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Jezeli zatem biegty lekarz ginekolog potwierdzi ich stanowisko, wowczas lekarz bedzie
narazony na zarzut popetnienia przestepstwa nieumysinego spowodowania ciezkiego
uszczerbku na zdrowiu w postaci pozbawienia zmartej zdolnosci ptodzenia, ktérego
nastepstwem jest smier¢. Gdy wiasciwy bieglty nie zauwazy jednak nieprawidtowosci
w przeprowadzeniu operacji usuniecia macicy oraz normalnego zwigzku miedzy zgo-
nem kobiety a usunieciem tego narzadu, wéwczas lekarzowi nie bedzie mozna przypisac
znamion powyzszego przestepstwa.

PRZYKLAD NR 7

W tonie matki (w 22. tygodniu ciazy) przeprowadzono operacje rozszczepienia krego-
stupa dziecka z przepukling oponowo-rdzeniowa. Niestety urodzito sie ono z wodogto-
wiem i nigdy nie bedzie chodzi¢ oraz prawdopodobnie bedzie uposledzone umystowo.
Rodzice chtopca twierdza, ze wine za jego fatalny stan zdrowia ponosi operator — chirurg
ortopeda, ktory bez konsultacji z ginekologiem kobiety samodzielnie podjat decyzje
o wykonaniu wyzej opisanej operacji. Dodaja, ze operacja powinna by¢ przeprowadzona
miedzy 24. a 26. tygodniem cigzy. Lekarz broni sie, ze byto to niezbedne do uchylenia
niebezpieczeristwa grozacego zdrowiu, a nawet zyciu chtopca. Zwioka mogta bowiem
skutkowac u niego porazeniem czterokonczynowym.

Jezeli zatem biegli medycy — ginekolog oraz chirurg ortopeda - potwierdza powyzsze,
wowczas operator uniknie odpowiedzialnosci karnej za popetnienie przestepstwa
zart. 157a§1kk.

PRZYKLAD NR 8

Mimo podejrzenia urazu mézgu (po wypadku samochodowym) lekarz nie zlecit wykona-
nia badania TK gtowy pacjenta. Mezczyzna za$ skarzyt sie na jednostronny bél gtowy,
miat zaburzenia $wiadomosci oraz rozszerzone zrenice. Nastepnie doszto u niego do pek-
niecia krwiaka podtwardéwkowego, w wyniku czego mezczyzna zmart.

Biegty lekarz neurochirurg stwierdzit, ze gdyby lekarz zlecit TK gtowy niezwtocznie po
przyjeciu pacjenta do szpitala, to — z pewnoscia — wykazatoby ono istnienie tego krwiaka
i gdyby od razu przeprowadzono operacje jego usuniecia, mezczyzna nadal by zyt.
W takim przypadku zatem istnieje bardzo duze prawdopodobienstwo, ze lekarz odpo-
wie za przestepstwo nieumysinego narazenia pacjenta na bezposrednie niebezpieczen-
stwo utraty zycia okreslone w art. 160 § 3 w zw. z § 2 kk, zakladajac oczywiscie, ze
pokrzywdzony ztozy stosowny wniosek o jego sciganie. Bez tego wniosku bowiem lekarz
uniknie odpowiedzialnosci karnej za dopuszczenie sie powyzszego czynu zabronionego.

ROZDZIAL 1



ROZDZIAL 2

Przeprowadzenie
zabiegu operacyjnego
bez zgody pacjenta

Przepis art. 41 ust. 1 Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej gwarantuje kazdemu nie-
tykalnos¢ osobista. Oznacza to, ze pacjent ma prawo wyrazi¢ zgode na udzielenie
mu okreslonego swiadczenia zdrowotnego albo jej odmdwic. Owo uprawnienie za$
wynika wprost z art. 16 ustawy z 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzecznika
Praw Pacjenta. Koresponduje z nim zatem obowiazek uzyskania przez lekarza akcep-
tacji na udzielenie pacjentowi konkretnego $wiadczenia zdrowotnego od uprawnio-
nego do jej wyrazenia, co z kolei musi by¢ poprzedzone przekazaniem mu,
a ewentualnie réwniez innym podmiotom wskazanym w pkt. 1 niniejszego rozdziatu,
przez lekarza odpowiedniej, tj. takze opisanej w tym punkcie, informacji na ten
temat.

2.1. INFORMACJA DOTYCZACA ZABIEGU OPERACYINEGO

Zakres przedmiotowy. W swietle art. 31 ust. 1 ustawy z 5 grudnia 1996 r. 0 zawo-
dach lekarza i lekarza dentysty na kazdym przedstawicielu tego zawodu cigzy obo-
wigzek przedstawienia pacjentowi przystepnej informacji o stanie jego zdrowia,
rozpoznaniu, proponowanych oraz mozliwych metodach diagnostycznych, leczni-
czych, dajacych sie przewidzie¢ nastepstwach ich zastosowania albo zaniechania,
wynikach leczenia oraz rokowaniu.

Lekarz moze udzieli¢ powyzszych informacji innym osobom za zgoda pacjenta lub
jego przedstawiciela ustawowego. Przy czym w sytuacjach wyjatkowych, jezeli pro-
gnoza jest dla pacjenta niepomyslna, dopuszczalne jest ograniczenie komentowa-
nej informacji, gdy wedtug oceny lekarza przemawia za tym dobro chorego.
W takich przypadkach lekarz przekazuje owg informacje przedstawicielowi ustawo-
wemu pacjenta lub osobie upowaznionej przez chorego. Na zgdanie pacjenta
lekarz ma jednak obowigzek udzieli¢ mu tejze informacji.
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