Przedmowa

Kazdy ma prawo do zachowania w tajemnicy informacji, ktérych ujawnienie moglo-
by mu zaszkodzi¢. Dyskrecja powinny by¢ objete w szczegdlnosci dane intymne, do kto-
rych dostep nalezy silnie reglamentowa¢. Do kategorii tej zalicza si¢ m.in. dane medyczne,
tj. o stanie zdrowia, udzielanych $wiadczeniach zdrowotnych oraz o rokowaniu. Zaréwno
wiec w aktach prawnych, jak i etyczno-deontologicznych, adresowanych do poszczegdlnych
grup zawodowych, definiuje si¢ pojecie tajemnicy, okreslajac jej zakres przedmiotowy i pod-
miotowy oraz wskazuje si¢ dyspensy, zwalniajace z powinnosci przestrzegania konfidencji.

W ujeciu semantycznym tajemnica rozumiana jest jako ,,rzecz (sprawa, fakt, wiado-
mo$¢), ktérej nie nalezy rozglaszaé, ktéra nie powinna wyjé¢ na jaw, sekret; okreslona przez
przepisy prawne wiadomos¢, ktorej poznanie lub ujawnienie jest zakazane przez prawo,
nieujawnianie, ukrywanie czego$”!. W literaturze dokonuje si¢ roznorakich typologii ta-
jemnic. Przyktadowo T. Slipko wyréznia trzy ich kategorie:

1) sekret przyrzeczony — powstaje wskutek deklaracji osoby, ktéra poznala informacje
tajng i sklada obietnice osobie, ktorej wiadomo$¢ ta dotyczy, iz zachowa dyskrecje,

2) sekret powierzony — wynika z umowy zawartej miedzy osobg, ktdrej tajemnica si¢ tyczy
ijej depozytariuszem. Przez umowe t¢ depozytariusz zobowiazuje si¢ do przestrzegania
sekretu. Do grupy tej autor zalicza takze tzw. tajemnice urzedowe, a wérdd nich tajemnice
zawodowe, w tym lekarska,

3) sekret naturalny — odnosi si¢ do danych, ktorych ujawnienie moze spowodowaé naru-
szenie dobra osoby, ktorej dotycza, a ktéra ma do tego dobra moralne prawo (np. czes¢,
godnos¢, itd.)2.

Na gruncie prawnym pojecie tajemnicy (zawodowej) prezentuje m.in. B. Kunicka-
-Michalska. Wedltug autorki przez omawiane pojecie nalezy rozumie¢ ,wiadomo$¢ zna-
ng jedynie poszczegélnym jednostkom lub grupom, nie przeznaczong do udostepniania
osobom postronnym”3. Wyrdznia tajemnice absolutng i relatywng. Ta pierwsza objete s3
fakty, ktdre nie sa znane nikomu, gdyz dotad nie zostaly odkryte (np. tajemnice natury).
Jesli jednak zostang poznane, to sekret staje si¢ relatywny. Uzyskuje on zdolno$¢ ,,naruszal-
noéci’, dane dyskretne moga bowiem zosta¢ zdradzone innym osobom, zastuguja wigc na
ochrong, w tym prawna. Zdaniem B. Kunickiej-Michalskiej do kategorii tej nalezy wiec ta-
jemnica w rozumieniu prawnym. Autorka podkresla jednak, ze waloru tajemnicy nie traca
informacje dyskretne, jesli zostaly poznane przez okreslone osoby, ale nalezace do ograni-
czonego kregu. Moga go stanowi¢ osoby, ktorym wiadomosci sekretne zostaly powierzone

' M. Szymczak (red.), Stownik jezyka polskiego PWN, t. 3, Warszawa 1989, s. 472.

2 T. Slipko, Zarys etyki szczegdtowej, Krakéw 1982, s. 360-361.

3 B. Kunicka-Michalska, Ochrona tajemnicy zawodowej w polskim prawie karnym, Warszawa
1972, s. 5.
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lub, o ktérych dowiedzialy si¢ wykonujac dany zawdd. Jako przyktad podaje lekarza, kté-
ry poznal chorobe, o ktérej nikt dotad nie wiedzial (nawet sam pacjent). Wiadomo$¢, aby
posiadata cechy sekretu, musi mie¢ taka nature, ze nie powinna wydostac sie poza grono
0s6b uprawnionych. Stad tez nie sa objete konfidencja informacje powszechnie znane,
dawno odkryte, dotyczace tzw. zycia publicznego®.

Podobne wypowiedzi mozna spotka¢ takze w judykaturze. Zdaniem Sadu Najwyzszego,
tajemnica jest ,wiadomoéciag nieznana ogoétowi lub osobom, ktore ze wzgledu na swoj
zawod sg zainteresowane w posiadaniu takiej wiadomosci. Przestaje by¢ tajemnica, je-
zeli kazdy konkurent moze si¢ o niej dowiedzie¢ droga zwykla i dozwolona (np. z opisu
w pismach fachowych, z wystawienia towaru na widok publiczny, gdzie kazdy fachowiec
moze pozna¢ metode produkgji itp.). Jednak tajemnica nie traci swego charakteru, przez
to, ze wie o niej pewne ograniczone koto 0séb, zobowiazanych do dyskrecji w tej sprawie
lub osoby, ktore przedsigbiorca wtajemnicza w proponowanym im interesie, zastrzegajac
sobie wyraznie lub w sposéb dorozumiany dochowanie tajemnicy na wypadek niedojscia
interesu do skutku itd.”>.

Warunki te spenia dyskrecja medyczna. Objete sa nig bowiem informacje, ktdre zostaly
poznane przez ograniczone grono oséb (tajemnica nie ma wiec charakteru absolutnego),
ale ze wzgledu na swdj charakter powinny pozostawa¢ pod ochrong, a w tym prawna. Ich
ujawnienie podmiotom uprawnionym nie prowadzi jednak do zatracenia natury tych in-
formacji, pozostaja wigc one nadal sekretem.

W ujeciu stownikowym wyszczegdlnia sie tzw. tajemnice lekarska, definiujac ja jako
»obowiazek lekarza nakazujacy nieujawnienie osobom postronnym wszystkiego, czego
dowiedzial sie 0 chorym w zwiazku z wykonywaniem zawodu”®. Okreslenie do nawigzuje
do aktéw deontologii lekarskiej i przyrzeczenia lekarskiego, ktére statuuja m.in. powin-
noé¢ zachowania dyskrecji lekarskiej. W literaturze i orzecznictwie poswieca si¢ najwiecej
miejsca temu rodzajowi konfidencji. Wynika to prawdopodobnie z najdluzszej tradycji
dotyczacej omawianego obowiazku (ktdrego podwalin mozna poszukiwaé w przysiedze
Hipokratesa). Wspolczesnie jednak nie tylko lekarze zostali zwigzani powinnoscia docho-
wania sekretu. Jest on bowiem wyprowadzany w szczegdlnosci z prawa kazdego do posza-
nowania jego prywatnosci i intymnosci. W tej sferze mieszcza sie za$ informacje medyczne.
Kazdy wigc, kto zawodowo udziela §wiadczen zdrowotnych i w zwigzku z wykonywaniem
swej profesji wejdzie w posiadanie takich danych, zostaje zwiazany obowigzkiem konfi-
dencji. Stad tez aktualnie w wielu aktach prawnych, w tym korporacyjnych, adresowanych
do poszczegdlnych grup zawodowych pracownikéw medycznych oraz w obowiazujacych
ich normach etyczno-deontologicznych, wprowadza si¢ t¢ powinno$¢. Majac na wzgle-
dzie takie uniwersalne traktowanie tego obowiazku, nalezy odchodzi¢ od zbyt waskiego
terminu ,tajemnica lekarska” i zastepowaé go zwrotem ,,tajemnica medyczna”. Podkresla
on bowiem charakter danych chronionych, a nie podmioty, ktore sa zwigzane sekretem.
W niniejszym opracowaniu przyjeto wiec taka terminologie.

Mimo ze konstrukeja tajemnicy medycznej zostata zasadniczo zunifikowana, przepisy
czesto réznicuja zakres powinnosci jej przestrzegania w zaleznosci od grupy zawodowej,

*Ibidem, s. 6-7.
® Uzasadnienie do wyr. SN z 22.4.1938 r. (III K 2496/37, OSN(K) 1938, Nr 11, poz. 278).
6 M. Szymczak (red.), Stownik jezyka polskiego, t. 3, s. 472.
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do ktérej nalezy pracownik medyczny. W szczegélnosci w odmienny sposéb okreslaja dys-
pensy zezwalajace na ujawnienie sekretu i procedury w tym zakresie stosowane. W opra-
cowaniu te rozwigzania zostang wiec przyblizone w kontekscie przepisow ogdlnych, kor-
poracyjnych oraz norm deontologiczno-etycznych.

Zachowanie konfidencji moze pozostawa¢ niekiedy w kolizji z innymi wartosciami
(w tym chronionymi konstytucyjnie). Wowczas powstaje konieczno$¢ jej rozstrzygniecia.
Problematyka ta jest widoczna np. w przypadku, gdy pracownik medyczny ma stanowi¢
osobowe zrédlo dowodowe w postepowaniach prowadzonych na podstawie przepiséw
prawa. Ustawodawca przewiduje wigc odpowiednie procedury stuzace do rozstrzygniecia
tego konfliktu. W opracowaniu zostana przedstawione regulacje prawne pozwalajace or-
ganom wiadzy publicznej na uzyskiwanie danych objetych dyskrecja medyczna (np. po-
przez przestuchania $wiadkéw, dostep do dokumentacji medyczne;j).

Niekiedy pracownik medyczny wchodzi w posiadanie danych wskazujacych na popel-
nienie czynu zabronionego. Przekazanie ich organom $cigania moze jednak by¢ réwno-
znaczne z ujawnieniem dyskrecji medycznej. W publikacji bedzie wiec zaprezentowany
prawny i spoleczny obowiazek denuncjacyjny i jego granice.

Nie stanowi pogwalcenia tajemnicy medycznej udzielenie informacji, ktére sg nia
zasadniczo objete, podmiotom uprawnionym. Nalezy jednak zdefiniowa¢ ich krag oraz
okregli¢ zakres danych, do ktérych moga mie¢ dostep, w tym poprzez zapoznanie sie z do-
kumentacjg medyczna.

Wiadomosci o stanie zdrowia i leczeniu sg czasem pozadane przez media, ktére wyko-
rzystuja je dla zrelacjonowania réznych wstrzasajacych wydarzen (np. klesk zywiotowych,
wypadkoéw), badz tez interesujacych si¢ znanymi osobami. Prawo do informowania obywa-
teli o takich okolicznosciach jest zagwarantowane poprzez wolnos¢ prasy, zardOwno w prze-
pisach rangi konstytucyjnej (art. 14 Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej z 2.4.1997 .7),
jak tez w ustawie z 26.1.1984 r. — Prawo prasowe® (art. 1). Jednakze dostep do takich wia-
domosci moze by¢ limitowany tajemnicg medyczng. W opracowaniu przedstawiono wiec
relacje miedzy tymi warto§ciami.

W obowiazujacym prawie polskim wystepuje liczna grupa przepiséw dotyczacych
tajemnicy medycznej. Niestety sa one w wielu miejscach niezsynchronizowane, co rodzi
szereg watpliwoéci interpretacyjnych i trudnoéci w stosowaniu tych regulacji. W publika-
cji starano si¢ wiec przedstawi¢ propozycje wyktadni tych unormowan. Niestety jednak,
niektdre z probleméw moga by¢ rozwiazane jedynie poprzez interwencje ustawodawcy
i odpowiednig nowelizacje przepisdw. W opracowaniu starano si¢ wskazac takie obszary
i postulaty de lege ferenda.

Autor zywi nadzieje, Ze niniejsza monografia bedzie przydatna zaréwno dla oséb zaj-
mujacych si¢ zagadnieniami prawnymi, jak i pracownikéw medycznych, ktérzy na co dzien
sg zobligowani do stosowania zaprezentowanych unormowan.

}.0dZ, marzec 2015 1. Rafat Kubiak

7Dz.U. Nr 78, poz. 483 ze zm. i ze sprost.
8Dz.U. Nr 5, poz. 24 ze zm.
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