rangi. Mozna zatem
uznad, ze ograniczenia te sg zgodne z dyspozycja art. 31 ust. 3 Kon-
stytucji RP.

11 Ustawa z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks karny (Dz.U. 88, poz. 553 ze zm.).



