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Tuszowy odcisk palca, jako sposob wyrazenia Swiadomej
zgody pacjenta na zabieg operacyjny

Wprowadzenie

W potowie grudnia 1990 r. miat swoja Swiatowa premierg film pod tytutem ,,Przebu-
dzenia”. Wskazana w tym miejscu produkcja filmowa spotkata si¢ natychmiast z sze-
rokim zainteresowaniem. Z cala pewnoscia spowodowane byto to m.in. kreacjami
stworzonymi przez Robina Williamsa oraz Roberta de Niro. Zwlaszcza ostania z wy-
mienionych postaci zastuguje w tym miejscu na dtuzsze zatrzymanie uwagi. Aktor ten
weielit si¢ bowiem w posta¢ Leonarda Lowe’a, ktory od kilkudziesigciu lat znajdowat
si¢ w stanie katatonii spowodowanej $piaczkowym zapaleniem mozgu, jakiemu ulegt
w latach dwudziestych XX w. Pacjent ten w zasadzie nie reagowat na zadne bodz-
ce zewngtrzne. W pewnym momencie w wyniku badan prowadzonych przez jedne-
go z lekarzy (granego przez ww. Williamsa) udaje si¢ zaktywizowaé przywotanego
pacjenta. Jak si¢ okazuje, pierwsze od lat formy komunikacji odbywaja si¢ poprzez
wskazywanie przez niego palcem konkretnych liter. To w ten m.in. sposéb informuje
jak ma na imig. Palec, a nie stowa, czy tez grymasy twarzy staja si¢ dla niego pierw-
szym elementem taczacym jego mysli ze $§wiatem zewnetrznym'. Przywotana w tym
miejscu produkcja filmowa zwraca uwagg na pewien istotny element. Gléwny bohater
filmu z racji do$wiadczanego, cigzkiego stanu choroby nie moze komunikowac si¢
z otoczeniem. W pewnym momencie zaczyna rozumie¢ konkretne informacje. Nie ma
jednak mozliwoS$ci odniesienia si¢ do nich. W zaden sposob nie potrafi czegokolwiek
zakomunikowa¢ nawet na poziomie mimiki twarzy. Mozliwo$¢ wskazania konkretnej
litery to dla niego moment przelomowy. Pozwala on na pojawienie si¢ relacji z druga
osoba. Relacja ta posiada w wypadku 0sob chorych kluczowe znaczenie, zwlaszcza
w kontekscie decyzji podejmowanych przez bliskie im osoby. Doskonale odzwiercie-
dlita to polska produkcja filmowa pt. ,,Chce si¢ zy¢”. Widz zapoznaje si¢ z sytuacja,
w ktorej to osoba chora doskonale rozumiata otaczajacych ja ludzi. Podobnie jednak,
jak de Niro nie miata jednak mozliwosci zakomunikowania swojego zdania?.
Przywotane w tym miejscu szczeg6lne sytuacje, w jakich znalezli si¢ dwaj filmowi
bohaterowie zmuszaja do zwrdcenia uwagi na pewne pytania: W jaki sposob swoja
wole lub brak woli wyrazi¢ moze osoba, ktora nie méowi oraz nie porusza konczyna-
' Por. M. L. J. Serrania, Awakenings (1990): The epidemic of children who fell asleep, ,,Med.

Mor.” 2007, no. 3, s. 102-112.
2 Materiat prasowy: Chce si¢ zy¢, ,,Kino Swiat”, Warszawa 2013, s. 3.
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mi, co powoduje, iz nie umie pisa¢? Czy pacjent w podobnym stanie w sposob wrecz
naturalny zakwalifikowany winien by¢ do grona osob ubezwtasnowolnionych, wy-
magajacych wsparcia opieckuna prawnego lub faktycznego? Czy istnieje mozliwos¢
wyrazenia przez niego swojego zdania dotyczacego zgody/braku zgody na przyjecie
do szpitala oraz podjecie wobec niego interwencji lekarskich? Czy w polskim prawie
przewidziano podobne sytuacje?

Analizujac polskie ustawodawstwo bez trudu dostrzec mozna, iz zgoda wyrazona
przez pacjenta musi posiada¢ charakter swiadomy. Wezesniej medyk ma obowigzek
powiadomi¢ dana osobg o charakterze podejmowanych interwencji oraz potencjal-
nych pozytywnych i negatywnych efektow. Podobne dziatanie ma szczegdlne zna-
czenie w sytuacji, w ktorej to planowana jest wobec pacjenta interwencja, ktéra stwa-
rza¢ moze podwyzszone ryzyko. Konieczne jest w podobnej sytuacji uzyskanie zgody
pisemnej. Badajac jednakze polskie akty prawne dostrzec mozna réwniez przepisy
wskazujace, iz zgoda moze by¢ wyrazona poprzez okreslone zachowanie pacjenta wy-
razajacego swoj stosunek do sytuacji, w jakiej si¢ znajduje. Laczac podobne spojrze-
nia warto zastanowic sig, czy zgoda pacjenta moze by¢ wyrazona poprzez ztozenie
przez niego tuszowego odcisku kciuka w dokumentacji medycznej?

Cel i metoda analizy

Niniejszy artykul ma na celu udzielenie odpowiedzi na wskazane w tym miejscu ostatnie
pytanie. Powyzsza analiza zostanie zrealizowana w oparciu o obowiazujace przepisy
prawa regulujace odnoszace si¢ do uprawnien pacjenta, sposobu wykonywania zawodu
lekarza, jak i prawa cywilnego. Punktem wyjscia tych rozwazan bgdzie postawienie tezy,
ze istnieje taka mozliwos¢, by pacjent wyrazit zgodg na zabieg medyczny poprzez zto-
zenie tuszowego odcisku kciuka w dokumentacji medycznej. Dla zachowania legalnosci
tej formy dziatan konieczne jest jednak spetnienie warunkoéw wynikajacych z opisanych
ponizej zrodel prawa. Zrealizowanie przestanek oraz zastosowanie odpowiedniej formy
czyni tak wyrazong zgodg pacjenta uprawniona. Wierne zastosowanie zaprezentowa-
nych ponizej uwarunkowan oraz odnotowanie tego faktu w dokumentacji medycznej
ma na celu stworzenie gwarancji pacjentowi do wyrazenia zgody, w sytuacji gdy stan
kliniczny pacjenta, obiektywnie uniemozliwia wyrazenie $§wiadomej zgody w formie
tradycyjnej. Realizacja powyzszego celu taczy si¢ wprost z zagwarantowaniem bezpie-
czenstwa prawnego lekarza udzielajacego $wiadczen zdrowotnych w ramach tej zgody.

Problem zgody pacjenta
Na wstepie warto zaznaczy¢, ze wyrazenie §wiadomej zgody legalizuje podjgta przez

personel medyczny, a w szczegdlnosci lekarzy, interwencj¢ medyczna’®. Dlatego tez ni-
niejszy artykut rozstrzyga nie tylko czy, ale rowniez jak prawidlowo ztozy¢ i odebrac¢

3 Por. art. 192 par. 1 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks karny, Dz. U. z dnia 2 sierp-
nia 1997 r. z poézn. zm. oraz R. Rejmoniak, Problemy interpretacyjne wybranych poje¢ zawartych
wart. 192 k.k., ,,Czasopismo Prawa Karnego i Nauk Penalnych” 2013, nr 2, s. 14-15.
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$wiadoma zgodg pacjenta, ztozong w zastepczej formie — poprzez tuszowy odcisk pal-
ca. Dla porzadku nalezy dodaé, Zze niniejsza analiza dotyczy wylacznie tych sytuacji
w trakcie leczenia, w ktorych przepisy wymagaja zgody o charakterze pisemnym, nie
opiewa zatem o tzw. zgod¢ dorozumiang. Powyzsze wynika z faktu, ze do wyrazenia
zgody o charakterze dorozumianym na prostsze interwencje medyczne — nie stwa-
rzajacych podwyzszonego ryzyka dla pacjenta, mozliwos$¢ lub tez brak mozliwosci
naniesienia wlasnorgcznego podpisu pozostaje bez znaczenia.

Precyzujac zrodta norm, ktére beda miaty zastosowanie do powyzszej formy wy-
razenia zgody przez pacjenta, w pierwszej kolejnos$ci art. 34 ust. 1 ustawy o zawodach
lekarza i lekarza dentysty (dalej u.z.1.)*, zgodnie z ktorym: lekarz moze wykonaé za-
bieg operacyjny albo zastosowa¢ metodg leczenia lub diagnostyki stwarzajaca pod-
wyzszone ryzyko dla pacjenta, po uzyskaniu jego pisemnej zgody. Zgodnie z art. 34
ust. 2 u.z.l. przed wyrazeniem zgody przez pacjenta lekarz ma obowiazek udzielenia
mu przystgpnej informacji o jego stanie zdrowia, rozpoznaniu, proponowanych oraz
mozliwych metodach diagnostycznych, leczniczych, dajacych sig przewidzie¢ nastep-
stwach ich zastosowania albo zaniechania, wynikach leczenia oraz rokowaniu’.

Powyzszemu obowiazkowi lekarza odpowiada prawo pacjenta, wyrazone w art. 16
ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (dalej ,,u.p.p.)’, zgodnie z kto-
rym pacjent ma prawo do wyrazenia zgody na udzielenie okreslonych §wiadczen zdro-
wotnych lub odmowy takiej zgody, po uzyskaniu od lekarza przystgpnej informacji
o swoim stanie zdrowia. W przypadku zabiegu operacyjnego albo zastosowania me-
tody leczenia lub diagnostyki stwarzajacych podwyzszone ryzyko dla pacjenta, zgode
wyraza si¢ w formie pisemnej (art. 18 ust. 1 u.p.p.). Przywotane powyzej przepisy,
wymuszaja zatem logiczny algorytm zachowan pomigdzy lekarzem a pacjentem, wy-
razajacych si¢ w tym, ze informacja medyczna przekazywana pacjentowi, ma poprze-
dza¢ wyrazenie przez niego zgody. Warto takze dodac, iz kluczowym w tym miejscu
elementem jest przekazanie pacjentowi informacji w sposob przystepny dla niego ergo
pacjent musi rozumie¢ kierowane w jego stron¢ komunikaty’.

Relacja powyzszego obowiazku lekarza i prawa pacjenta pozwala na uzasadnio-
ne twierdzenie, ze wyrazenie przez pacjenta zgody na kazda interwencj¢ lekarza ma
podstawowe znaczenie dla jej legalno$ci. Zachwianie powyzszej legalno$ci moze by¢
rozpatrywane zard6wno w kategoriach odpowiedzialnosci karnej, cywilnej, jak i zawo-
dowej — korporacyjnej. Wspomnie¢ tutaj nalezy, ze zgodnie z art. 192 § 1 Kodeksu
karnego wykonanie zabiegu leczniczego bez zgody pacjenta jest karane grzywna, kara
ograniczenia wolnosci lub jej pozbawienia do lat 2. Odpowiedzialno$¢ o charakterze

* Art. 34 ust. 1 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. 0 zawodach lekarza i lekarza dentysty, t.j. Dz. U.
2015, poz. 464.

3 Zob. w tym aspekcie Ustawa o zawodach lekarza i lekarza dentysty, red. E. Zielinska, Wydaw-
nictwo ABC, Warszawa 2008, s. 501-512.

¢ Ustawa z dnia 6 listopada 2008 1. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta, t.j. Dz. U.
2012, poz. 159.

7 Nieumiejgtnos$¢ przekazania informacji moze by¢ bezposrednia przyczyna wystapienia u pa-
cjenta takich stanow, jak niepokdj, zagubienie, przygngbienie, strach, zal oraz Igk: por. A. Kaz-
mierczak, Doswiadczenie choroby przez pacjentow z perspektywy relacji z personelem medycznym,
w: Doswiadczanie choroby w perspektywie nauk humanistycznych, spotecznych i medycznych, red.
B. Plonka-Syroka, M. Skrzypek, Wroctaw 2010, s. 223-228.
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cywilnym moze by¢ wyprowadzona z art. 448 k.c., zgodnie z ktérym w razie naru-
szenia dobra osobistego, do ktérych zgodnie z art. 23 k.c. nalezy: zdrowie, sad moze
przyzna¢ temu, czyje dobro osobiste zostato naruszone, odpowiednia sumg tytutem
zado$¢uczynienia pieni¢znego za doznang krzywde lub na jego zadanie zasadzi¢ odpo-
wiednig sumg pieni¢zng na wskazany przez niego cel spoteczny, niezaleznie od innych
srodkow potrzebnych do usunigcia skutkow naruszenia. Odnoszac si¢ do powyzszych
rygorow nalezy pamigtaé, ze zachowanie ich formy — nie skutkuje automatyczng od-
powiedzialno$cia w rezimie karnym, cywilnym czy korporacyjnym. Podstawowymi
konsekwencjami braku udokumentowania zgody pacjenta, sa te skutki, ktore przepisy
Kodeksu cywilnego przewiduja w przypadku niezachowania formy pisemnej zastrze-
zonej dla celdéw dowodowych (ad probationem). Jak zaznaczyt w tym konteks$cie Sad
Najwyzszy ,,niezachowanie pisemnej formy oswiadczenia pacjenta wyrazajacego zgo-
de¢ na zabieg operacyjny (art. 34 ust. 1 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach
lekarza i lekarza dentysty, jedn. tekst: Dz. U. 2005, Nr 226, poz. 1943) nie powoduje
niewaznos$ci zgody. Skutki niezachowania wymaganej formy okresla art. 74 k.c.”.

Powyzsze oznacza, ze brak udokumentowania zgody pacjenta w formie pisemne;j,
w przypadku zaistnienia sporu sadowego, determinuje utrudnienie w zakresie przepro-
wadzenia skutecznego dowodu na okoliczno$¢ faktu jej zaistnienia. W przypadku, gdy
dowdd taki nie uda si¢ skutecznie przeprowadzi¢, zachodzi mozliwo$¢ wyprowadze-
nia pogladu, ze zgoda taka nie zaistniala. W tym konteks$cie przytoczy¢ nalezy wyrok
Sadu Apelacyjnego w Szczecinie z dnia 15 listopada 2012 r., zgodnie z ktérym: ,,brak
$wiadomej zgody pacjenta nadaje zachowaniu lekarza cechy czynu niedozwolonego,
co uzasadnia odpowiedzialno$¢ zaktadu opieki zdrowotnej za wszystkie negatywne
nastgpstwa wykonanego zabiegu — nawet wowczas, gdy byt on wykonany zgodnie
z zasadami sztuki medycznej. Wina funkcjonariusza ma bowiem miejsce takze wow-
czas, gdy proces decyzyjny pacjenta poprzedzajacy wyrazenie przez niego zgody na
zabieg zostal zaktocony poprzez zaniechanie przedstawienia ewentualnych komplika-
cji zabiegu skutkujacych negatywnie dla zycia lub zdrowia. Sama zas aprobata pacjen-
ta dokonania zabiegu, uzyskana w sytuacji braku uprzedniego udzielenia mu przystep-
nej informacji, nie moze by¢ traktowana jako zgoda™.

Odnoszac si¢ do istoty samej zgody pacjenta, niewatpliwie stanowi ona rodzaj
o$wiadczenia jego woli. Jej tre§¢ wyraza bowiem wolg przyzwolenia na poddanie si¢
okreslonej procedurze medycznej. Powyzsze determinuje zastosowanie przepiséw
Kodeksu cywilnego normujacych zasady i formy, w ktorych wola osoby fizycznej
moze by¢ wyrazona. Pamigtaé nalezy, ze os§wiadczenie woli, ktore ma by¢ skierowane
w strong innej osoby, jest ztozone z chwila, gdy doszto do niej w taki sposdb, ze mo-
gla zapozna¢ si¢ ona z jego trescia (art. 61. § 1 k.c.). Powyzsze oznacza, ze moment
wyrazenia zgody przez pacjenta z prawnego punktu widzenia nastepuje w chwili, gdy
zgoda ta dotrze do lekarza, a nie kiedy jest wyrazona przez pacjenta. Z uwagi na fakt,
ze z punktu widzenia prawnego zasadnicze znaczenie ma poprzedzenie wyrazenia
zgody, przekazaniem temu pacjentowi informacji medycznej'. Uzasadnione jest za-

8 Orzeczenie Sadu Najwyzszego z dnia 11 kwietnia 2006 r. sygn. akt I CSK 191/05.

> Wyrok Sadu Apelacyjnego w Szczecinie z dnia 15 listopada 2012 r. sygn. akt I ACa 596/12.

10"}, Hajduk, M. Binkowska-Bury, A. Jacek, Informowanie o prawach pacjenta przez personel
medyczny, ,,Przeglad Medyczny Uniwersytetu Rzeszowskiego i Narodowego Instytutu Lekow w War-
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tem postawienie tezy, iz wyrazenie zgody przez pacjenta stanowi zwienczenie dialogu
ksztattujacego si¢ pomigdzy lekarzem, ktory prowadzi proces diagnostyczno-terapeu-
tyczny, a pacjentem, ktory ma podjaé decyzje o akceptacji lub sprzeciwie wzgledem
zaproponowanej interwencji medycznej, ktora wynika z jego stanu klinicznego. Dialog
ten bedzie nastgpowat wyjsciowo z inicjatywy pacjenta, ktory bedzie zgtaszat si¢ do
lekarza z okreslonym problemem medycznym, jednakze w dalszej czgsci wiodacym
w tym dialogu bedzie — posiadajacy specjalistyczna wiedz¢ medyczng — lekarz!!. Zro-
zumiate, dostosowane do mozliwosci pacjenta skonstruowanie przekazu o charakterze
medycznym, stanowi podtoze do wytworzenia w pacjencie swiadomosci bilansu ryzy-
ka 1 korzysci zdrowotnych, jakie niesie ze soba proponowana interwencja medyczna.
Precyzujac co ma sta¢ si¢ przedmiotem informacji dla pacjenta, nalezy wskaza¢ na
wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 28.08.1972 r. zgodnie z ktérym: ,,Dla skutecznosci
zgody pacjenta na zabieg w celu uzyskania mozliwosci postawienia prawidtowej dia-
gnozy i zastosowania prawidtowego sposobu leczenia wystarcza, ze lekarz nie dzielac
si¢ swym podejrzeniem, poinformuje pacjenta o rodzaju zabiegu oraz o jego bezpo-
srednich i zwyklych skutkach”'?. Wyrazajac zatem zgode pacjent akceptuje ryzyko
wystapienia skutkow okreslonej interwencji medyczne;j.

Na kanwie powyzszego trzeba zgodzi¢ si¢ z Jackiem Malczewskim, wg ktore-
go: ,,zgoda pacjenta na udzielenie mu $wiadczenia zdrowotnego musi by¢ wyrazna
1 obejmowac $cisle okreslone czynnosci medyczne. Powinna dotyczy¢ poszczegodl-
nych faz leczenia: metod diagnostycznych, sposobu leczenia i postgpowania po za-
konczeniu postgpowania terapeutycznego. Zgoda pacjenta powinna by¢ §wiadoma,
a wigc wyrazona po uzyskaniu od lekarza wyczerpujacych oraz zrozumiatych infor-
macji i wyjasnien”'®. Trafnie ujat to rowniez Sad Apelacyjny w Warszawie w wyroku
z dnia 12 czerwca 2015 r., zgodnie z ktérym: ,,Zgoda pacjenta na zabieg operacyjny
musi mie¢ charakter $wiadomy, co jest oczywiscie uzaleznione od udzielenia przez
lekarza przystepnej i zrozumiatej informacji o ewentualnych — takze negatywnych
— nastegpstwach operacji. Dopiero bowiem taka zgoda uchyla bezprawno$¢ interwen-
cji lekarza™'.

W tym miejscu warto dodac, iz przepisy polskiego prawa kieruja nas w omawia-
nym zakresie nie tylko w strong zjawiska u§wiadomienia pacjenta przez lekarza prze-
kazujacego mu informacje. Warto dostrzec, ze w ustawodawstwie uksztaltowat si¢
standard wskazujacy na akceptowalna forme¢ wyrazenia przez pacjenta zgody. Wska-

szawie” 2011, nr 3, s. 348-358 oraz M. Boratynska, P. Konieczniak, Prawa pacjenta, Wydawnictwo
Defin, Warszawa 2001, s. 217.

I Kontekst ten kieruje nas w tym miejscu do kluczowych elementow definicji pacjenta. Jej istot-
nym sktadnikiem jest wskazanie aktywnej postawy osoby zwracajacej si¢ o udzielenie jej pomocy
medycznej. Por. Poradnik o prawach pacjenta, red. D. Karkowska, A. Nowak, M. Kulpa, Instytut
Praw Pacjenta i Edukacji Zdrowotnej, Warszawa 2013, s. 4; M. Wrezel, Pacjent, w: Encyklopedia
bioetyki, red. A. Muszala, Wydawnictwo Polwen, Radom 2006, s. 460-461 oraz A. Laska-Formesj-
ter, Pacjent w sieci zaleznosci. Spoleczny kontekst praw i autonomii pacjenta, Wydawnictwo Uni-
wersytetu Lodzkiego, £6dz 2015, s. 33.

12 Wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 28.08.1972 r. sygn. akt I CR 296/72.

13 Cyt. za wyrok Sadu Okr¢gowego w Poznaniu z dnia 11 kwietnia 2017 r. sygn. akt XVIII C
594/15.

14 Sad Apelacyjny w Warszawie w wyroku z dnia 12 czerwca 2015 r. sygn. akt. VI ACa
1404/14.
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za¢ w tym miejscu nalezy przede wszystkim art. 32 ust. 7 ustawy lekarskiej, w ktorym
zaznaczono, ze zgoda pacjenta petnoletniego, pacjenta matoletniego (bez wzgledu na
wiek) oraz pacjenta ubezwitasnowolnionego, lecz dysponujacego rozeznaniem ,,moze
by¢ wyrazona ustnie albo nawet poprzez takie ich zachowanie, ktore w sposéb nie-
budzacy watpliwo$ci wskazuje na wolg poddania si¢ proponowanym przez lekarza
czynnosciom medycznym”'®. Przywolana zasada odnosi si¢ do tych sytuacji, w kto-
rych udzielane sa $wiadczenia zdrowotne niestwarzajace podwyzszonego ryzyka. Na
marginesie, konczac ta cze$¢ rozwazan zasadnym jest dodac, ze w jedynej znanej pol-
skim przepisom prawno-medycznym definicji zgody zawartej w ustawie o ochronie
zdrowia psychicznego wskazano, iz dziatanie to ,,swobodnie wyrazona zgode osoby
z zaburzeniami psychicznymi, ktéra — niezaleznie od stanu jej zdrowia psychicznego
—jest rzeczywiscie zdolna do zrozumienia przekazywanej w dostgpny sposéb informa-
cji o celu przyjecia do szpitala psychiatrycznego, jej stanie zdrowia, proponowanych
czynno$ciach diagnostycznych i leczniczych oraz o dajacych si¢ przewidzie¢ skutkach
tych dziatan lub ich zaniechania” (por. art. 3 pkt 4 u.0.z.p.)'S. Przepis ten posiada istot-
ne znaczenie. Wskazuje on bowiem na zasade, ktéra winna by¢ odniesiona w sposob
generalny do wszelkich sytuacji zwiazanych z akceptacja przez pacjenta danych dzia-
taf klinicznych. Pacjent ten moze bowiem do$wiadczaé¢ standw, ktore pozornie ogra-
niczaja lub wrecz uniemozliwiaja wyrazenie przez niego zgody. To dlatego wlasnie
w omawianym konteks$cie kluczowa jest dokonana przez lekarza ocena stanu mozli-
wosci decyzyjnych osoby diagnozowanej badz leczonej, ktéra pomimo zewngtrznych,
pierwszych spostrzezen moze by¢ w petni zdolna do zrozumiana informacji oraz wy-
razenia zgody'’.

Praktyczne problemy wyrazenia zgody

Stan kliniczny pacjenta oraz r6znego rodzaju okolicznosci, ktore towarzysza akceptacji
dziatan medycznych przez pacjenta moga powodowac, ze wyrazenie $wiadomej zgo-
dy napotyka bariery co do formy jej manifestacji. Nie w kazdej fazie zycia, a w szcze-
gblnosci procesu leczniczego, pacjent jest w stanie nanies¢ powtarzalny dla siebie
znak graficzny w postaci wlasnorgcznego podpisu. W takich sytuacjach zastosowanie
moze znalez¢ przepis art. 79 k.c. zgodnie z ktérym: ,,Osoba niemogaca pisa¢ moze
ztozy¢ o$wiadczenie woli w formie pisemnej w ten sposob, ze uczyni na dokumencie
tuszowy odcisk palca, a obok tego odcisku osoba przez nig upowazniona wypisze
jej imi¢ 1 nazwisko oraz zlozy swoj podpis, albo w ten sposob, ze zamiast sktadaja-
cego o$wiadczenie podpisze si¢ osoba przez niego upowazniona, a jej podpis bedzie
poswiadczony przez notariusza, wojta (burmistrza, prezydenta miasta), starostg lub
marszatka wojewddztwa z zaznaczeniem, ze zostal ztozony na zyczenie osoby niemo-
gacej pisa¢”. Cytowany przepis ulegt zmianie od dnia 8 wrze$nia 2016 r. Na podstawie

5 Uzl

16 Ustawa z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego, Dz. U. 94.111.535
z podzn. zm.

'7°S. Puzynski, Dylematy wspélczesnej psychiatrii. Problemy kliniczne, etyczne i prawne, Wy-
dawnictwo Eneteia, Warszawa 2015, s. 36.
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art. 1 pkt 10 ustawy o zmianie ustawy — Kodeks cywilny, ustawy — Kodeks postepowa-
nia cywilnego oraz niektorych innych ustaw's. Wcze$niej bowiem dotyczyt wytacznie
osoby, ktora nie mogtla pisa¢, lecz byta w stanie czyta¢. W obecnie obowiazujacym
brzmieniu zrezygnowano z parametru obicktywnej mozliwos$ci czytania, a wigc za-
poznawania si¢ z tekstem. Powyzsze oznacza, ze mozliwo$¢ wyrazenia zastgpczego
oswiadczenia woli poprzez tuszowy odcisk palca bedzie mozliwa w przypadku osob
niemogacych zardwno pisac, jak i czyta¢. Na kanwie jeszcze poprzedniego brzmienia
uksztattowal si¢ w doktrynie poglad, ze: ,,Przyczyna niemozno$ci pisania nie ma tu
znaczenia. Moze ona wynika¢ z urazu lub choroby rak, czy nawet braku dtoni osoby
majacej zlozy¢ oswiadczenie woli, jej znacznego oslabienia, czy z zaawansowanej
choroby, np. neurologicznej, skutkujacej brakiem wladzy w rgkach, uniemozliwiaja-
cym stawianie znakow pisarskich, w tym ztozenie podpisu pod dokumentem w sposob
umozliwiajacy identyfikacje sktadajacej go osoby, a takze nieumiejetnos¢ pisania”'.
Dla skutecznego zlozenia oswiadczenia woli w tej wiasnie formule niezwykle wazne
jest azeby odcisk tego palca miat charakter $wiadomy. Gest ten bowiem stanowi wyraz
woli pacjenta. Zwrocono na to uwage w piSmiennictwie: ,,W praktyce czgsto zdarza
sig, ze w przypadku osoby majacej trudnosci z pisaniem inna osoba pomaga jej w ten
sposob, ze w wigkszym lub mniejszym stopniu prowadzi jej rekg. Obecnie przepisy
Kodeksu cywilnego nie reguluja wprost takiej sytuacji. Wydaje si¢ jednak, ze ocena
takiej sytuacji bedzie nastgpowala in casu 1 bedzie zalezata od tego, czy zostata za-
chowana spontaniczno$¢ dziatania osoby skladajacej o$§wiadczenie woli, czy rzeczy-
wiscie miala ona wolg zlozenia podpisu i czy podpis ztozony z pomoca drugiej osoby
uznaje za wlasny. Na tym tle moga powsta¢ skomplikowane problemy dowodowe,
w szczeg6lnosci po $mierci osoby, ktora ztozyta w taki wlasnie sposob swdj podpis na
dokumencie zawierajacym o$wiadczenie woli, albo w razie zmiany zdania przez taka
osobe”?,

Pobranie od pacjenta zgody poprzez tuszowy odcisk palca na dokumencie win-
no by¢ réwniez powiazane z jego podpisaniem przez osobg upowazniong przez pa-
cjenta’’. W zwiazku z powyzszym uzasadnione i konieczne staje si¢ azeby osoba
taka, sktadajaca swoj podpis, obok odcisku palca pacjenta byta upowazniona do
informacji o stanie zdrowia pacjenta. Sktadajac bowiem swoj podpis, uwiarygadnia
ona $wiadoma zgodeg pacjenta. Jednocze$nie dowiaduje si¢ o proponowanej inter-
wencji, rokowaniach, mozliwych i typowych skutkach zabiegu, w odniesieniu do
ktorego zgode wyraza niemogacy pisa¢ lub czyta¢ pacjent. Gdyby taka osoba, skta-
data swoj podpis obok odcisku palca pacjenta, a jednoczes$nie nie byta upowazniona
do informacji o stanie zdrowia, w sposob nieuprawniony wchodzitaby w posiadanie
bardzo sensytywnych danych, dotyczacych stanu zdrowia pacjenta, co mogtoby by¢
rozpatrywane w kategoriach naruszenia tajemnicy lekarskiej i prawa pacjenta do

18 Art. 1 pkt 10 ustawy z dnia 10 lipca 2015 1. 0 zmianie ustawy — Kodeks cywilny, ustawy — Ko-
deks postepowania cywilnego oraz niektorych innych ustaw, Dz. U. 2015, poz. 1311.

19 Cyt. za wyrok Sadu Okrggowego w Elblagu z dnia 18 lutego 2015 r. sygn. akt I Ca 170/13.

2 A. Jedlinski, Komentarz do Tytutu IV Dziatu III (Formy Czynnosci Prawnych), Dziatu IV
(Wady oswiadczenia woli) Ksiegi Pierwszej Kodeksu Cywilnego, w: Kodeks Cywilny. Komentarz.
Czesé ogdlna, tom I, pod red. A. Kidyby, Wolters Kluwer Warszawa 2012, komentarz do art. 79 k.c.

2I'W praktyce najczeséciej bedzie to funkcjonujacy w podmiocie leczniczym, formularz zgody
pacjenta prezentujacy typowe sytuacje ryzykowne dotyczace danej interwencji medycznej.
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poufnosci. W przypadku odebrania tej formy zgody, osoba sktadajaca swdj podpis
ma zatem potwierdza¢ §wiadomo$¢ zachodzaca po stronie pacjenta. Rzeczywiste
uwiarygodnienie dziatan pacjenta sktadajacego odcisk kciuka bez posiadania wie-
dzy o planowanej interwencji medycznej wzgledem niego, jest w praktyce niemoz-
liwe. Nalezy zatem przyjac, ze relacja zachodzaca pomigdzy niemogacym pisac pa-
cjentem a osoba, ktora ztozy swoj podpis obok tuszowego odcisku palca pacjenta
musi opiera¢ si¢ na zaufaniu i aprobacie do dzielenia si¢ z taka osoba, wrazliwym
obszarem funkcjonowania cztowieka, jakim jest proces leczniczy. Relacja ta z punk-
tu widzenia prawnego nie musi zatem opiera¢ si¢ na wigzach krwi, czy tez pozosta-
wania we wspdlnym gospodarstwie domowym. Upowaznionym moze sta¢ si¢ kto$
spoza kregu rodzinnego pacjenta, a nawet moze sta¢ si¢ nim kto$ z grona personelu
medycznego bioracego udziat w procesie leczniczym pacjenta. Zasadne jest twier-
dzenie, ze osoba taka nie powinien by¢ sam lekarz odbierajacy zgode od pacjenta.
Doszto by bowiem do sytuacji, w ktorej lekarz ten laczylby w sobie rol¢ odbior-
cy zgody oraz osoby uwiarygodniajacej formg jej ztozenia. Nie nalezy tym samym
modyfikowac rdl i znaczen zachodzacych w tej relacji. Odcisk palca pacjenta jest
wyrazem jego decyzji w przedmiocie zgody na okre$lona interwencj¢ medyczna,
a podpis osoby przez niego upowaznionej, stanowi jedynie uwiarygodnienie tego
faktu, a nie forme¢ zgody na zabieg.

Odnoszac si¢ do technicznych aspektow nalezy tutaj zacytowac, ze ,,w przepisie
art. 79 k.c. mowa jest o tuszowym odcisku palca, jednak w praktyce najczgsciej nie
uzywa si¢ tuszu, lecz réznych innych substancji, ktére pozwalaja na doktadne odwzo-
rowanie na dokumencie linii papilarnych sktadajacego o$wiadczenie woli. W szcze-
golnosci sa to substancje stosowane w technikach kryminalistycznych (w daktylosko-
pii). Odcisk linii papilarnych pozwala na identyfikacj¢ osoby sktadajacej oswiadczenie
woli w sposdb bardziej pewny niz podpis wlasnorg¢ezny, wzor tych linii jest bowiem
niepowtarzalng cecha kazdej osoby”?2.

Powyzsza forma pobrania zgody od pacjenta oddziatuje na dokonanie okre$lonych
wpisow w dokumentacji medycznej. W przypadku zatem, gdy podj¢ta zostanie decyzja,
ze zachodzi potrzeba odebrania tego rodzaju zgody od pacjenta w tej wlasnie formie,
konieczne jest zawarcie wpisow dowodzacych zaistnienia przestanek uprawniajacych
oraz uzasadniajacych tq forme¢ dziatan. Niezbgdne staje si¢ wigc udokumentowanie
przyczyn braku mozliwos$ci ztozenia wlasnorgeznego podpisu. Beda one najczescie)
wynika¢ ze stanu klinicznego pacjenta badz ewentualnie jego wieku. Pamigta¢ bowiem
nalezy, ze taka forma zgody pacjenta nie bgdzie dopuszczalna, jezeli bylby on w stanie
pisa¢. Ustawodawca poczynil stanowcze zastrzezenie, ze forma taka jest dopuszczalna
wylacznie do oséb, ktore nie moga pisaé. Powyzsze oznacza, ze umiej¢tno$é nanie-
sienia wlasnorgcznego podpisu, prawnie wyklucza mozliwo$¢ zastosowania tej formy
zgody, o ktérej stanowi omawiany art. 79 k.c., czyli przez tuszowy odcisk palca. Jed-
noczesnie wyrazona powyzej utomnos¢ pacjenta, polegajaca na braku mozliwosci zto-
zenia podpisu, musi wspotistnie¢ z posiadaniem przez niego zdolnos$ci intelektualnej
1 poznawczej pozwalajacej na przyjgcie i zrozumienie komunikatu lekarza o zwyktych
1 bezposrednich skutkach okreslonego zabiegu. To, ze pacjent nie moze si¢ podpisac,

22 A. Jedlinski, op. cit.
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nie oznacza, ze nie jest w stanie zrozumie¢, rozwazy¢ informacji medycznej i na tej
podstawie podja¢ decyzji o zgodzie lub jej braku. Powyzsza sytuacja nie dotyczy za-
tem pacjenta, ktory w ogdle nie moze wyrazi¢ zgody, lecz tylko pacjenta, ktory nie
moze tego uczyni¢ pisemnie®.

Ponadto warto$ciowe jest udokumentowanie faktu odczytania na glos wzglgdem
pacjenta catego zakresu informacji medycznej, ktora ksztattuje Swiadomos¢ pacjenta
w zakresie zwyktych, bezposrednich skutkéw interwencji medycznej, co ma na celu
$wiadome rozwazenie przez pacjenta akceptacji ryzyka jakie niesie ze soba propono-
wana interwencja medyczna*. Warto$§ciowe w tym konteksScie jest oddanie zapisa-
nych tresci odpowiedzi wygloszonych przez pacjenta po ustyszeniu lub zapoznaniu si¢
z okre$lonym formularzem zgody na proponowany zabieg. Caty proces dokonywania
okreslonych wpiséw, ma na celu uchylenie wszelkie niepewnosci, ze zgoda wyrazona
w tej formie byta wazna, $wiadoma i legalizowata interwencj¢ medyczna, ktorej doty-
czyta. Pamigtac nalezy, ze utrwalenie tej zgody ma zrealizowa¢ wspomniany powyzej
cel dowodowy.

Konkluzja

Opisany powyzej sposob zastepczej formy pisemnej stanowi wyjatek, ktory znajduje
zastosowanie w precyzyjnie opisanej sytuacji i nigdy nie moze by¢ interpretowany
1 stosowany rozszerzajaco. Zarowno wyrazenie zgody w tej formie, jak i odebranie
tej zgody przez lekarza, wymaga szczegdlnej staranno$ci w zakresie przekazania zro-
zumiatej informacji dla pacjenta oraz dbatosci azeby gest w postaci odcisku palca byt
wyrazem $wiadomosci pacjenta. Powyzsze standardy staranno$ci, adekwatne do wy-
jatkowosci formy zgody wyrazanej przez pacjenta, z punktu widzenia dowodowego,
beda zrealizowane jedynie poprzez szczegdtowe wpisy naniesione w dokumentacji
medycznej wytworzonej na okoliczno$¢ $wiadczen zdrowotnych udzielanych pacjen-
towi, ktory pomimo braku mozliwosci pisania wyrazit $wiadoma zgode¢ na okre§long
interwencj¢ medyczna.

Na koniec warto doda¢, ze w opisanych powyzej ztozonych sytuacjach kluczowy-
mi staja si¢ podstawowe wrecz umiejetnosci oceny przez lekarza stanu zdrowia psy-
chicznego, w jakim, w chwili podejmowania decyzji znajduje si¢ pacjent. Zasadnym
jest by zaznaczy¢ w tym miejscu, iz z cata pewnoscia od np. lekarzy specjalizujacych
si¢ w dokonywaniu okres§lonych zabiegéw chirurgicznych nie mozna oczekiwac po-
siadania rozlegtych, psychiatrycznych lub psychologicznych kompetencji. Nadmie-
ni¢ jednakze trzeba, ze kazdy lekarz w toku studiow zobowiazany byt do zaliczenia
seminarium z zakresu psychiatrii, ktorego jednym z celow jest wyposazenie lekarzy
w kompetencje ogolnej oceny stanu zdrowia psychicznego pacjenta®.

W tym kontekscie zob. art. 3 pkt 4 u.0.z.p.

2* Podobne dziatanie posiada rowniez kluczowe znaczenie w kontekscie relacji lekarza z rodzing
pacjenta. Pojawia si¢ tutaj bowiem silna §wiadomo$¢ traktowania pacjenta w sposob podmiotowy.

2 Zob. w tym kontek$cie: B. Kmieciak, Biegly psychiatra, jako straznik praw pacjenta, w: Bie-
gly w polskim systemie prawnym, red. B. Lewandowski, Instytut na Rzecz Kultury Prawnej Ordo
Iris, Warszawa 2016.
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Streszczenie

Relacja istniejaca pomigdzy lekarzem i pacjentem posiada charakter szczegdlny. Dotyczy ona
najczesciej sytuacji, w ktorej dana osoba doswiadcza trudu i cierpienia. Wynika ono z choroby.
Lekarz ma za zadanie podjecie konkretnych dziatan, ktore wylecza pacjenta. Jego celem jest
réwniez zmniejszenie poziomu bolu, jaki doswiadcza konkretny czlowiek. Medyk moze podja¢
podobne interwencje za zgoda pacjenta.

W trakcie licznych sytuacji klinicznych zdarzaja si¢ momenty, w ktorych nie ma pewnosci, czy
pacjent wyrazit Swiadoma zgodg na diagnozg oraz leczenie. Stan pacjenta uniemozliwia mu np.
ztozenie podpisu akceptujacego dziatania terapeutyczne. Czy w podobnej chwili pacjent moze
wyrazi¢ zgode w inny sposob? Czy dopuszczalne jest ztozenie tuszowego odcisku keiuka? Czy
dziatanie to bgdzie zgodne z zasadami wykonywania zawodu lekarza oraz poszanowania praw
pacjenta?

Powyzszy artykul ma na celu udzielenie odpowiedzi na podobne watpliwosci.

Zlowa kluczowe: prawa pacjenta, zgoda pacjenta, zasady wykonywania zawodu przez lekarza,
etyka lekarska, prawo medyczne

Ink fingerprint as a way of expressing the patient’s informed consent for surgery
Summary

The relationship existing between the doctor and the patient has a special character. It usually
refers to the situation in which a person experiences pain and suffering. It comes from the dis-
ease. The doctor has the responsibility to take specific actions that will heal the patient. The goal
is also to reduce the level of pain experienced by a particular person. A medic can take similar
interventions with the patient’s consent.

In a number of clinical situations, there are times when it is not clear whether the patient has
consciously agreed to be diagnosed and treated. The patient’s condition prevents him from, for
example, signing his/her consent for a therapeutic procedure. Can the patient agree in a different
way? Is it permissible to deposit a fingerprint? Will this action be consistent with the practice
of the medical profession and respect for the rights of the patient? The article is intended to ad-
dress similar concerns.

Key words: patient’s rights, patient’s consent, principles of doctor’s practice, medical ethics,
medical law



