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Streszczenie

Zawdd pielegniarki i potoznej jest zawodem samodzielnym. Samodzielnos¢ polega na osobistej odpowie-
dzialnosci za podejmowane czynnosc zawodowe. Dotyczy to takze odpowiedzialnosci za decyzje podej-
mowane w ramach wykonywania zawodu. Przyktadem takiej decyzji moze by¢ odwotanie sie do ,klauzuli
sumienia”. Brak prawnej definicji sumienia staje sie powodem ktopotéw z oceng prawng dziata pielegniarek
i potoznych. Normy prawne opisujgce zasady wykonywania zawodu wyznaczajg granice bezpieczeristwa.
Bezpieczeristwo wykonywania zawodu 0znacza, Ze w razie niewystapienia oczekiwanego efektu czynno-
sc zawodowych wykonanych przez pielegniarke czy pofozng nie zostanie na nig natozona zadna sankgja
(zy wrecz kara. Dlatego w razie watpliwosci co do tresci czy uzasadnienia ordynacji lekarskiej pielegniarka
lub potozna ma prawo zazadac pisemneqo uzasadnienia zlecenia przez lekarza. W razie potrzeby procedu-
re taka mozna oceni¢ i ustali¢, czy pielegniarka wykonata wszystkie obowiazki. Odmiennie sytuacja prawna
ksztattuje sie w przypadku odmowy wykonania zlecenia lub czynnosc medycznej z powodu okreslonego
w ustawie jako ,klauzula sumienia”. Okazuje sie, ze definicja sumienia jest nierozerwalnie zwigzana z indy-
widualnym i subiektywnym systemem wartosci. Ten za$ nie moze by¢ poddany weryfikacji w kategoriach
spetniania przestanki prawnej.

Stowa kluczowe: pofozna, pielegniarka, odpowiedzialnos¢, klauzula sumienia, zawdd samodzielny
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Abstract

The profession of nurse and midwife is independent; this independence consists of personal responsibility for professional activities. This also applies to the
responsibility for professional decisions. Invoking the conscience clause may be an example of such decision. The lack of a definition of the term “conscience”
becomes a reason for problems with the legal assessment of the nurse’s or midwife’s actions. Legal standards describing the code of conduct set the legal safety
limits. Legal safety at work means that if the desired effect of medical activity is not achieved, no sanction or punishment will be imposed on the nurse or midwife.
Therefore, in case of doubts about the content or justification of the medical requlations, the nurse or midwife has the right to request a written justification of the
order from the doctor. If necessary, procedure in question can be assessed and it can be determined whether the nurse has performed all duties. The legal situation
is different in case of refusal to execute an order or medical action because of the conscience clause defined in the act. It tumns out that the definition of conscience is

inextricably linked to the individual and subjective value system. The latter cannot be verified in terms of meeting the legal condition.

Key words: midwife, responsibility, nurse, conscience clause, independent profession

Zawody medyczne sg, zgodnie z postanowieniami wta-
snych ustaw korporacyjnych (np. Ustawy o zawodach
lekarza i lekarza dentysty, Ustawy o zawodzie fizjotera-
peuty), zawodami samodzielnymi. Nie inaczej jest w od-
niesieniu do zawoddéw pielegniarki i poloznej — zgodnie
z art. 2 Ustawy o zawodach pielegniarki i potoznej.! Po-
jecie samodzielno$ci zawodowej jest powszechnie stoso-
wane i intuicyjnie uznawane za synonim zdolnosci sa-
modzielnego decydowania. Stuszne jest spostrzezenie, ze
poprzednie zdanie jest niedokonczone. Istota problemu
sprowadza sie bowiem — w ocenie autorki — do okreslenia
zakresu czy granic owej samodzielnosci decyzyjnej. Co
wiecej, warto rozwazy¢, czy pojecie samodzielnos$ci zawo-
dowej faktycznie oznacza brak ingerencji jakiejkolwiek in-
nej osoby w proces podejmowania decyzji. W pracy szcze-
golnie zaakcentowano tez jeden z elementéw szerokiego
wachlarza kompetencji zawodowych pielegniarek i potoz-
nych, a mianowicie realizacje zlecen lekarskich. Dopiero
na tym tle mozliwe jest odniesienie sie i skomentowa-
nie od strony formalnej instytucji oméwionej w art. 12
ust. 2 Ustawy o zawodach pielegniarki i pofoznej, nazywa-
nej potocznie ,klauzula sumienia”.!

Sporo uwagi pojeciu i zakresowi samodzielnosci zawo-
dowej w zawodach pielegniarki i poloznej po$wiecaja au-
torzy opracowania Prawo medyczne dla pielegniarek. We-
dtug Karkowskiej i Wlodarczyka problem samodzielnosci
zawodowej nalezy rozwazaé¢ w co najmniej 4 aspektach.
Pierwszy traktuje samodzielno$¢ zawodowa pielegniarek
i potoznych jako formalne uprawnienie do podejmowania
samodzielnych dzialait medycznych. Cecha tego ujecia jest
takze wskazanie swego rodzaju wyjatkéw w obrebie owej
samodzielnosci czy wrecz ograniczen w niej. Ogranicze-
nia, o ktérych tutaj mowa, nie sa czysto formalnej natury.
Maja charakter wylacznie kompetencyjny. Wedlug cyto-
wanych autoréw granice kompetencji przebiegaja w ob-
szarze lezacym w kompetencjach przedstawiciela innego
zawodu medycznego.? Z powotaniem sie na orzecznictwo
twdrcy opracowania wskazuja na szczegélna pozycje le-
karza w zespole terapeutycznym, ktéra nadaje mu upraw-
nienia nadzorcze nad postepowaniem pielegniarki lub po-
toznej.? Autorka biezacego opracowania pogladu tego nie
podziela — o czym w dalszej czesci pracy.

Zgodnie z drugim ujeciem samodzielno$¢ zawodo-
wa pielegniarki lub poloznej wiaze sie z niezaleznoscia.
W ocenie autorki niniejszego opracowania takie stwier-
dzenie jest niefortunne z uwagi na to, ze zdaje sie wyklu-
cza¢ wlasciwosci wykonywania zawodu jako takiego. Jak
bowiem pogodzi¢ niezalezno$¢, ktéra niektdrzy utozsa-
miaja z pojeciem samodzielno$ci, wynikajaca z wyko-
nywania zawodu na podstawie stosunku pracy? Wszak
stosunek pracy, jak wynika z art. 22 Kodeksu pracy, niero-
zerwalnie wiaze sie z podleglo$cia i wykonywaniem pracy
pod kierownictwem pracodawcy.? W ocenie autorki z ta-
kiego rozumienia podporzadkowania nie mozna wywie$¢
tezy o ograniczaniu samodzielno$ci zawodowej.

Trzecie ujecie zasadza sie na realizacji praw pacjen-
ta i samodzielnym ksztaltowaniu, z uwzglednieniem
zakresu kompetencyjnego, relacji z pacjentem.®> Zgod-
nie z czwarta perspektywa opisywang przez Karkowska
i Wlodarczyka ograniczenie samodzielnosci zawodu
moze wynika¢ z przypisania okreslonym podmiotom na
zewnatrz uprawnien o charakterze nadzoru, porzadkowa-
nia organizacyjnego, czy wreszcie okreslenia formalnego
wymaganych kwalifikacji.?

Autorzy wyzej wspomnianego opracowania w toku
rozwazan nad charakterem samodzielnosci zawodu pie-
legniarki i potoznej zwykle odwoluja si¢ do wymienio-
nych w — odpowiednio — art. 4 i art. 5 Ustawy o zawodach
pielegniarki i potoznej kompetencji. Nalezy wskaza¢, ze
powotane regulacje okreslaja dos¢ szczegétowo, w otwar-
tym katalogu, na czym polega wykonywanie zawodu pie-
legniarki i potoznej. Ujete w przytaczanych przepisach
kompetencje kazdego z omawianych zawodéw sg pogru-
powane w 2 kategorie. Pierwsza z nich — w obu przypad-
kach, tj. w art. 4 w odniesieniu do zawodu pielegniarki
i wart. 5 w odniesieniu do zawodu potoznej — obejmuje
kompetencje o charakterze $cistym, profesjonalnym. Obie
wskazane grupy obejmuja kompetencje charakterystyczne
dla pracy w obrebie zespolu terapeutycznego. Gwoli rze-
telnosci godzi sie wskazad, ze druga kategoria aktywnosci,
ktére sa uznawane za wykonywanie zawodu pielegniarki,
to dziatania o charakterze naukowym, dydaktycznym,
nadzorczym, zarzadczym i samorzagdowym. Znaczenie
takiego uksztaltowania kompetencji zawodowych piele-
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gniarki i poloznej staje sie szczegdlnie istotne w kontek-
$cie art. 26 Ustawy o zawodach pielegniarki i potoznej. Na
marginesie tylko autorzy odwotuja si¢ do orzecznictwa,
w oparciu o ktére mozna postawic teze o potrzebie $ciste-
go traktowania niemedycznych kompetencji pielegniarki
i potoznej, ktére z kolei maja stuzy¢ zachowaniu prawa
wykonywania zawodu mimo nieudzielania §wiadczen
zdrowotnych.®

W pierwszej kategorii uprawnien, tych o charakterze
medycznym, specyficznych dla udzialu pielegniarki i po-
foznej w zespole terapeutycznym, uwage zwraca realizacja
zlecen lekarskich. To wlasnie ta kompetencja jawi sie jako
szczegllnie wdzieczne tto do rozwazan na temat samo-
dzielnosci zawodu pielegniarki i potoznej. Warto zadaé
sobie pytanie o prawny i faktyczny charakter zlecenia
lekarskiego. Czym jest zlecenie lekarskie? Obserwacje au-
torki na podstawie pytan zadawanych podczas wyktadéw
w ramach kurséw specjalizacyjnych, kwalifikacyjnych
i specjalistycznych oraz szkolen zawodowych dla pie-
legniarek i potoznych pozwalaja wyciagna¢ wniosek, ze
zlecenie lekarskie bywa uznawane za polecenie stuzbowe.
Podobny charakter zdaje si¢ przypisywac zleceniu lekar-
skiemu orzecznictwo. Cytowany juz wyrok Sadu Najwyz-
szego przypisuje lekarzowi role nadzorcza nad zawodem
pielegniarki lub potoznej.® Podobne stanowisko prezen-
tuje Karkowska, opisujac zlecenie lekarskie jako element
procesu terapeutycznego. Wskazuje ona takze, ze lekarz
pelni szczegdlna funkcje w zespole terapeutycznym.” Au-
torka tego artykulu w pelni podziela te oceny. Funkcja
lekarza w zespole terapeutycznym jest funkcja nadrzed-
na. W ocenie autorki fortunniejszym okresleniem byloby
wskazanie, ze lekarz zarzadza procesem terapeutycznym.
Taka konstatacja znajduje uzasadnienie choéby w art. 2
Ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty, zgodnie
z ktérym kompetencje lekarza obejmuja uprawnienie do
rozpoznawania i leczenia chordb.? Pielegniarki nie maja
kompetencji w zakresie samodzielnego rozpoznawania
choréb. Drugim argumentem przemawiajacym za ta spe-
cyficzna rola lekarza w zespole terapeutycznym jest fakt,
ze to na lekarzach spoczywa obowiazek uzyskania zgody
pacjenta na leczenie w okreslony sposéb.’

Na podstawie dotychczasowych rozwazan uzasadnione
wydaje sie stwierdzenie, ze zlecenie lekarskie jest nie tyle
poleceniem, ile proébg o wykonanie konkretnej czynnosci
wobec jej niezbedno$ci dla procesu terapeutycznego ,za-
projektowanego” przez lekarza — zreszta zgodnie z jego
kompetencjami. W tym miejscu warto ponowic¢ pytanie
o charakter zlecenia lekarskiego. Zawdd lekarza mozna
poréwnac z zawodem architekta. Architekt opracowu-
je projekt budynku, ktéry nastepnie oddaje branzystom
(specjali$cie konstruktorowi, montazystom instalacji
elektrycznych, specjalistom instalacji wodno-kanaliza-
cyjnych, gazowych itp.). Juz samo przywotlanie tego po-
réwnania pozwala na stwierdzenie, ze mimo iz specja-
lisci pracuja zgodnie z wytycznymi architekta, kazdy
wykonuje swoje zadanie ,na wlasny rachunek” i zgodnie

z wlasciwymi swojej specjalnos$ci zasadami sztuki bu-
dowlanej. Nie inaczej jest w przypadku realizacji zlecenia
lekarskiego z uwzglednieniem samodzielno$ci zawodow
pielegniarki i potoznej. Lekarz wskazuje, co nalezy wy-
kona¢, ale wybdr metody postepowania, przygotowanie
i sama realizacja zlecenia lekarskiego jest objeta samo-
dzielno$cig zawodowa i wigze sie bezposrednio z osobista
odpowiedzialno$cig za wykonywane czynnosci zawodo-
we.l® Odpowiedzialno$é zawodowa stoi takze u podstaw
mozliwo$ci odmowy wykonania zlecenia lekarskiego oraz
ewentualnej dyskusji z trescia zlecenia.

Zgodnie z art. 15 Ustawy o zawodach pielegniarki i po-
toznej pielegniarka i polozna wykonuja zlecenia lekar-
skie zapisane w dokumentacji medycznej. Sama redakcja
przepisu i uzycie formy zdania oznajmujacego formuluje
zobowigzanie pielegniarki i potoznej do wykonania zlece-
nia lekarskiego. Skoro tak, to wszelkie zwolnienia z tego
obowiazku stanowia wyjatki i jako takie musza by¢ inter-
pretowane wasko. Rodzi si¢ w tym miejscu pytanie o sens
samego zapisu art. 15 ust. 1 Ustawy o zawodach piele-
gniarki i potoznej. W ocenie autorki dokonanej na podsta-
wie analizy przepiséw ustawy omawiane regulacje maja
bezposrednie przelozenie na odpowiedzialno$¢ zawodo-
wa. Zgodnie z art. 36 Ustawy o samorzadzie pielegniarek
i potoznych ,cztonkowie samorzadu podlegaja odpowie-
dzialnosci zawodowej za naruszenie zasad etyki zawo-
dowej lub przepiséw dotyczacych wykonywania zawodu,
zwane dalej »przewinieniem zawodowym«”.!! Wedtug
art. 415 Kodeksu cywilnego ,kto z winy swej wyrzadzit
drugiemu szkode, obowiazany jest do jej naprawienia”.!?
Powotane cytaty maja uzmyslowié, ze podczas wykony-
wania obowiazkéw stuzbowych, zwlaszcza w zawodach
pielegniarki lub poloznej, ktére sg zawodami samodziel-
nymi, trzeba postepowac zgodnie z ustalonymi reguta-
mi. Ich przestrzeganie nigdy nie doprowadzi bowiem do
przypisania profesjonali$cie naruszenia regul ostroznosci
lub starannosci, a w konsekwencji odpowiedzialnosci za
ewentualna szkode, poniewaz zasada w ocenie tzw. szkéd
medycznych jest ustalenie bezprawnosci lub co najmniej
naruszenia regul prawidlowego postepowania.

Zlecenie lekarskie nie jest bezwzglednym poleceniem,
ktéremu nie mozna sie przeciwstawié. Ze zleceniem wol-
no podja¢ dyskusje. W przypadku, gdy pielegniarka lub
polozna ma watpliwosci co do tresci (by nie rzec wrecz:
co do poprawnosci) zlecenia, ma prawo zwrécic sie o jego
pisemne uzasadnienie. Takie uprawnienie wynika wprost
z tresci art. 15 ust. 3 Ustawy o zawodach pielegniarki
i poloznej, ktéry stanowi, ze w przypadku uzasadnionych
watpliwosci pielegniarka i polozna maja prawo domagac
sie od lekarza, ktéry wydat zlecenie, by uzasadnil potrze-
be jego wykonania. Mozna wrecz stwierdzi¢, ze ponowne
pisemne wydanie zlecenia wraz z uzasadnieniem wiaze
pielegniarke. Naturalnie nie mozna wykluczy¢ szcze-
goélnych przypadkéw, jak nawet zaburzenia psychiczne,
dziatanie pod wptywem $rodkéw odurzajacych lub silne
wzburzenie, mozliwo$¢ rozpoznania ktérego moze zostaé
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pielegniarce przypisana. Ale sa to sytuacje wyjatkowe.
Warto w tym miejscu podpowiedzie¢, ze zgodnie z sekcja
11T ust. 3 Kodeksu etyki zawodowej pielegniarki i potoznej
Rzeczypospolitej Polskiej pielegniarki i polozne maja obo-
wiazek stuzenia sobie wzajemnie pomoca.'? Jezeli wiec
pielegniarka lub potozna napotka na problem wykracza-
jacy poza przewidziane przepisami granice, ma prawo
zwrdcic sie o pomoc do kolezanki, przetozonej, naczelnej
pielegniarki czy wreszcie do lekarza. Nie budzi watpliwo-
$ci tryb postepowania w przypadku art. 12 ust. 2 Ustawy
o zawodach pielegniarki i potoznej w zakresie wyznaczo-
nym brakiem kwalifikacji. Otéz pielegniarka i polozna
moga odmoéwi¢ wykonania zlecenia lekarskiego oraz wy-
konania innego $wiadczenia zdrowotnego niezgodnego
z posiadanymi kwalifikacjami. Na przyktad pielegniarka
nie moze nikogo zaszczepi¢, jesli nie nie ukonczyta od-
powiedniego kursu. I taka okoliczno$¢ mozna ,systemem
zero-jedynkowym” zweryfikowaé: pielegniarka ukoniczyla
kurs albo nie. Tym samym jej ewentualna odmowa jest
lub nie jest dzialaniem bezprawnym. W tym kontekscie
autorka czuje ogromny niedosyt w zwiazku z trescia tzw.
»klauzuli sumienia”. Rozwazania dotyczy¢ beda wyltacznie
warstwy formalnej regulacji art. 15 ust. 2 Ustawy o zawo-
dach pielegniarki i potoznej w zakresie, w ktérym odnosi
sie on do prawa do powotania sie na wlasne sumienie.
Zgodnie z art. 15 ust. 2 Ustawy o zawodach pielegniarki
i poloznej pielegniarka i polozna moga odméwi¢ wyko-
nania zlecenia lekarskiego oraz innego $wiadczenia zdro-
wotnego niezgodnego z ich sumieniem. Pielegniarka ma
jednocze$nie obowigzek podaé niezwlocznie przyczyne
odmowy na pismie przetozonemu lub osobie zlecaja-
cej, chyba ze zachodza okolicznosci, w ktérych zwloka
w udzieleniu pomocy mogtaby spowodowac¢ stan naglego
zagrozenia zdrowotnego. W tym uksztaltowaniu insty-
tucji ,klauzuli sumienia” autorka tego opracowania do-
strzega szereg luk legislacyjnych. Te zas§ moga skutkowaé
procesami o naprawienie szkody bedacej nastepstwem
skorzystania z ,klauzuli sumienia”. Polegajac na ogrom-
nym podobienstwie lekarskiej ,klauzuli sumienia” do pie-
legniarskiej i potozniczej, autorka podeprze si¢ spostrze-
zeniem zawartym w komentarzu do Ustawy o zawodach
lekarza i lekarza dentysty* Zielinska, komentujac art.
39 tej ustawy (lekarska ,klauzule sumienia”), wskazuje
na postulat zapewnienia integralnosci moralnej lekarza.
Z czystym — nomen omen — sumieniem mozna taki po-
stulat odnies¢ takze do zawoddw pielegniarki i poloznej.
Przy takim zalozeniu nalezy mie¢ na uwadze fakt, ze gdy-
by ,klauzula sumienia” nie byla ograniczona przypadka-
mi zagrozenia zdrowotnego, a wiec tym bardziej mozli-
woscia zgonu pacjenta, to moglaby prowadzi¢ do stanu,
w ktérym pacjent nie uzyska swiadczenia, do ktérego ma
prawo, albo wcale, albo we wtasciwym czasie. Bardzo
wrazliwym obszarem jest jednak takze samo sumienie.
Warto przytoczy¢ obszerniejszy fragment opracowania
Zieliniskiej: ,Przepis [...] wyznacza ramy uprawnienia
lekarza do dziatania zgodnego ze swoim sumieniem, co

sprawia, ze sumienie lekarza w polskim systemie prawa
jest nie tylko kategoria etyczng, lecz takze — jak to okre-
$la L. Kubicki — kategoria prawna. Wolno$¢ sumienia
(i religii) gwarantuje kazdemu art. 53 Konstytucji RP, nie
precyzujac, w czym moze si¢ ona wyrazac. Dzialanie jest
niezgodne z sumieniem wtedy, gdy pozostaje w konflikcie
z przekonaniami wyplywajacymi z okreslonego
$wiatopogladu, wierzen religijnych czy wyznawanych
zasad moralnych. Motywacja etyczna lekarza jest suwe-
renna w tym sensie, ze nie podlega sprawdzaniu i ocenie”.
Na czolo wysuwa sie wiec ta cecha sumienia, ktéra czyni
je calkowicie subiektywnym i w zwiazku z tym niewery-
fikowalnym.

Zasadne wydaje si¢ podjecie przynajmniej proby usta-
lenia, czym sumienie jest, bo to, ze nie stanowi kategorii
formalnej, jest oczywiste. W porzadku prawnym nie ist-
nieje bowiem zadna prawna definicja pojecia ,sumienie”.
W takim wypadku, zgodnie z wykladnig prawa, nalezy
siega¢ do definicji stownikowych lub encyklopedycznych.
I tak stfownikowa definicja terminu ,sumienie” wigze je
ze zdolno$cia pozwalajaca oceni¢ ,,odpowiednio wilasne
postepowanie i jednocze$nie ze §wiadomoscia odpowie-
dzialno$ci moralnej za swoje czyny”.!® Encyklopedyczna
definicja z kolei okresla sumienie jako ,,pojecie z zakresu
moralistyki, etyki i teologii moralnej (o bardzo szerokim
znaczeniu), rozumiane zazwyczaj jako: wewnetrzna in-
stancja orzekania moralnego, indywidualne rozeznanie
dobra i zta, zinterioryzowane wartoséci uznane przez jed-
nostke, a wyznawane przez grupe spoleczna”.!® Juz na tym
etapie proby definicji pojawia sie teza, o tym, Ze sumienie
jest szczegdlnym narzedziem do oceny postepowania, ale
narzedziem zindywidualizowanym. Zieliniska stwierdza,
ze jest to element ze sfery glebokiej prywatnosci czy wrecz
intymnosci kazdego cztowieka, ze swej natury niepodda-
jacy sie weryfikacji. Mozna bowiem sformulowac pytanie
o to, czy seryjny zabdjca ma sumienie — oczywiscie, Ze ma.
Ponad wszelka watpliwos¢ jest to sumienie powszechnie
nieakceptowane, ale jest. Wracajac wiec na grunt przepisu
art. 15 ust. 2 Ustawy o zawodach pielegniarki i potoznej,
warto rozwazy¢, czy zawarta tam norma uprawniajaca do
niewykonania czynno$ci medycznej lub odmowy wyko-
nania zlecenia lekarskiego powinna uwzglednia¢ i takie
ynieakceptowalne sumienia”. Mozna postawic teze, ze od-
powiedz na tak sformutowane pytanie bedzie negatywna.
I, naturalnie, na gruncie filozofii, psychologii czy nawet
teologii wszelkie dyskusje na ten temat bylyby uzasad-
nione i nawet ciekawe. W tym opracowaniu jednak jest
mowa o przepisie prawa; o zdarzeniach, ktére powinno
sie da¢ bez wiekszego trudu oceni¢ w kategorii: zgodne
albo niezgodne z prawem. W ujeciu wynikajacym z jezyka
zastosowanego przez ustawodawce w zasadzie kazde za-
chowanie, nawet takie, ktore moze zosta¢ uznane za mo-
ralnie naganne, o ile tylko bedzie sklasyfikowane przez
sam podmiot jako wynikajace z jego sumienia, musialoby
by¢ uznane za dzialanie zgodne z prawem. Z pewnoscia
nie taka byla intencja ustawodawcy.
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Kolejnym klopotem formalnym jest brak wzorca ,do-
brego sumienia”. Na podstawie definicji terminu ‘sumie-
nie’ mozna stwierdzi¢, ze istnieja wzorce sumienia, ale
w odniesieniu do kazdego kregu kulturowego, religijnego
czy $wiatopogladowego sa one odmienne. Po drugie, su-
mienie nie jest wartoscia stala i niezmienna. Moze pod-
lega¢ modyfikacji, np. wskutek zdobywania do§wiadcze-
nia zyciowego, zmiany religii czy nawrécenia. Jak mozna
bez trudu zauwazy¢, sa to pojecia z obszaru etyki, religii,
wreszcie moralno$ci rozumianej jako indywidualny ze-
sp6t norm postepowania. W tym kontekscie nie mozna
wykluczyé¢, ze zainteresowany moze modyfikowac wzor-
ce w zaleznosci od okolicznosci. Jak w takim wypadku
oceni¢ konkretne postepowanie polegajace na powstrzy-
maniu si¢ od wykonania §wiadczenia zdrowotnego, jezeli
pielegniarka powota sie na ,klauzule sumienia”? Czy jej
obowiazkiem jest doktadne wskazanie, jaki wyznaje sys-
tem moralny? Dla poprawnosci formalnej taki obowiazek
powinien na pielegniarce spoczywac. Na przeciwnym bie-
gunie lezy jednak inna warto$¢ chroniona prawem: reli-
gia i przekonania konkretnej pielegniarki. Wyznanie czy
preferowany system warto$ci podlegaja ochronie prawa
i to w kategorii danych tzw. wrazliwych."” Rozporzadzenie
Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) w sprawie ochro-
ny 0sob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych zabrania przetwarzania danych dotyczacych
przekonan religijnych lub $wiatopogladowych, a zatem
stworzenie rejestru przekonan, ktére ewentualnie mo-
glyby by¢ podstawa ewentualnych pdzniejszych odwolan
do ,klauzuli sumienia”, jest wykluczone.'* Oczywiscie, re-
alizujac postulat rzetelnosci, nalezy wspomnie¢ o listach
lekarzy, ktérzy podpisali tzw. ,deklaracje wiary”. Sa to
jednak rejestry utworzone za zgoda tych lekarzy. Ponad-
to ,deklaracja wiary” nie jest tozsama ze skorzystaniem
z ,klauzuli sumienia", lecz stanowi zapowiedz tego, czego
pacjent moze sie spodziewac w gabinecie konkretnego le-
karza. Taka deklaracja nie ma jednak Zadnego znaczenia
formalnego.

Trudno w tym miejscu ustali¢, czy mozliwo$¢ powo-
tania si¢ na ,klauzule sumienia” jest wlasciwo$cia samo-
dzielnos$ci zawodu. Trudno tez uznaé, ze uregulowanie
sklauzuli sumienia” stwarza dla pielegniarki czy potoz-
nej, ktéra zamierza z takiej klauzuli korzysta¢, komfort
prawny. Unormowanie art. 15 ust. 2 Ustawy o zawodach
pielegniarki i potoznej jest w ocenie autorki dalekie od
poprawnosci legislacyjnej. Ramy prawne wykonywania
zawodu, a szczegdlnie zawodu samodzielnego, powinny
wyznaczac¢ granice, w ktérych osoba wykonujaca taki za-
wod jest bezpieczny; granice, za ktérymi jest on chronio-
ny przed przypisaniem mu odpowiedzialnosci prawnej za
naruszenie regul wykonywania zawodu. Przy takim jak
obecnie istniejace zakre$leniu granic ,klauzuli sumienia”
trudno ocenic te regulacje jako zapewniajaca bezpieczen-
stwo. Zaleceniem na gruncie obecnie obowiazujacego
prawa wydaje sie wskazanie potrzeby ujawnienia swojej
prywatnoéci w dokumentacji medycznej i uzasadnienie

odmowy wykonania czynnosci odwotaniem si¢ do kon-
kretnych przekonan religijnych czy swiatopogladowych
— ze $wiadomoscia, ze moga one by¢ poddane ocenie
w toku postepowania sadowego.
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