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Barbara Kazimierczak

KLAUZULA BRAKU SUMIENIA.
SZKIC O ZANIKU WRA¯LIWO�CI ETYCZNEJ

W �RODOWISKACH MEDYCZNYCH

¯o³nierz, który nie chce i�æ na wojnê, nauczyciel, który odmawia uczenia czy
inny pracownik jakiejkolwiek bran¿y odmawiaj¹cy spe³niania obowi¹zków zawo-
dowych wobec ludzi o innych pogl¹dach na ¿ycie, szybko straciliby pracê,
a ewentualne t³umaczenia o zbola³ym sumieniu i wewnêtrznej twierdzy moralnej
nikogo by nie interesowa³y. A gdyby w akcie obrony zechcieli powo³ywaæ siê
na warto�ci demokracji i ideê wolno�ci, zostaliby uznani za osoby niegodne za-
ufania. Tymczasem w pewnych zawodach wolno wiêcej. Mowa o lekarzach,
pielêgniarkach, po³o¿nych i aptekarzach oraz o przys³uguj¹cej im klauzuli sumie-
nia. Klauzula sumienia odnosi siê do szeroko pojêtych zabiegów medycznych,
których przeprowadzanie budzi moralny sprzeciw pracownika medycznego.
G³ównym problemem tego eseju jest wp³yw klauzuli sumienia na us³ugi medycz-
ne zwi¹zane ze zdrowiem kobiet, szczególnie z ci¹¿¹ oraz na sproblematyzowa-
nie sprzeda¿y �rodków antykoncepcyjnych.

W aksjologicznym pejza¿u Polski ostatnich dwudziestu trzech lat sumienie
zajmuje pozycjê szczególn¹. To sumienie, a nie rozum dyktuje prawodawcy nie-
które standardy. To sumienie, a nie zdrowy rozs¹dek rozstrzyga o regu³ach ¿y-
cia zbiorowego w jego rozmaitych aspektach. Sumieniem kieruj¹ siê podobno ci,
którzy ¿¹daj¹, by pañstwo funkcjonowa³o zgodnie z ich osobistymi przekonania-
mi. Co to jest sumienie? Definicji nie podano w ¿adnej regulacji prawnej, gdzie
nastêpuje odwo³anie do tego zespo³u osobistych przekonañ i standardów postê-
powania, których si³a ma przewy¿szaæ imperatyw dobra ogó³u.

Klauzula sumienia w zawodzie lekarza i lekarza dentysty zosta³a wprowadzo-
na w Polsce w 1996 r. Artyku³ 39 ustawy z 5 grudnia 1996 r. o zawodach le-
karza i lekarza dentysty stanowi: �Lekarz mo¿e powstrzymaæ siê od wykonania
�wiadczeñ zdrowotnych niezgodnych z jego sumieniem, z zastrze¿eniem art. 30,
z tym ¿e ma obowi¹zek wskazaæ realne mo¿liwo�ci uzyskania tego �wiadczenia
u innego lekarza lub w innym zak³adzie opieki zdrowotnej oraz uzasadniæ i od-
notowaæ ten fakt w dokumentacji medycznej. Lekarz wykonuj¹cy swój zawód
na podstawie stosunku pracy lub w ramach s³u¿by ma ponadto obowi¹zek
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uprzedniego powiadomienia na pi�mie prze³o¿onego�. Pielêgniarki i po³o¿ne zo-
sta³y w³¹czone do grupy objêtej klauzul¹ w 2003 r. na mocy Kodeksu etyki za-
wodowej pielêgniarki i po³o¿nej RP. Natomiast 7 pa�dziernika 2010 r. Rada Eu-
ropy przyjê³a rezolucjê Prawo do klauzuli sumienia w ramach legalnej opieki
medycznej, która poszerza grono uprawnionych do korzystania z klauzuli o ap-
tekarzy.

Trudno nie zgodziæ siê z podstawowym za³o¿eniem, w my�l którego cz³owiek
nie powinien byæ zmuszany do postêpowania sprzecznego z w³asnym sumieniem.
Dyskutowanie z t¹ prawd¹ by³oby przejawem ignorancji. Niemniej klauzula su-
mienia to problem g³êbszy, którego tre�æ nie zatrzymuje siê na poziomie wyzna-
czanym t¹ wyj�ciow¹ tez¹. Ponadto ma dalekosiê¿ne i z³o¿one skutki. Wydaje
siê, ¿e wskutek klauzuli medycy zostali zwolnieni z wykazywania elementarnej
wra¿liwo�ci etycznej, z ogólnie pojêtej humanistycznej postawy i orientacji na
podmiotowo traktowanego drugiego cz³owieka, a w zamian zyskali mo¿liwo�æ
doktrynerskiego rozstrzygania o losach pacjentów. Lekarze maj¹ prawo odmó-
wiæ pomocy nawet w skrajnych przypadkach (casus Alicji Tysi¹c, przypadek
czternastoletniej Agaty z Lublina1, niedawne informacje o odmowie badañ
zgwa³conych kobiet w obawie przed tym, ¿e trzeba bêdzie podaæ �rodek zabez-
pieczaj¹cy przed zaj�ciem w ci¹¿ê). I choæ klauzula teoretycznie nak³ada na
pracownika medycznego obowi¹zek odes³ania pacjenta do innego lekarza, to po-
wszechnie wiadomo, ¿e nie przestrzega siê tej regu³y, pozostawiaj¹c kobietê
sam¹ sobie.

Zwolennicy klauzuli sumienia wytaczaj¹ rozmaitego rodzaju argumenty ma-
j¹ce uzasadniæ to, ¿e wolno�æ sumienia lekarza czy aptekarza poci¹ga za sob¹
prawo do ingerencji w ¿ycie innych osób w sposób g³êboki i trwa³y. Podnosi siê
kwestiê specyfiki pracy w s³u¿bie zdrowia, podkre�la, ¿e przedmiotem zabiegów
jest cz³owiek z ca³ym swym duchowym uposa¿eniem, ¿e lekarz to nie us³ugodaw-
ca, a pacjent nie klient. D³ugo mo¿na wymieniaæ argumenty na rzecz pozornej tro-
ski o cz³owieka w momencie stosowania klauzuli sumienia. Niemniej sprawy maj¹
siê inaczej, ni¿ sugeruje to przesycona ³ask¹ wiary retoryka zwolenników klauzu-
li. Klauzula sumienia, akcentuj¹c podmiotowo�æ pracownika medycznego, skraj-
nie uprzedmiatawia pacjenta. Osoba lekarza czy aptekarza staje siê jednym
z czynników decyduj¹cych o jego losie. To nie pacjent, nie jego stan zdrowia,
wola, �wiatopogl¹d, pragnienia, staj¹ siê wyznacznikiem dzia³añ podejmowanych
w celu leczenia, ale sumienie pracownika medycznego decyduje o ¿yciu i �mier-
ci pacjenta, o losach cz³owieka i jego rodziny, o sprawach bardziej wielowymia-
rowych i delikatnych ni¿ postulowane sumienie pracownika s³u¿by zdrowia, który
odmawia wykonywania �wiadomie przyjêtych na siebie obowi¹zków.

1 Por. np. seriê artyku³ów na ten temat w �Gazecie Wyborczej� [online] <http://wybor-
cza.pl/0,91026.html>, dostêp: 4.05.2013.
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Obecnie mamy do czynienia z procesem �unaukowienia� sumienia. Ze �rod-
ków publicznych finansuje siê projekty uznane za naukowe, których nadrzêdnym
celem jest wspieranie argumentacji na rzecz klauzuli sumienia2. Autorzy tego
typu �badañ� zwykli powo³ywaæ siê na demokracjê jako gwaranta praw i swo-
bód obywatelskich. Tak oto osoby prezentuj¹ce w istocie ortodoksyjne pogl¹dy
agituj¹ na rzecz rozmaitych swobód dla wyznawców chrze�cijañstwa z pominiê-
ciem wolno�ci wyznawców innych religii oraz ateistów. O tym ostatnim �wiad-
czy wiele. Wyznawcy religii dominuj¹cej w Polsce zastrzegaj¹ sobie wy³¹czno�æ
do prawa korzystania z klauzuli sumienia. Na przyk³ad w dyskusji �Jakich �wiad-
czeñ medycznych wolno odmówiæ ze wzglêdów moralnych?� przeprowadzonej
w 2012 r. na posiedzeniu Polskiego Towarzystwa Bioetycznego pad³y takie s³o-
wa: �Z do�wiadczenia respondentów wynika, ¿e najczê�ciej wykorzystuje siê
klauzulê sumienia w przypadku uczestniczenia pielêgniarki/po³o¿nej w zabiegu
przerywania ci¹¿y. Sytuacja, w której pielêgniarki czasami siêgaj¹ po prawo od-
mowy realizacji �wiadczenia zdrowotnego ze wzglêdu na w¹tpliwo�ci sumienia
to uczestniczenie w procedurze przetaczania krwi, gdy pielêgniarka jest �wiad-
kiem Jehowy. Pojawia siê jednak pytanie, czy faktycznie pielêgniarka jest
uprawniona do korzystania z instytucji klauzuli sumienia w tym przypadku? Bio-
r¹c pod uwagê fakt obowi¹zku realizacji tych �wiadczeñ zdrowotnych, których
brak móg³by spowodowaæ stan zagro¿enia zdrowotnego, uzasadniona medycznie
transfuzja krwi powinna byæ przeprowadzona. Innymi s³owy, pacjent ma bez-
wzglêdne prawo oczekiwaæ uzyskania tego typu �wiadczenia�3. Jak widaæ, ar-
gumenty �wiadków Jehowy na rzecz ich wolno�ci sumienia s¹ deprecjonowane
w imiê dobra pacjenta, podczas gdy w konfrontacji z racjami katolickiego sumie-
nia ów pacjent nie ma szans. Jego racje okazuj¹ siê wówczas roszczeniowe,
pogl¹dy grzeszne, a on sam lepiej by milcza³, ni¿ domaga³ siê prawa do ¿ycia
zgodnie ze swoim, nie czyim� sumieniem.

2 Choæby aktualnie finansowany przez jedn¹ z krajowych instytucji projekt badawczy
�Aspekty teologiczne, etyczne i prawne sprzeciwu sumienia farmaceutów�. W streszczeniu
projektu czytamy: �Zamierzeniem realizowanego projektu jest próba odpowiedzi na pytanie,
czy w demokratycznym spo³eczeñstwie mo¿e byæ uznane prawo do sprzeciwu sumienia far-
maceuty pracuj¹cego w systemie publicznej opieki zdrowotnej? Zastosowanie klauzuli sumie-
nia przez farmaceutów wi¹¿e siê g³ównie z wydawaniem w aptece �rodków farmakologicz-
nych, które mog¹ w swoim dzia³aniu wp³ywaæ na pocz¹tek lub koniec ludzkiego ¿ycia
(antykoncepcja, eutanazja, wspomagane samobójstwo). Zatem problem klauzuli sumienia
wpisuje siê w dyskurs nad ochron¹ ludzkiego ¿ycia od poczêcia a¿ do naturalnej �mierci wraz
z jego pod³o¿em filozoficznym, etycznym, moralnym oraz prawnym. Opisywane zagadnienie
wi¹¿e siê równie¿ z prawem ka¿dego cz³owieka do wolno�ci religijnej. W tym aspekcie farma-
ceuta staje wobec konfliktu, którego rozwi¹zanie wymaga dokonania przez niego wyboru po-
miêdzy wype³nianiem prawa Bo¿ego i prawa stanowionego przez cz³owieka� � zob. [online]
<www.ncn.gov.pl/finansowanie-nauki/przyklady-projektow/prusak>, dostêp: 5.04.2013.

3 B. Dobrowolska, P. Cegie³ko, Instytucja klauzuli sumienia w zawodzie pielêgniarki
i po³o¿nej, [online] <www.ptb.org.pl/opinie_klauzula.html>, dostêp: 11.04.2013.
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�Ku czemu Polska idzie...?� � pyta³ w miêdzywojniu Tadeusz Boy ¯eleñski.
Zapewne by³by zdziwiony, ¿e to dramatyczne pytanie postawione w latach dwu-
dziestych XX wieku w drugiej dekadzie XXI stulecia nadal nie straci³o na aktu-
alno�ci, a dynamika spraw dziej¹cych siê wokó³ tego problemu ci¹gle siê zwiêk-
sza. Doszli�my do momentu, w którym pod szyldem nauki i w imiê demokracji
podejmuje siê starania o jak najwiêkszy zakres swobód wyznawców religii i ten
sposób zyskuj¹ oni mo¿liwo�æ ingerowania w ¿ycie innych ludzi. U podstaw ich
postulatów nie tkwi � wbrew zapewnieniom � etyka, tylko co najwy¿ej moral-
no�æ Kalego i horyzonty wyznaczane przez czubek w³asnego nosa. Czy lekarz
odmawiaj¹cy zabiegu usuniêcia ci¹¿y, gdy trzeba ratowaæ ¿ycie i zdrowie kobiety,
a aptekarz niewydaj¹cy �rodków antykoncepcyjnych, bo przejêty losem dzieci,
które jeszcze nawet nie zosta³y poczête, postanowi³ utrudniaæ swym klientom
�wiadome kierowanie ich ¿yciem, rzeczywi�cie kieruj¹ siê sumieniem? Sumienie
nie pozwala im wykonaæ swego zawodowego obowi¹zku, ale to samo sumienie
nie buntuje siê, gdy pacjentka jest zmuszana do donoszenia zagra¿aj¹cej jej ¿y-
ciu ci¹¿y. Ani lekarz, ani aptekarz nie ponosz¹ odpowiedzialno�ci za nastêpstwa
swych subiektywnych decyzji. ¯aden wymiar odpowiedzialno�ci � moralny, in-
dywidualny ani prawny � nie dotyka lekarza i aptekarza w nastêpstwie decyzji
odwo³uj¹cej siê do klauzuli sumienia.

Czy sprzeciw wobec klauzuli sumienia oznacza zgodê na zmuszanie lekarzy
i aptekarzy do wykonywania obowi¹zków, które bêd¹ gwa³ciæ ich sumienie? Nie.
Wystarczy, ¿e zwolennicy pogl¹du o wy¿szo�ci zygoty nad ¿ywym, w pe³ni
ukszta³towanym cz³owiekiem przestan¹ wybieraæ zawód lekarza czy aptekarza.
Ludzie, którzy nie s¹ w stanie uwzglêdniæ woli pacjenta, nie radz¹ sobie z ego-
izmem w³asnym, czuj¹ ci¹g³¹ potrzebê manifestowania swego �wiatopogl¹du
i nie rozumiej¹, ¿e wykonywanie zawodu � jakiegokolwiek � wi¹¿e siê z braniem
na siebie okre�lonych obowi¹zków i spe³nianiem ich bez postawy cierpiêtnika,
niech powstrzymaj¹ siê przed studiami medycznymi.

Za spraw¹ klauzuli sumienia jeste�my w sytuacji, w której osoba chora lub
ofiara przemocy (gwa³t) nie ma zagwarantowanych �wiadczeñ medycznych, bo
sumienie ka¿dego z osobna lekarza, pielêgniarki, aptekarza mo¿e odebraæ jej
szansê na wyzdrowienie. Zatem argumenty �rodowisk medycznych o zmuszaniu
ich do wykonywania pewnych obowi¹zków s¹ przesadnie akcentowane. Leka-
rzem, po³o¿nikiem, pielêgniark¹ czy aptekarzem mo¿na zostaæ lub nie. Tu nie
ma przymusu. Natomiast choroba nie wybiera. Pacjentem zdanym na lekarzy
po prostu siê zostaje. Pozostaje tylko mieæ nadziejê, ¿e nie trafi siê w rêce dok-
trynerów, dla których ani trochê nie liczy siê konkretny, ¿ywy cz³owiek i jego
dramat.

Klauzula sumienia stwarza pozory za¿egnania konfliktu osobistych przekonañ
pracownika medycznego z ogólnie obowi¹zuj¹c¹ etyk¹ zawodow¹. Nie jest na-
rzêdziem kompromisu, a jedynie kolejnym �wiadectwem s³abo�ci edukacji zawo-
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dowej4 . Je�li lata studiów nie wyrabiaj¹ w adepcie wra¿liwo�ci etycznej, jak¹
powinien kierowaæ siê pracownik s³u¿by zdrowia z wyboru wchodz¹cy w rolê
zawodow¹, to znaczy najprawdopodobniej, ¿e dana osoba nie dojrza³a do tego
zawodu. Nadrzêdnym celem lekarza czy aptekarza ma byæ w³a�nie s³u¿enie
zdrowiu, pomoc drugiemu cz³owiekowi, a nie podporz¹dkowywanie tego drugie-
go osobistym przekonaniom, zniewalanie go wolno�ci¹ swego sumienia, odbiera-
nie prawa do interwencji medycznej wtedy, gdy jest ona zasadna.

 Jak nazwaæ moralno�æ le¿¹c¹ u podstaw idei klauzuli sumienia? To posta-
wa pozbawiona wra¿liwo�ci etycznej, szacunku do drugiego cz³owieka, dogma-
tycznie skupiona na metafizycznych za³o¿eniach o wy¿szo�ci potencjalnego ¿y-
cia zarodka od ¿ycia ¿ywego cz³owieka � pacjentki, kobiety, niejednokrotnie
matki ju¿ urodzonych dzieci. Jest to etyka, w której nie przewiduje siê troski
o drugiego cz³owieka, a jej celem jest ochrona osobistych wierzeñ i przekonañ
bez wzglêdu na koszty, nawet je�li pacjentka mia³aby zap³aciæ za to ¿yciem. To
�etyka� �lepa na konsekwencje, nieczu³a na krzywdy, jakie mo¿e spowodowaæ
decyzja kierowana sumieniem lekarza czy aptekarza. To �etyka� prywatna rosz-
cz¹ca sobie prawa do ustalania regu³ ¿ycia zbiorowego. To wizja �wiata uzur-
puj¹ca prawdê przez du¿e �P�, �etyka� na us³ugach polityki, interesu grupy re-
ligijnej i przero�niêtego ego ludzi, którzy sami chc¹ byæ bogom podobni.

4 Edukacja to w tym wypadku szerszy problem. Kto dzi� jeszcze zastanawia siê nad lo-
giczn¹ zasadno�ci¹ tak popularnych sformu³owañ, jak �¿ycie nienarodzone�, �¿ycie od po-
czêcia�, �syndrom poaborcyjny�? Kto pyta o poprawno�æ za³o¿eñ tkwi¹cych u podstaw
tego rodzaju argumentacji, kto ma odwagê j¹ zakwestionowaæ? Znaczna wiêkszo�æ spo³eczeñ-
stwa nie jest �wiadoma za³o¿eñ swego my�lenia, o gotowo�ci do podjêcia dyskusji nie mó-
wi¹c. Nawet edukacja filozoficzna w szkole �redniej, której celem powinno byæ nie tylko za-
znajomienie m³odzie¿y z histori¹ filozofii, ale i wyrobienie umiejêtno�ci krytycznego
my�lenia, obraca siê wokó³ pism Karola Wojty³y (znakomita wiêkszo�æ lektur zalecanych
w obowi¹zuj¹cym podrêczniku do filozofii dla liceów i techników to encykliki Jana Paw³a II)
oraz koncentruje na zagadnieniach: �Czy ¿ycie jest dla Ciebie �wiête?� oraz �Co uwa¿asz za
swoje ¿yciowe powo³anie?� (ani ��wiêto�æ�, ani �powo³anie�, jak siê wydaje, nie s¹ pojêciami
filozoficznymi i nie powinny byæ jako takie przedstawiane uczniom). Zob. M. Gajewska,
K. Sobczak, Edukacja filozoficzna. �cie¿ka edukacyjna. Podrêcznik, Operon, Gdynia 2008, s. 16.


