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KLAUZULA SUMIENIA LEKARZY
A TRUDNY PRZYPADEK PRAWA

Streszczenie. Celem tekstu jest proba opisania sytuacji odwotania si¢ przez lekarza do klau-
zuli sumienia jako trudnego przypadku prawa w rozumieniu Ronalda Dworkina. Tak samo, jak ma
to miejsce w trudnym przypadku, klauzula sumienia pozwala lekarzom odwota¢ si¢ do autonomicz-
nego systemu norm w przypadku niesprawiedliwego wyniku interpretacji norm systemu prawnego.
Dzieje si¢ tak dlatego, ze sytuacja lekarza jest indywidualna i konkretna, w odréznieniu od przepi-
s6w prawa, co kaze uznac klauzulg nie za przyczyng zaistnienia trudnego przypadku, lecz drogg do
jego rozwiazania. Ponadto instytucja klauzuli sumienia naktada na lekarza dodatkowe obowiazki,
ktore motywowane sg zasadami prawa, poddanymi procesowi wazenia. Obecna w koncepcji Dwor-
kina postawa interpretacyjna pozwala na rozszerzenie kategorii trudnego przypadku na sprawy nie-
sadowe oraz nierozstrzygane przez s¢dziow.

Stowa kluczowe: sumienie w prawie, klauzula sumienia, klauzula sumienia lekarzy, trudny
przypadek prawa, pozycja interpretacyjna.

1. WPROWADZENIE

Klauzula sumienia lekarzy jest jedna z nielicznych obecnych w polskim
systemie prawnym instytucji stworzonych w celu obrony wolnos$ci sumienia.
Wzbudza ona wiele kontrowersji, rozwazanych réwniez na wokandzie Trybunatu
Konstytucyjnego (orzeczenie TK z 7 pazdziernika 2015 r., K 12/14, OTK 2015,
nr 9A, poz. 143). Jednak na model dziatania, jaki wyznacza klauzula, mozna spoj-
rze¢ rOwniez z innej, niz powyzsza, perspektywy. Sytuacja, w ktorej lekarz moze
powotac si¢ na klauzulg sumienia, moze bowiem budzi¢ skojarzenia z trudnym
przypadkiem prawa. Gtéwne podobienstwa i réznice pomigdzy klauzula sumienia
a trudnym przypadkiem prawa sa wlasnie przedmiotem tego tekstu.

Obecne unormowania ustawy regulujacej wykonywanie zawodu lekarza po-
zwalaja mu na odméwienie wykonania zabiegu z kilku powodow, w tym z powodu
niezgodnos$ci konkretnego zabiegu z sumieniem lekarza. Regulacja taka pozwala
na uchronienie lekarza od krzywdzacej wyktadni generalnych i abstrakcyjnych
norm oraz dostrzec jego indywidualna i konkretna sytuacje w relacji z pacjentem.

Model ten ma szereg podobienstw z konstrukcja trudnego przypadku prawa,
takich jak: mozliwo$¢ pozaprawnego odwotania si¢ do sumienia w regulowane;j
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prawnie sytuacji zawodowej lekarza, mozliwos$¢ wiazacego uznania przez lekarza
norm okreslajacych obowiazki lekarza za naruszajace jego sumienie, zwigzane
z klauzula lekarskie obowiazki, w ktorych dostrzec mozna wazenie racji i mozli-
wos¢ uwzglednienia wigcej niz jednej zasady prawa, a takze pozaprawny system
wartos$ci, do ktorego odwotuje si¢ sumienie. Klauzulg odréznia jednak od trudne-
go przypadku rowniez szereg odmiennosci, przede wszystkim dziatanie pozasa-
dowe oraz dokonywane przez innego adresata norm niz sedzia. Roznice te jednak
— pomimo wspomnianej powyzej, ktora mozna uznac za fundamentalng — wcigz
pozwalaja okresli¢ klauzule sumienia lekarzy jako trudny przypadek prawa.

Sposrod opisywanych w literaturze modeli rozumienia trudnego przypadku
klauzula sumienia wykazuje najwigcej podobienstw do ujgcia Ronalda Dworkina,
dla ktorego trudny przypadek jest wiasnie konfliktem norm prawnych i moral-
nych, z ktérymi lekarz ma przeciez do czynienia, gdy moze zastosowac instytucje
klauzuli sumienia. Ponadto Dworkin rozwiazania trudnego przypadku nie opiera
na swobodnym uznaniu czy otwartej tekstualnosci prawa, lecz na instytucjach
samego prawa — podobnie jak w przypadku klauzuli, ktorej istnienie, granice
i uzasadnienie ksztaltuje ustawodawca. Dlatego niniejszy tekst bedzie opierat si¢
wylacznie na jego rozumieniu trudnego przypadku.

Whisanie instytucji klauzuli sumienia lekarzy w ramy trudnego przypadku
prawa pozwala nie tylko spojrze¢ z innej perspektywy na obecny stan prawny re-
gulujacy t¢ kwestig, lecz takze dostrzec rolg tego typu instytucji w prawie w ogol-
nosci i — wychodzac od tego wzoru — dokonywac poprawy istniejacych regulacji
czy kreowaé nowe.

2. KLAUZULA SUMIENIA A TRUDNY PRZYPADEK - DEFINICJE

Rozwazania na temat samej instytucji klauzuli sumienia w prawie nalezy
rozpocza¢ od przytoczenia treSci przepisu ja regulujacego. Artykut 39 ustawy
o zawodzie lekarza i lekarza dentysty wprowadza mozliwo$¢ odmowy wykonania
zabiegu leczniczego niezgodnego z sumieniem lekarza. Przepis wskazuje row-
niez zwiazane z odmowa obowiazki (poinformowanie przelozonego oraz wpisa-
nie odmowy do dokumentacji medycznej), stanowiac tym samym wzOor rozwia-
zania kolizji norm wnioskowanych z sumienia lekarzy z normami wynikajacymi
Z przepisOw ustawy, wymagajacych od lekarza udzielenia pomocy pacjentowi.
Pokazuje tym samym plaszczyzng, na jakiej moze pojawia¢ si¢ trudny przypadek
(W omawianej sytuacji jest to sumienie lekarza oraz normy nakazujace wykony-
wanie zabiegéw) oraz nadaje reguly rozwiazania sporu.

W tym miejscu nalezy przywota¢ definicjg trudnego przypadku. Uznaje si¢ za
niego sprawe, w ktorej proste zastosowanie reguty prowadzitoby do popetienia
niesprawiedliwosci (Izdebski 2011, 172). Jak zauwaza Tadeusz Biernat, powstaje
on przez to, ze istnieje
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pewien charakterystyczny mechanizm, ktory wystepuje zarOwno w procesie stosowania pra-
wa, interpretacji prawa, jak i tworzenia prawa. To zjawisko mozna opisac jako standardowe,
zrutynizowane, mechaniczne dziatanie prowadzace do uzyskania zamierzonych efektow.
[...] Sprawa ztozona, skomplikowana, wymagajaca wigkszego naktadu pracy i zaangazo-
wania jest tylko pozornie trudna, jesli standardowe metody pozwalaja na jej rozwiazanie.
Niewydolnos¢, zacigcie si¢ tego mechanizmu moze by¢ spowodowane réznymi okolicznos-
ciami, a ich pojawienie si¢ sprawia, ze mamy do czynienia z trudnym przypadkiem (Biernat
2010, 476-477).

Jednak klasyczne rozumienie trudnego przypadku zaktada jego zaistnienie
wylacznie w ramach sprawy sadowej oraz wytacznie w procesie wyktadni norm
przez sgdziego. Takie rozumienie zaktada dwa przymioty trudnego przypadku. Po
pierwsze, musi by¢ on ,,sadowy”, po drugie za§ — ,,sedziowski”. Model ten, tak
mocno oparty na amerykanskim procesie stosowania prawa, zdaniem niektorych
autorow w ogole nie jest mozliwy do przetozenia na kontynentalny system pra-
wa. | tak na przyktad, zdaniem Jana Wolenskiego ,,kategoria sprawy trudnej jest
charakterystyczna dla systemu prawa opartego na precedensach i nie ma doktad-
nego odpowiednika w ramach kontynentalnego systemu prawa” (Wolenski 1998,
XV). Wedhug innych ewentualna analogia mogtaby mie¢ miejsce, jednak tylko na
plaszczyznie stosowania prawa (Zajadto 2013, 382) — niezmieniony pozostatby
zatem ,,sadowy” (w szerokim rozumieniu) przymiot trudnego przypadku.

3. KLAUZULA SUMIENIA A TRUDNY PRZYPADEK — PODOBIENSTWA

Mozliwe jest jednak uznanie klauzuli sumienia lekarzy za trudny przypadek
zardwno niesedziowski, jak i niesadowy. Pozwalaja na to istniejace, kluczowe
dla rozumienia trudnego przypadku podobienstwa, ktére dostrzec mozna na kil-
ku plaszczyznach: w pierwszej kolejnosci w mozliwosci pozaprawnego odwota-
nia si¢ do sumienia w sytuacji zawodowej lekarza, czyli regulowanej normami
prawnymi. Nastgpnie, odwotanie to jest mozliwe jedynie w przypadku uznania
wyniku wyktadni norm okreslajacych obowiazki lekarza za naruszajace jego su-
mienie i naruszajace tym samym jego godnos$¢, co takze nalezy uzna¢ za podo-
bienstwo z trudnym przypadkiem. Kolejno, sprz¢zone przez wyrazenie lekarskich
obowiazkdéw wazenie racji i mozliwo$¢ uwzglednienia wigcej niz jednej zasady
prawa rowniez powinno budzi¢ skojarzenia z trudnym przypadkiem. I wreszcie,
system wartosci, do ktorego odwotuje sig¢ sumienie, wywotywany jest tym samym
dziataniem lekarza, co odwolanie si¢ do systemu prawnego; tym samym odwota-
nie si¢ do systemu prawa musi pobudzi¢ akt, ktorym jest sumienie.

Rozpoczynajac od pierwszego podobienstwa (mozliwosci pozaprawnego od-
wotania si¢ do sumienia w sytuacji zawodowej lekarza), art. 39 ustawy z 5 grud-
nia 1996 r. o zawodach lekarza i1 lekarza dentysty wprost wskazuje, ze lekarz
»moze powstrzymac si¢ od wykonania §wiadczen niezgodnych z jego sumie-
niem” (Dz. U. 1997, Nr 28, poz. 152). W sytuacji kolizji norm wnioskowanych
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z sumienia z normami wynikajacymi z przepisow ustawy, ta ostatnia pozwala
odwota¢ si¢ do standardow — z punktu widzenia przepisu — pozaprawnych. Anali-
zujac artykut mozna dostrzec wyraznie, iz lekarz nie do$¢ ze moze odwotac si¢ do
wlasnego, autonomicznego systemu norm, z ktorym zgodno$¢ oceni¢ ma indywi-
dualny akt sumienia, to jeszcze moze zadziata¢ zgodnie z tym wtasnie systemem
i na jego plaszczyznie znalez¢ motywacjg dla swojego dziatania.

Sumienie jako zrodto dziatan lekarza nie jest uyymowane w ustawie jako czgs¢
swiatopogladu oraz jest w stanie wptywac na lekarza niezaleznie od wyznania.
Nalezy zatem odrzuci¢ wszelkie argumenty dotyczace religijnych podstaw prze-
pisow o klauzuli sumienia — jej istnienie nie stanowi bowiem przywileju dla osob
wierzacych, a obowiazek umotywowania decyzji odmowa sumienia w dokumen-
tacji medycznej nie zmusza 0so6b religijnych do ujawniania swojego wyznania.

W kwestii drugiego podobienstwa (odwotanie mozliwe jedynie w przypadku
uznania wyniku wyktadni norm okreslajacych obowiazki lekarza za naruszajace
jego sumienie) nalezy zauwazy¢, ze art. 39 ustawy reguluje zwolnienie lekarza
z obowiazku wylacznie z powodu niezgodnos$ci zabiegu z jego sumieniem. Usta-
wodawca wsrod obowiazkow lekarza, ktory zdecyduje si¢ odmowi¢ wykonania
zabiegu, wymienia m.in. wpisanie odmowy i uzasadnienia swojej decyzji do do-
kumentacji medycznej. Wydaje sig, ze wlasnie to ostatnie zadanie stanowi¢ ma
narzedzie przymuszajace lekarzy do rozwazenia dotkliwej niezgodnosSci zabiegu
z ich sumieniem.

Podobienstwo do trudnego przypadku przejawia si¢ tutaj wtasnie poprzez do-
strzezenie konsekwencji prostej subsumpcji norm generalnych i abstrakcyjnych
w indywidualnym i konkretnym przypadku. Normy dotyczace wykonywania prze-
widzianych przez system opieki zdrowotnej zabiegéw nie rodza przeciez na pierw-
szy rzut oka watpliwosci, ktore moglyby stanowi¢ podstawe trudnego przypadku.
Szczegolnie, ze nalezy caty czas pamigta¢ o obecnej w naturze zawodu lekarza rela-
cji z pacjentem, ktoremu normy te maja zapewni¢ dostep do opieki lekarskie;j.

Jednak odnoszac obowiazek wykonywania wszystkich zabiegéw, rozumiany
generalnie 1 abstrakcyjnie, do konkretnego lekarza, to znaczy konkretnej osoby
z autonomicznym systemem wartos$ci, stosowanie norm wprost moze w ten sy-
stem uderzac, otwierajac pole dla trudnego przypadku. Incydentalny charakter tego
ostatniego przejawia si¢ wlasnie poprzez rozdzwigk pomiedzy norma prawna, kto-
ra co do zasady jest generalna i abstrakcyjna, oraz przypadku, ktory poprzez osobg
staje si¢ indywidualny i konkretny, czyniac sytuacj¢ jednorazowa. Owa indywi-
dualizacja i konkretyzacja, na ktdra pozwala klauzula sumienia, moze prowadzi¢
do r6znych modeli dziatania, tym samym zaproponowanie jednego, do ktorego
prowadzi przeciez prosta subsumpcja norm, bytoby oczywiscie krzywdzace.

Jezeli chodzi o trzecie podobienstwo (sprz¢zone przez wyrazenie lekarskich
obowiazkoéw wazenie racji i mozliwo$¢ uwzglednienia wigcej niz jednej zasady
prawa), najlepiej wyrazaja je — wskazane w konstrukcji klauzuli sumienia — lekar-
skie obowiazki, ktorym nalezy w tym miejscu poswigci¢ wigcej uwagi.
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4. KLAUZULA SUMIENIA - OBOWIAZKI LEKARZA

Mechanizm zaproponowany przez klauzule sumienia wpisuje si¢ poprzez
lekarskie obowiazki w teorig regut i zasad Dworkina. Przenoszac rozwazania
na jej grunt, mozna by uzna¢ podstawy aksjologiczne przepisu pozwalajacego
lekarzowi na dziatanie w zgodzie z wlasnym sumieniem oraz analogiczne pod-
stawy dla przepisow uwzgledniajacych prawa pacjenta za zasady. W momen-
cie ich konfliktu aktualizuja si¢ obowiazki zawarte w przepisach okreslajacych
klauzulg sumienia, ktéra, moim zdaniem, moze by¢ uznana za regule kolizyjna.
Reguta ta musi by¢ jednak inspirowana przez zasady. Jak bowiem stusznie
wskazuje Marzena Kordela, reguta jest efektem ,,swoistego przetozenia [...]
warto$ci na pewne zachowanie. Bowiem w $cistym tego stowa znaczeniu sto-
sowa¢ mozna jedynie regule, a nie zasade¢ jako taka, gdyz pewnos$¢ i obliczal-
nos¢ prawa wymagaja, aby adresat odpowiadat za zachowanie, a nie warto$¢”
(Kordela 2012, 211).

Zdaniem Dworkina, ze wzgledu na wymiar doniostosci zasad ,,w przypad-
kach, gdy zasady krzyzuja si¢ ze soba [...], konflikty takie musza by¢ rozwiazy-
wane przy uwzglednieniu wzglednej doniostosci kazdej z nich” (Dworkin 1998,
64). Takie wpisane w natur¢ dworkinowskich zasad ich wywazenie bez watpienia
ma miejsce w przypadku klauzuli sumienia — wlasnie wskazane w ustawie obo-
wiazki wpisuja si¢ w mechanizm rownowazenia. W tym miejscu nalezy przeana-
lizowa¢ wymienione zadania.

Do lekarzy pracujacych w ramach stosunku pracy nalezy obowiazek poinfor-
mowania o odmowie w dwojaki sposob: poprzez wpisanie odmowy do dokumen-
tacji medycznej oraz powiadomienie przetozonego. Oba dziatania spotykaja si¢
z niechgcia srodowiska jako zmuszajace do upublicznienia wiasnych przekonan
religijnych. Jednak w mojej opinii od lekarza odmawiajacego wykonania zabiegu
wymaga si¢ jedynie podania racji z sumienia, czyli ujawnienia, Ze to jego sumienie
nie pozwala mu w takiej sytuacji dziata¢. Niewazna dla ustawodawcy jest tutaj
motywacja sumienia. Takie nakierowanie obowiazku, czyli wskazanie racji dla od-
mowy, budzi skojarzenia z argumentacja na rzecz waznos$ci zasady u Dworkina.
Jego zdaniem

nie jesteSmy w stanie udowodni¢ mocy czy doniostosci okreslonej zasady tak, jak mozemy
udowodni¢ wazno$¢ przepisu, lokalizujac go w jakims akcie kongresu lub opinii wtasciwego
sadu. Zamiast tego, przedstawiamy argumenty przemawiajace za zasada i jej doniostoscia,
odwolujac si¢ do polaczenia praktyki i innych zasad, w ktorym implikacje wynikajace z hi-
storii instytucji legislatury i1 sadownictwa towarzysza odwotaniom do spolecznych praktyk
i przekonan (Dworkin 1998, 81).

Z mojej perspektywy najbardziej doniosle jest jednak ostatnie, ogoélne po-
dobienstwo klauzuli sumienia i trudnego przypadku prawa. Wskazuje ono na
fakt, ze system wartos$ci, do ktorego odwotuje si¢ lekarz poprzez swoje sumienie,
nie motywuje dziatania o innym charakterze u tego ostatniego niz system norm
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prawnych, i tym samym odwotanie si¢ do tego drugiego musi pobudzi¢ indywi-
dualny akt, ktorym jest sumienie.

Sednem trudnego przypadku jest bowiem odwotanie si¢ do innych norm ani-
zeli normy prawne. Jak wskazuje Maciej Dybowski, ,,jesli bowiem brak regulacji
normatywnej dla danego rozstrzygnigcia sgdziowskiego — nie mozna wigc zasto-
sowa¢ prawa »mechanicznie«, dokonujac subsumpcji — sedzia odwotuje si¢ do
jakichs innych wypowiedzi dyrektywalnych, np. do norm moralnych czy obycza-
jowych” (Dybowski 2001, 103—104).

Nie nalezy jednak utozsamia¢ wyjscia poza automatyczna wyktadnie z poje-
ciami niedookreslonymi. Te ostatnie juz wlasciwie na etapie tworzenia prawa za-
ktadaja zmuszenie interpretujacego prawo do wyjscia poza mechaniczna jego wy-
ktadnig. Istota trudnego przypadku jest zas wlasnie jego incydentalnos¢, odejscie
od utartych $ciezek wyktadni nie na poziomie generalnym i abstrakcyjnym, jak
ma to miejsce w przypadku poje¢ niedookreslonych, lecz ze wzgledu na dostrze-
zenie sytuacji indywidualnej i konkretnej, a w tej sytuacji — lekarza jako osoby,
z systemem warto$ci 1 indywidualnym sumieniem. Tym samym nalezy przychyli¢
si¢ do krytyki postulowanych w literaturze propozycji stworzenia klauzuli sumie-
nia zaktadow leczniczych (na wzor rozwiazan amerykanskich) (Zielinska 2008,
560-561), dezawuujacych traktowanie lekarza jako osoby. W tym miejscu nalezy
przypomnie¢, za Marzena Kordela, ze

to, jakie ostatecznie zachowanie zostanie uznane za powinne ze wzgledu na warto§¢ objeta
zakresem normowania zasady, zalezy od konkretnych warunkéw badanego przypadku. Rysu-
jace sig niebezpieczenstwo arbitralnosci zostaje uchylone poprzez fakt, ze system prawa jest
tak konstruowany, aby klasa mozliwych do wyboru elementéw-zachowan miata ograniczony
zakres (Kordela 2012, 211).

I tak jest tez w przypadku klauzuli — klasa zachowan ograniczona jest tre$cia
art. 30 ustawy oraz obowiazkami zawartymi w samej instytucji klauzuli.

Klauzulg sumienia odréznia rowniez od poje¢ niedookreslonych jej rola w za-
istnieniu i rozwiazaniu trudnego przypadku. Nie kreuje ona bowiem takiego przy-
padku, tak jak moglyby to robi¢ pojecia niedookreslone (Wojciechowski 2004,
24), ale jest wlasnie mechanizmem szukania rozwiazania danego przypadku.

Akt odwotania si¢ do innych systemow norm, w tradycyjnych ujeciach trudne-
go przypadku, lezy w reku sedziego i ma miejsce dopiero na sali sadowej. Klauzula
pozwala jednak na szukanie rozwiazania trudnego przypadku, pomijajac te dwa przy-
mioty. Jej niesedziowskie ujecie stawia w tym miejscu lekarza, ktorego podmiotowos¢
1 godno$¢ ma by¢ zagwarantowana poprzez istnienie klauzuli w systemie. Wzmaga
je mozliwos¢ natychmiastowego jej uzycia, tj. juz w momencie odczucia, ze zabieg,
ktory lekarz ma wykonag, jest niezgodny z jego sumieniem. Nie musi on zatem cze-
ka¢ z powotaniem si¢ na swoj system wartosci na sali sadowej, ale moze to zrobi¢ juz
w gabinecie, co nadaje klauzuli charakter niesadowego trudnego przypadku.

Dlaczego zatem, pomimo odrzucenia obu — wydawatoby si¢ — niezbednych
przymiotow, klauzulg wciaz mozna nazywac trudnym przypadkiem prawa? Przy
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konstruowaniu odpowiedzi na to pytanie kluczowe jest odwotanie si¢ do obecnej
w koncepcji Dworkina postawy interpretacyjnej wobec prawa i, poprzez nia, do-
strzezenie natury prawa jako wytworu kultury oraz systemu podobnego do syste-
mu wartos$ci, do ktorego odwotuje si¢ indywidualny akt sumienia.

5. KLAUZULA SUMIENIA A POSTAWA INTERPRETACYJNA WOBEC PRAWA

Odmiennos¢ 1 nieoczywista kwalifikacja (pomigdzy pozytywizmem i jusna-
turalizmem) teorii Dworkina wynika m.in. z proponowanej przez niego postawy
wobec prawa — postawy interpretacyjnej. Dworkin uznaje interpretacje prawa za
interpretacje praktyki spotecznej, ktora — podobnie jak interpretacja artystyczna
— zmierza do ,,interpretowania czegos, co zostato stworzone przez ludzi, jako rze-
czy odrebnej od nich” (Dworkin 2006, 50). Nie zaktada on, sladem pozytywistow,
W mocnym sensie, ze prawo jest systemem nadanym. Jego rozumienie blizsze
jest raczej uznania prawa za twor kulturowy, obiekt, ktoéry ze swojej natury musi
podlegac¢ interpretacji — nazywa je wprost ,,pojeciem interpretacyjnym” (Dworkin
2006, 411). Jak ujmuje to Marek Zirk-Sadowski: ,,Prawo nie jest opisywane jako
co$ danego i istniejacego obiektywnie, niezaleznie od procesu interpretacji, ale
tez nie jest tworzone w trakcie wyktadni” (Zirk-Sadowski 2006, XV).

Postawa interpretacyjna, nazywana tez tworcza, charakteryzuje niemal kaz-
da postawe wobec prawa — adresat normy musi przeciez normg zinterpretowac.
Dopiero interpretacja normy pozwala na indywidualne odniesienie si¢ do niej,
a w konsekwencji — na zmiang (lub nie) swojego postgpowania, czyli §wiadome
realizowanie badz naruszenie normy. Kto bowiem $wiadomie realizuje normg, to
znaczy ,,co najmniej wie, ze obowiazuje norma o takiej, a nie innej tresci lub na-
wet — pod jej wplywem — modyfikuje swoje postepowanie” (Wronkowska 2005,
120). Odnoszac si¢ do omawianego przypadku, interpretacja pozwala lekarzowi
zmieni¢ swoje automatyczne, wyrazone przez prosta subsumpcje norm dotycza-
cych wykonywania zabiegow, lekarskie dzialanie. W przypadku klauzuli mozna
mowic jedynie o $wiadomym realizowaniu normy, bowiem sama tres¢ tej instytu-
cji wymaga dziatan o charakterze aktywnym (uzasadnienie sprzeciwu, powiado-
mienie przetozonego).

Moim zdaniem postawa interpretacyjna wobec prawa nie musi cechowac wy-
facznie sgdziego (w waskim rozumieniu trudnego przypadku) czy prawnika. Jest
ona bowiem $wiadomym procesem intelektualnym, ktéorego wspolnym elemen-
tem jest dziatanie poprzez rozum. Nie ulega watpliwos$ci, ze proces taki jest dany
nie tylko prawnikom, ale i innym adresatom norm — zdaniem Jerzego Zajadlo za
czynnik decydujacy o tym, czy mamy do czynienia z trudnym przypadkiem, na-
lezy uznac ,,fakt wielo§ci mozliwych rozwigzan, ktore da si¢ uzasadni¢ w proce-
sie dyskursu praktycznego na gruncie przyjgtych kryteridw racjonalnosci i stusz-
nosci”. Wowczas tak rozumiany trudny przypadek ,,nie jest wytacznie domena
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sedziego poszukujacego rozwiazania w konkretnej sprawie, w ktorej nie ma do
dyspozycji jednoznacznej reguty prawnej” (Zajadto 2008, 13). Co wigcej, musi
by¢ on dostgpny ze wzgledu na powszechne podleganie normom systemu prawa
— nie tylko przeciez przez prawnikow.

Ta sama wladza umystowa (dziatanie rozumu), ktora jest odpowiedzialna za
swiadome realizowanie norm, odpowiedzialna jest rOwniez za sumienie. Sumie-
nie rozumiem tutaj, za Maciejem Dybowskim, jako ,,akt jednostkowy, generujacy
whnioski praktyczne indywidualne [...] i konkretne (dotyczace dziatania jednora-
zowego)” (Dybowski 2015, 96), ktorego dokonanie ,,mozliwe jest w przypadku
kazdego” (tamze, 97), a ktorego wnioski praktyczne ,,musza by¢ uzasadnialne”
(tamze). Samo za$ pojgcie ,,musi dopuszcza¢ mozliwos$¢ popetnienia btgdu, a przy
tym nie ma kryteriéw, ktore umozliwiatyby dokonanie oceny i podwazenie wnio-
sku praktycznego [...] w akcie postugiwania si¢ sumieniem” (tamze).

Ocena taka oparta jest na indywidualnym systemie wartosci i dokonywana
jest niezaleznie od zrodta dziatania, niejako automatycznie. Nie jest ona jednak
dokonywana przy kazdej czynnosci, lecz w momencie zwatpienia, wyczucia po-
trzeby dokonania takiej oceny. Jednoczes$nie jest ona na tyle wiazaca, ze dziatanie
wbrew niej wywoluje donioste skutki w sferze intymnej osoby.

Powyzsza charakterystyka pozwala sformutowaé¢ wniosek, ze w naturze ro-
zumu ludzkiego nie lezy odmienne zachowanie przy interpretacji réznych syste-
moéw norm — ocena poprzez akt sumienia dokonuje si¢ niejako zawsze dodatko-
wo, kiedy wykaze si¢ taka potrzebg. Jezeli potrzeba taka rodzi si¢ w momencie
watpliwosci, to prawo, ktore moze budzi¢ takie watpliwosci, bedzie rodzi¢ po-
trzebe, a ta ostatnia — akt i oceng. Zignorowanie mozliwosci zaistnienia tego aktu
jest zignorowaniem takze konsekwencji, ktore rodzi ocena sprzeczna z zatozenia-
mi prawodawcy — czyli albo niepostuszefnstwo prawu, albo uderzenie w godnos¢
ludzka. Wtoérnie do tych konsekwencji moglby pojawic sig trudny przypadek,
rowniez zignorowany przez prawodawcg.

6. NOWE TRUDNE PRZYPADKI - PERSPEKTYWA PRAWODAWCZA

Poprzez opisane wynikanie dziatan sumienia mozna dostrzec, ze prawodawca
jest zdolny zauwazy¢ 1 wychwyci¢ te sytuacje, w ktorych moze zaistnie¢ trudny
przypadek. O ile bowiem trudny przypadek moze zrodzi¢ si¢ takze z wadliwosci
redakcyjnych, o tyle przede wszystkim moze on mie¢ miejsce wtedy, kiedy pra-
wodawca nie popenit zadnych blgdow na etapie tworzenia prawa. Poza jednym:
zignorowatby on osobowy aspekt adresatow normy, w omawianym przypadku
lekarzy.

Tym samym odnalezienie trudnego przypadku jest mozliwe juz na poziomie
tworzenia prawa, co pozwala rowniez na tym samym poziomie nakierowac na
rozwigzanie. Jak wskazuje Tadeusz Biernat,
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Tak scharakteryzowanemu punktowi wyjscia [zlej jakosci obowiazujacego prawa — przyp.
K. Rz.] towarzyszy przekonanie, ze w tym waznym aspekcie refleksji nad prawem mozliwe
jest wskazanie obszaru badawczego i kierunkéw dyskusji naukowej, ktorej efekty moga sig
przyczyni¢ do modyfikacji dziatan prawotworczych i podniesienia jako$ci tworzonego prawa.
Glownym obszarem tych badan powinno by¢ okreslenie pola i organizacji dyskursu legisla-
cyjnego. Analiza podstaw wyodrgbnienia [...] ,,trudnych spraw” [...] umozliwia wskazanie
waznych punktéw dyskursu legislacyjnego (Biernat 2010, 474).

W przypadku takim, jak klauzula sumienia, wydaje si¢ to wrgcz konieczne
ze wzgledu na warto$¢ konkurujacych tutaj dobr prawnych. Jezeli bowiem prob-
lem nie zostanie rozwiazany przez prawodawce¢ na poziomie tworzenia prawa,
przez oceng uzyskang w formie indywidualnego aktu, jakim jest sumienie, lekarz
sam moglby przeciez dojs¢ do wlasnego rozwiazania trudnego przypadku, jakim
bytoby, jego zdaniem, wymuszenie dokonywania kazdego zabiegu gwarantowa-
nego w ramach systemu opieki zdrowotne;j. Jezeli dziatanie niezgodne z wtasnym
systemem norm byloby dla niego przesadnie dotkliwe (co juz nalezaloby uznaé
za porazke prawodawcy), uchylilby si¢ on po prostu od obowiazku, narazajac si¢
oczywiscie przy tym na sankcj¢. Swoje dziatanie mogtby uznaé¢ za dazenie do
zmiany prawa ocenionego przez niego negatywnie, przejawiajac przy tym goto-
wo$¢ do dawania postuchu lepszemu prawu.

W omawianym przypadku jednak zachowanie lekarza, ze wzgledu na nature
jego zawodu, nawet jezeli zostaloby ukarane dotkliwa sankcja, mogtoby przed-
stawia¢ konsekwencje niezwykle powazne. W praktyce oznaczatoby przeciez po-
zostawienie pacjenta bez opieki, co skutkowa¢ mogloby nawet najdotkliwszymi
dla tego ostatniego konsekwencjami. I cho¢ lekarz zostatby najpewniej surowo
ukarany, konsekwencji jego dziatania — z oczywistych powodow — nie mozna by
juz byto odwrocic.

Dlatego wtasnie uwazny (na trudny przypadek) i szanujacy lekarza (jako oso-
be¢) prawodawca rozwiazuje ten problem za niego, wlasnie na poziomie tworzenia
prawa. Takie rozwiazanie, wbrew sadom przeciwnikow istnienia klauzuli sumie-
nia w systemie prawa, pozwala tez na uszanowanie pacjenta, dostrzega bowiem
wyjatkowos$¢ relacji lekarza z pacjentem.

Konstrukcja klauzuli pozwala ponadto unikna¢ sytuacji w praktyce lekarskie;
o konsekwencjach nie do odwrocenia — jest ona ograniczona wyjatkami z art. 30
tej samej ustawy. Brak klauzuli w systemie w oczywisty sposob nie pozwolitby na
jej wylaczenie na podstawie cytowanego artykutu.

7. PODSUMOWANIE

Podsumowujac — wprowadzenie instytucji klauzuli sumienia w systemie pra-
wa jest wyrazem uwaznosci prawodawcy na etapie tworzenia prawa. Dostrzegt
on mozliwo$¢ zaistnienia trudnego przypadku, jakim bytoby zmuszenie lekarza
— osoby z indywidualnym systemem warto$ci — do mechanicznego stosowania
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si¢ do nakazu wykonywania §wiadczen medycznych. Jednoczes$nie, unormowane
wraz z klauzula obowiazki lekarza zdecydowanego odmdwic podjecia sig zabiegu
sq wyrazem wazenia zasad prawa bedacych w tej sytuacji w konflikcie — prawa
lekarza do wolnosci sumienia i prawa pacjenta do opieki zdrowotne;.

Dostrzezenie takich konsekwencji przez prawodawcg oraz wykreowanie row-
nowazacych uprawnienie lekarza, przewidzianych dla niego obowiazkow, mozli-
we jest dzigki szerokiemu, niesadowemu i niesedziowskiemu rozumieniu trudne-
go przypadku, opartego na pojeciu osoby i sumienia jako aktu oceny, kreujacych
postawe interpretacyjna wobec prawa dostepna dla kazdego adresata norm. Takie
ujecie instytucji zwigzanych z ochrona sumienia w systemie prawnym pozwoli
nakierowa¢ uwage prawodawcy — juz na etapie tworzenia prawa — takze na inne,
podobne instytucje i pozwoli, by¢ moze, unikna¢ btedow i kontrowersji towarzy-
szacych samej klauzuli.

Droga do takiego nakierowania musi by¢ z pewnos$cia dostrzeganie nowych
zasad prawa, ktore przeciez ,,najbardziej skuteczne w dziataniu i najbardziej do-
nioste wydaja si¢ one [zasady — przyp. K. Rz.] jednak w trakcie trudnych proce-
sow” (Dworkin 1998, 68). Mowig tutaj o dostrzeganiu, bowiem w ujeciu Dworki-
na w przypadku zasad za nieskuteczny nalezy uznaé¢ sprawdzian rodowodu. Jego
zdaniem ,,zasady prawne, nie sa [...] skutkiem jakiej$ okreslonej decyzji organu
ustawodawczego czy sadu, lecz wynikiem poczucia stosownosci rozwinig¢tego
z czasem wsrdd prawnikow oraz w szerokich kregach spolecznych” (Dworkin
1998, 87). Jezeli takie poczucie stosownos$ci bedzie sukcesywnie rozwijane,
prawdopodobnie nie unikniemy trudnych przypadkéw w procesie tworzenia czy
stosowania prawa, ale wypracujemy lepsze narzedzia do ich rozwiazywania.
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Katarzyna Rzymkowska

MEDICAL CONSCIENCE CLAUSE AND THE HARD CASE

Abstract. The aim of the paper is to describe the situation of using the medical conscience
clause as a hard case in Ronald Dworkin’s understanding. Like in a hard case, the clause creates
a possibility to appeal to an autonomous system of rules in case of an unjust result of interpretation
of the rules of law. It is so because the doctor’s situation is individual and specific in contrast to the
rules of law. Moreover, the clause has to be seen as a way to resolve a hard case, not as its reason.
Furthermore, the institution of the conscience clause imposes additional duties on doctors, which are
motivated by judging legal principles against one another. Additionally, the Dworkin’s interpretative
attitude allows extending the category of hard cases to non-judicial cases and not adjudicated by
judges.

Keywords: conscience in law, conscience clause, medical conscientious objection, hard case
in law, interpretative attitude.





