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Odpowiedzialnos¢ karna
za przeprowadzenie przeszczepu autologicznego,
przetoczenia autologicznego lub procedury
medycznie wspomaganej prokreacji
w ramach dawstwa partnerskiego bez zezwolenia

Problematyka odpowiedzialno$ci karnej za czyny zwigzane z przeprowa-
dzaniem transplantacji byla juz przedmiotem zainteresowania przedstawicieli
doktryny, niemniej prezentowane rozwazania skupiaty si¢ przede wszystkim
na analizie mozliwych podstaw odpowiedzialnosci karnej osoby dokonuja-
cej eksplantacji lub implantacji komorki, tkanki lub narzadu za przestepstwa
przeciwko zyciu i zdrowiu oraz przestepstwo przeprowadzenia zabiegu lecz-
niczego bez zgody pacjenta.

Tymczasem ustawa z dn. 1 lipca 2005 r. o pobieraniu, przechowywaniu
i przeszczepianiu komorek, tkanek i narzagdéw?, okreslajgca zasady postepo-
wania z komoérkami, tkankami 1 narzgdami w zwigzku z szeroko rozumianymi
transplantacjami, zawiera rowniez liczne przepisy karne. Maja one za zada-
nie z jednej strony zapewni¢ odpowiednie poszanowanie godnosci ludzkie;,
a w konsekwencji zapobiec obrotowi oraz komercjalizacji ciata ludzkiego
1jego czesci (komorek, tkanek, narzgddéw), z drugiej zas — stanowi¢ gwarancje
odpowiedniego bezpieczenstwa dla zdrowia i zZycia pacjentow w toku proce-
dur transplantacyjnych, w szczegdlnosci poprzez zapewnienie odpowiedniej
jakosci komorek, tkanek i narzadow. Reguly prawne zawarte w powyzszej
ustawie, ktorych niedochowanie obwarowane zostato sankcja karng, maja
za$ szczegblne znaczenie dla przeszczepow ex vivo, czyli pomiedzy osobami

' Zob. np. A. Zotek, Odpowiedzialnos¢ karna lekarza transplantologa, ,,Czasopismo
Prawa Karnego i Nauk Penalnych” 2010, z. 1, s. 5in.
2 Dz.U. 2017, poz. 1000, dalej: ,,ustawa transplantacyjna”, ,,u.p.p.p.”
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zyjacymi, ze wzgledu na to, ze w wielu wypadkach uczestnictwo w procedu-
rze transplantacyjnej nie ma dla dawcy charakteru leczniczego.

Niniejsze opracowanie zostanie poswigcone wiasnie problematyce od-
powiedzialnosci karnej za przestgpstwa zwigzane z przeszczepami ex vivo,
a konkretnie w zwigzku z przeszczepami autologicznymi, w ktorych dawca
i biorcg jest ta sama osoba’.

Typy czyndw zabronionych zawarte w ustawie transplantacyjnej nie byly
dotychczas przedmiotem poglebionej analizy w literaturze, jednakze pewne
zainteresowanie wzbudzily przestepstwa penalizujace handel komoérkami,
tkankami lub narzgdami®. Wérdd przestepstw zawartych w ustawie trans-
plantacyjnej warto jednak zwroci¢ uwage na art. 45 i art. 46 ust. 1 u.p.p.p.,
ktore penalizuja prowadzenie okre$lonej w tych przepisach dzialalno$ci
bez wymaganego pozwolenia. Zgodnie z art. 45 u.p.p.p. przestepstwem jest
prowadzenie dzialalnos$ci przewidzianej analizowang ustawa dla banku tka-
nek i komoérek bez wymaganego pozwolenia. Z kolei art. 46 ust. 1 u.p.p.p.
za przestepstwo uznaje m.in. pobieranie komorki, tkanki lub narzadu albo
ich przeszczepianie bez wymaganego pozwolenia®. W konsekwencji mozna

3 Transplantacje autologiczne zwane sg rOwniez autogenicznymi lub wlasnopochodnymi.
Zob. R. Tokarczyk, Zarys regulacji transplantacji organow ludzkich, ,,Ruch Prawniczy,
Ekonomiczny i Socjologiczny” 2000, z. 1, s. 15.

Zob. A. Ztotek, Odpowiedzialnosé..., s. 40—42.

Do 29 1V 2017 r. przestepstwem z art. 46 u.p.p.p. bylo pobieranie komorki, tkanki lub
narzadu bez wymaganego pozwolenia ,,w celu ich przeszczepienia”. Niemniej ustawa
z dn. 23 III 2017 r. o zmianie ustawy o pobieraniu, przechowywaniu i przeszczepia-
niu komorek, tkanek i narzadow (Dz.U. 2017, poz. 798, dalej: ,,ustawa nowelizujaca”)
dokonatla zmian w tresci art. 46 u.p.p.p. Wykreslono zwrot ,,w celu ich przeszczepie-
nia”, gdyz — zdaniem ustawodawcy — ,,[...] majac na wzgledzie istote i cel przepisow
karnych ustawy, a wigc walke i skuteczne przeciwdziatanie wystgpowaniu niezwykle
niebezpiecznego zjawiska, jakim jest handel narzadami, zasadne jest wykreslenie ww.
celu odnoszacego si¢ do pobierania komorek, tkanek lub narzadow bez wymaganego
pozwolenia. Nie jest wskazane, aby organy $cigania byly zobowiazane w zakresie gro-
madzonego materiatu dowodowego do udowodnienia sprawcy lub sprawcom tego prze-
stepstwa pobrania tkanek, komorek lub narzadu bez pozwolenia w celu przeszczepienia.
Wystarczy bowiem sam fakt, iz owo pobranie zostanie popelnione bez wymaganego
prawem pozwolenia. Ponadto, majac na wzglgdzie dobro chronione przez przepisy kar-
ne ustawy w postaci zdrowia i zycia ludzi, ich godnosci, oraz bezpieczenstwa publicz-
nego w zadnym przypadku czyny polegajace na nielegalnym pobraniu tkanek, komorek
lub narzadéw nie powinny pozostawaé obojetne na gruncie prawa karnego” (uzasad-
nienie projektu ustawy transplantacyjnej, s. 9). Jednocze$nie do art. 46 u.p.p.p. dodano
ust. 2, wedle ktorego ,,[...] kierownik podmiotu leczniczego, ktdry wbrew szczegdlnemu
obowigzkowi nadzoru nad tym podmiotem dopuszcza do pobierania komorki, tkan-
ki lub narzadu, przeszczepiania komorki, tkanki lub narzadu lub stosowania u ludzi

[PIES



Odpowiedzialnos¢ karna za przeprowadzenie przeszczepu autologicznego... 161

stwierdzi¢, ze ustawodawca wprowadzit odpowiedzialno$¢ karna za prowa-
dzenie dziatalnosci przewidzianej dla banku tkanek i komorek oraz pobiera-
nie komorek, tkanek lub narzadow albo ich przeszczepianie, jezeli czynnosci
te nastepuja bez wymaganego pozwolenia.

Zakresem zastosowania czyndw zabronionych z art. 45 i art. 46 ust. 1
u.p.p.p. nie sg jednak objete wszystkie komorki, tkanki i narzady. Przepi-
sOw ustawy transplantacyjnej nie stosuje si¢ bowiem m.in. do pobierania
i przeszczepiania komorek rozrodczych, gonad, tkanek zarodkowych i pto-
dowych oraz narzadow rozrodczych lub ich czesci, a takze do pobierania,
przechowywania i dystrybucji krwi do celow jej przetaczania, oddzielenia
jej sktadnikow lub przetworzenia w leki®. W tym zakresie znajduja zasto-
sowanie przepisy ustawy z dn. 25 czerwca 2015 r. o leczeniu nieptodno-
$ci’ oraz ustawy z dn. 22 sierpnia 1997 r. o publicznej stuzbie krwi®, ktore
roéwniez — w pewnym zakresie — wymagaja uzyskania stosownych pozwo-
len lub akredytacji dla dziatan polegajacych na przyktad na pobieraniu czy
tez przechowywaniu komorek rozrodczych lub krwi’. Co wiecej, te dwie
ustawy przewiduja takze analogiczne typy czyndéw zabronionych do tych
z art. 45 1 art. 46 ust. 1 u.p.p.p., penalizujace prowadzenie okres$lonej dzia-
falno$ci bez wymaganego pozwolenia. Artykut 80 u.l.n. jako przestepstwo

komorki Iub tkanki bez wymaganego pozwolenia, jak réwniez powzigwszy wiadomo$é
o pobieraniu komorki, tkanki lub narzadu, ich przeszczepianiu lub stosowaniu u ludzi
bez wymaganego pozwolenia, nie podejmie prawem przewidzianego postepowania,
podlega grzywnie, karze ograniczenia wolnos$ci albo pozbawienia wolnosci do lat 3”.
Przepis ten nie bedzie jednak przedmiotem analizy w niniejszym opracowaniu.

Zob. art 1 ust. 2 pkt 112 u.p.p.p.

Dz.U. 2017, poz. 865, dalej: ,,u.l.n.”

Dz.U. 2014, poz. 332 ze zm., dalej: ,,ustawa o publicznej stuzbie krwi”, ,,u.p.s.k.”
Stosownie do art. 48 ust. 1 w zwiazku z art. 44 i 45 u.l.n. postgpowanie z komoérkami
rozrodczymi i zarodkami w celu przeprowadzenia procedury medycznie wspomaga-
nej prokreacji prowadzone przez osrodek medycznie wspomaganej prokreacji, z wy-
jatkiem pobierania komorek rozrodczych od dawcow w dawstwie partnerskim w celu
bezposredniego uzycia, oraz postepowanie z komoérkami rozrodczymi i zarodkami
w celu medycznie wspomaganej prokreacji polegajace na gromadzeniu, przechowywa-
niu i dystrybucji komoérek rozrodczych oraz zarodkow przeznaczonych do zastosowa-
nia u ludzi w procedurze medycznie wspomaganej prokreacji prowadzone przez bank
komorek rozrodczych i zarodkéw wymaga uprzedniego uzyskania pozwolenia ministra
wlasciwego do spraw zdrowia. Z kolei zgodnie z art. 14 ust. 1 i la u.p.s.k. pobieranie
krwi i jej sktadnikow oraz preparatyka sg dopuszczalne wytacznie przez jednostki
organizacyjne publicznej stuzby krwi po uzyskaniu akredytacji ministra wtasciwego
do spraw zdrowia, a w zakresie pobierania krwi i jej sktadnikow w celu wytwarzania
produktow krwiopochodnych — po uzyskaniu zezwolenia Gtéwnego Inspektora Far-
maceutycznego.
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statuuje prowadzenie dziatalnoSci przewidzianej przepisami ustawy wy-
facznie dla osrodka medycznie wspomaganej prokreacji lub banku komorek
rozrodczych i1 zarodkow bez wymaganego pozwolenia lub wbrew warun-
kom okreslonym w pozwoleniu, zgodnie z art. 31 u.p.s.k. przestepstwem
jest za$ pobieranie krwi lub jej sktadnikéw z organizmu innej osoby w celu
przetoczenia, oddzielenia jej sktadnikéw lub poddania preparatyce wbrew
przepisom ustawy, ktora — w art. 14 u.p.s.k. — wprowadza wymog uzyskania
akredytacji lub pozwolenia.

Rozwazania dotyczace zakresu zachowan poddanych kryminalizacji na
gruncie ustawy transplantacyjnej nalezy rozpocza¢ od uwag dotyczacych
wymogu uzyskania pozwolenia (akredytacji) na prowadzenie okreslonej
dziatalno$ci. Z analizy przepisow tej ustawy wynika, ze banki tkanek i ko-
morek tworzone sa w celu gromadzenia, przetwarzania, sterylizacji, przecho-
wywania, dystrybucji, dopuszczania do obiegu lub prowadzenia dziatalnosci
przywozowej tkanek i komodrek przeznaczonych do przeszczepienia lub za-
stosowania u ludzi'®, czynnosci te moga za$§ wykonywac po uzyskaniu po-
zwolenia ministra wlasciwego do spraw zdrowia!'. Nie ulega watpliwosci,
ze wymog uzyskania pozwolenia dotyczy podejmowania powyzszych czyn-
nosci w stosunku do wszystkich komorek i tkanek, niezaleznie od sposobu
ich pozyskania i planowanego wykorzystania, a zatem zarowno w wypadku
transplantacji ex mortuo, jak i — co ma szczeg6lne znaczenie dla niniejszego
opracowania — transplantacji ex vivo. W literaturze podnosi si¢, ze wykony-
wanie przez jednostke medyczng co najmniej jednej z wyzej wymienionych
czynnos$ci w odniesieniu do co najmniej jednego rodzaju tkanki lub komorki
przeznaczonej do przeszczepienia oznacza prowadzenie dzialalnosci banku
tkanek i komorek, a w konsekwencji — koniecznos$¢ uzyskania pozwolenia
ministra wlasciwego do spraw zdrowia'?>. W zwigzku z tym czynem zabro-
nionym, stypizowanym w art. 45 w.p.p.p., jest podejmowanie choc¢by jedne;j
czynnosci polegajacej na: gromadzeniu, przetwarzaniu, sterylizacji, przecho-
wywaniu, dystrybucji, dopuszczaniu do obiegu lub prowadzeniu dziatalnosci
przywozowej w odniesieniu do cho¢by jednego rodzaju tkanki lub komorki
przeznaczonej do przeszczepienia lub zastosowania u ludzi bez uzyskania
uprzedniego pozwolenia.

10 Zob. art. 25 u.p.p.p.

1" Zob. art. 26 ust. 2 u.p.p.p.

12 Zob. 1. Uhrynowska-Tyszkiewicz, w: J. Haberko, I. Uhrynowska-Tyszkiewicz, Ustawa
o pobieraniu, przechowywaniu i przeszczepianiu komorek, tkanek i narzqdow. Komen-
tarz, Warszawa 2014, s. 237.
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Podobne wnioski nalezy wyprowadzi¢ w stosunku do dziatan polegaja-
cych na pobieraniu, przeszczepianiu lub zastosowaniu u ludzi komorek, tka-
nek lub narzadow. Stosownie do art. 36 ust. 1 pkt 11 5 oraz ust. la u.p.p.p.
postgpowanie polegajace m.in. na pobieraniu komorek, tkanek i narzadow
od zywych dawcow, a takze na ich przeszczepianiu lub zastosowaniu u lu-
dzi moze by¢ prowadzone wytacznie w podmiotach leczniczych i wymaga
pozwolenia ministra wlasciwego do spraw zdrowia. W konsekwencji po-
zwolenia wlasciwego ministra wymaga podejmowanie czynnos$ci polegaja-
cej na pobieraniu, przeszczepianiu lub zastosowaniu u ludzi choc¢by jednego
rodzaju komorek, tkanek lub narzadow od zywych dawcow, prowadzenie
takowej dziatalno$ci bez pozwolenia jest za§ czynem zabronionym z art. 46
ust. 1 u.p.p.p.

Co do zasady znamiona przedmiotowe typow czynow zabronionych
z art. 451 art. 46 ust. 1 u.p.p.p., a takze w dalszej perspektywie z art. 80 u.l.n.
i art. 31 u.p.s.k. nie budza wigkszych watpliwosci interpretacyjnych. Usta-
wodawca za zachowania karalne uznat okreslone sposoby postepowania
z komoérkami, tkankami lub narzadami (m.in. pobieranie, przechowywanie,
przetwarzanie, przeszczepianie lub zastosowanie u ludzi), jezeli sa dokony-
wane bez pozwolenia (akredytacji). Niemniej istotny problem pojawia sig¢
przy probie odpowiedzi na pytanie, czy wymog uzyskania stosownego po-
zwolenia (akredytacji) dotyczy rowniez pobierania, przechowywania, prze-
twarzania, przeszczepiania oraz zastosowania u ludzi komorek, tkanek lub
narzadow w ramach szeroko rozumianych transplantacji autologicznych,
a zatem wowczas, gdy komorki, tkanki lub narzady sa pobierane od tej sa-
mej osoby, ktorej nastepnie sa lub maja by¢ przeszczepione lub u ktorej sa
lub maja by¢ zastosowane. Konsekwencja tego pytania jest kolejne — czy
czynem zabronionym z art. 45 i art. 46 ust. 1 u.p.p.p. jest pobieranie, prze-
chowywanie, przetwarzanie, przeszczepianie i zastosowanie u ludzi ko-
morek, tkanek lub narzadow w ramach transplantacji autologicznych bez
stosownego zezwolenia. Podobne pytania mozna sformutowac¢ w stosunku
do przetoczen autologicznych krwi w kontek$cie typu czynu zabronionego
z art. 31 u.p.s.k. czy tez — w dalszej perspektywie — w stosunku do pobra-
nia i zastosowania komorek rozrodczych w ramach procedury medycznie
wspomaganej prokreacji w dawstwie partnerskim w konteks$cie typu czynu
zabronionego z art. 80 u.l.n.

Nalezy zauwazy¢, ze autotransplantacje (transplantacje autologiczne)
sa obecnie powszechnie stosowana metoda lecznicza, znajdujaca potwier-
dzenie w standardach postgpowania wynikajacych z aktualnej wiedzy me-
dycznej. Warto przywota¢ chocby przyklady zabiegéw polegajacych na
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przeszczepieniu skory w obrebie ciata czy tez transfuzji krwi, ktora zostata
zabezpieczona na potrzeby planowanego zabiegu operacyjnego. W zwiazku
Z powyzszym pojawia si¢ pytanie: czy przeprowadzenie zabiegu operacyj-
nego, w wyniku ktorego fragment skory pobrany z konczyny dolnej zostaje
przeszczepiony w miejsce zniszczonej w wyniku poparzen skory na twarzy
tej samej osoby, stanowi pobranie tkanki w celu jej przeszczepienia, a na-
stepnie przeszczepienie tej tkanki w rozumieniu ustawy transplantacyjnej, na
ktore to dziatania wymagane jest uprzednie pozwolenie ministra do spraw
zdrowia? Czy podjecie powyzszych czynnos$ci, mimo braku pozwolenia, sta-
nowi realizacj¢ znamion typu czynu zabronionego z art. 46 ust. 1 u.p.p.p.?
Pojawiajace si¢ w tym zakresie pytania mozna dalej mnozy¢. Na przyktad:
czy dziatania polegajgce na pobraniu tkanki mig§niowej w celu przeszczepu
autologicznego, przechowywanie tej tkanki potaczone z jej przetwarzaniem,
a nastgpnie dokonanie autotransplantacji wymagaja uzyskania stosownych
pozwolen ministra do spraw zdrowia, a podjecie tych czynno$ci, mimo
braku pozwolen, stanowi realizacje znamion czynu zabronionego z art. 45
lub art. 46 ust. 1 u.p.p.p.? Podobne watpliwosci mozna sformutowaé w sto-
sunku do czynnosci dotyczacych krwi w kontekscie czynu zabronionego
z art. 31 u.p.s.k. czy tez — w dalszej perspektywie — w stosunku do czyn-
nosci dotyczacych komorek rozrodczych w kontekscie czynu zabronionego
z art. 80 u.lL.n. Jakkolwiek ostatniego przyktadu nie mozna okresli¢ mia-
nem przeszczepiania autologicznego komorek rozrodczych'®, to ze wzgledu
na podobienstwo regulacji prawnych dotyczacych wymogow akredytacyj-
nych w wypadku medycznie wspomaganej prokreacji w ramach dawstwa
partnerskiego do regulacji prawnych dotyczacych transplantacji autologicz-
nych warto rowniez podda¢ wykladni znamiona typu czynu zabronionego
z art. 80 u.l.n.

Tylko teoretycznie najmniej watpliwo$ci budzi ocena prawna czynno$ci
polegajacych na pobraniu, przechowywaniu i wykorzystaniu komorek roz-
rodczych przez dawcow w ramach procedury medycznie wspomaganej pro-
kreacji w dawstwie partnerskim. Zgodnie z art. 44 ust. 2 u.l.n. pozwolenia

13 Procedury medycznie wspomaganej prokreacji w ramach dawstwa partnerskiego beda
polegaty na pobraniu i wykorzystaniu komorek rozrodczych biorczyni oraz dawcy
pozostajacego z biorczynia w zwigzku matzenskim albo we wspdlnym pozyciu po-
twierdzonym ich zgodnym o$wiadczeniem. Utworzenia zarodka z tych komoérek oraz
jego transferu do ciata biorczyni nie mozna jednak uznaé za przeszczep autologiczny
komorek rozrodczych. Niemniej wykorzystanie w procedurze medycznie wspomaganej
prokreacji wylacznie komoérek rozrodczych partnerdw pozwala na pewne porownanie
regulacji prawnych dotyczacych transplantacji autologicznych oraz dawstwa partner-
skiego komorek rozrodczych.
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ministra wlasciwego do spraw zdrowia nie wymaga pobieranie komorek roz-
rodczych od dawcdéw w dawstwie partnerskim w celu bezposredniego uzycia,
czynnoS$ci te mogg za$ by¢ wykonywane w innym niz osrodek medycznie
wspomaganej prokreacji podmiocie leczniczym wykonujacym dziatalnosc
lecznicza w rodzaju stacjonarne i calodobowe $wiadczenia zdrowotne'. Jest
to wyjatek od ogodlnej zasady, ze czynnosci w ramach medycznie wspoma-
ganej prokreacji winny by¢ wykonywane wytacznie w osrodkach medycz-
nie wspomaganej prokreacji posiadajacych pozwolenie ministra wiasciwego
do spraw zdrowia, i jako taki powinien by¢ interpretowany zawezajgco's.
W konsekwencji nie bedzie stanowi¢ czynu zabronionego w rozumieniu
art. 80 u.L.n. pobieranie komorek rozrodczych od dawcow w dawstwie part-
nerskim w celu bezposredniego uzycia w dowolnym podmiocie leczniczym
wykonujacym dziatalno$¢ lecznicza w rodzaju stacjonarne i catodobowe
$wiadczenia zdrowotne bez pozwolenia ministra.

A contrario — inne sposoby postgpowania z komoérkami rozrodczymi,
a takze zarodkami w celu przeprowadzenia procedury medycznie wspomaga-
nej prokreacji w ramach dawstwa partnerskiego, wykonywane przez osrodki
medycznie wspomaganej prokreacji, w tym wszelkie dzialania polegajace
na gromadzeniu, przechowywaniu i dystrybucji komorek rozrodczych oraz
zarodkow przeznaczonych do zastosowania u ludzi w procedurze medycznie
wspomaganej prokreacji w ramach dawstwa partnerskiego, beda wymagatly
uzyskania pozwolenia ministra wlasciwego do spraw zdrowia'®. Jak bowiem
zaznaczono powyzej, wyjatku z art. 44 ust. 2 u.l.n. nie nalezy interpretowac
rozszerzajaco, a nadto ustawodawca nie przewidziat w art. 45 u.l.n. zadnego
odstepstwa od warunkow wymaganych dla prowadzenia dziatalnosci zare-
zerwowanej dla bankow komorek rozrodczych i zarodkow, na wzor wspo-
mnianego art. 44 ust. 2 u.l.n. Jednoczes$nie specyfika dziatalnosci bankéw
komorek rozrodczych i zarodkow zwigzana z przechowywaniem materialu
biologicznego, ktory nastgpnie ma by¢ wykorzystany w ramach procedury
medycznie wspomaganej prokreacji, wymaga zapewnienia szczegdlnego
poziomu jego bezpieczenstwa celem eliminacji zagrozenia dla zycia lub

14 Wyjatek ten ma stuzy¢ utatwieniu przeprowadzania procedury medycznie wspomaga-
nej prokreacji w sytuacjach, gdy nie jest konieczne podejmowanie dziatan okreslonych
w art. 44 ust. 1 pkt 2 u.l.n. Zob. J. Haberko, Ustawa o leczeniu nieptodnosci. Komen-
tarz, Warszawa 2016, s. 264.

15" Zob. J. Haberko, Ustawa..., s. 264.

16 Poza zakresem opracowania pozostawiam dzialania zwiazane z przeprowadzaniem
medycznie wspomagane]j prokreacji w celu dawstwa innego niz partnerskie, ktore
jednak — co nalezy zaznaczy¢ — réwniez wymagaja uzyskania pozwolenia ministra
wlasciwego do spraw zdrowia.
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zdrowia ludzkiego, czemu wlasnie ma shuzy¢ konieczno$¢ uzyskania po-
zwolenia ministra, potwierdzajgcego spetnienie przez dany podmiot odpo-
wiednich warunkéw bezpieczenstwa.

Wzgledy systemowe i funkcjonalne nie pozwalajg tym samym na od-
mienng interpretacje art. 45 u.l.n. i uznanie, ze nie obejmuje on w okreslonym
zakresie gromadzenia, przechowywania i dystrybucji komoérek rozrodczych
w celu zastosowania w ramach dawstwa partnerskiego. W zwiazku z tym
dokonywanie czynnosci polegajacych na takim postgpowaniu z komoérkami
rozrodczymi, ktére nie stanowi ich pobierania w ramach dawstwa partner-
skiego w celu bezposredniego uzycia, a takze gromadzenie, przechowy-
wanie i dystrybucja komorek rozrodczych oraz zarodkdéw przeznaczonych
do zastosowania u ludzi w procedurze medycznie wspomaganej prokreacji
(rowniez w ramach dawstwa partnerskiego) bez uzyskania uprzedniego po-
zwolenia wlasciwego ministra bgdzie stanowilo realizacje znamion czynu
zabronionego z art. 80 u.l.n.

Ustalenie zakresu zastosowania art. 80 u.l.n. wymaga jednak interpre-
tacji klauzuli ,,w celu bezposredniego uzycia”, uzytej przez ustawodawce
w art. 44 ust. 2 u.ln. Z jezykowego punktu widzenia stowo ,,bezposred-
nio” oznacza ,,bez posrednictwa” lub ,,w chwili nastepujacej po czyms lub
poprzedzajacej co$, krotko przed kims$ lub po kim$”!”. Prowadzitoby to do
whniosku, Ze pozwolenie nie jest wymagane do pobierania komorek rozrod-
czych w celu ich uzycia w procedurze medycznie wspomaganej prokreacji
w krotkim czasie po pobraniu, bez podejmowania innych czynnosci w sto-
sunku do tych komoérek, stanowigcych ogniwo posrednie miedzy czynnos$cia
pobrania a uzyciem. Cel bezposredniego uzycia wykluczatby tym samym
np. przechowywanie komorek rozrodczych, art. 44 ust. 2 u.l.n. ograniczo-
ny bylby za$ de facto do sytuacji, w ktérych w ramach jednego zabiegu
medycznego nastepuje pobranie, a nastgpnie uzycie komoérek rozrodczych
w ramach dawstwa partnerskiego.

Powyzsza interpretacja znajduje uzasadnienie rowniez w wykladni sys-
temowej, gdyz art. 45 w zwigzku z art. 48 ust. 1 u.l.n. wymaga uzyskania
pozwolenia dla banku komorek rozrodczych i zarodkéw na wszystkie czyn-
nosci zwigzane z gromadzeniem, przechowywaniem i dystrybucja tych ko-
morek, a w wigkszosci wypadkow podejmowanie jakichkolwiek czynnosci
w stosunku do komorek rozrodczych migedzy etapem ich pobrania a uzycia,
a zatem de facto wykraczajacych poza jeden zabieg medyczny, bedzie wia-
zato si¢ z konieczno$cig ich przechowywania. Waska interpretacj¢ zakresu

17" Stownik jezyka polskiego, < http://sjp.pwn.pl/slowniki/bezposrednio.html >.
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zastosowania art. 44 ust. 2 u.l.n. wzmacnia rowniez wyktadnia funkcjonalna,
a zatem konieczno$¢ realizacji celu ustawy, ktérym jest zapewnienie wiasci-
wego poziomu bezpieczenstwa dla Zycia i zdrowia pacjenta.

W zwiazku z powyzszym nalezy przyjac, ze z art. 44 ust. 2 u.l.n. wyni-
ka brak koniecznos$ci uzyskania pozwolenia ministra wtasciwego do spraw
zdrowia na dziatania polegajgce na pobieraniu komorek rozrodczych od
dawcoéw w dawstwie partnerskim w celu bezposredniego uzycia, a zatem
w celu uzycia tych komorek w ramach medycznie wspomaganej prokreacji
w toku tego samego zabiegu medycznego. W pozostatych wypadkach po-
bieranie komorek rozrodczych od dawcoéw w dawstwie partnerskim wymaga
uzyskania stosownego pozwolenia, jego brak moze za$ prowadzi¢ do odpo-
wiedzialnosci karnej za przestepstwo z art. 80 u.l.n.

Bardziej skomplikowana wydaje si¢ ocena prawna czynnosci polega-
jacych na pobieraniu, przechowywaniu i wykorzystaniu krwi lub jej sktad-
nikdéw w celu przetoczenia autologicznego. Ustawa o publicznej shuzbie
krwi okre$la zasady m.in. pobierania krwi 1 jej sktadnikow w celach w nigj
okreslonych, a takze przechowywania i wydawania krwi i jej sktadnikow!'s.
Zakresem przedmiotowym nie jest zatem objety expressis verbis sam proces
przetaczania krwi, a jedynie poprzedzajacy go moment dystrybucji (wyda-
wania) krwi oraz etapy wcze$niejsze zwigzane z pobieraniem i przechowy-
waniem krwi. Jednoczes$nie powyzsza ustawa nie stosuje si¢ do pobierania
krwi i jej sktadnikow w celu wykonywania czynno$ci diagnostycznych,
w celu naukowo-badawczym lub leczniczym innym niz do przetoczenia
biorcy krwi'®. A contrario — nalezatoby przyjaé, ze znajduje zastosowanie
we wszystkich wypadkach pobierania krwi w celu jej przetoczenia, w tym
w celu przetoczenia autologicznego.

Powyzszg interpretacje teoretycznie potwierdzajg inne przepisy usta-
wy o publicznej stuzbie krwi. Zgodnie z art. 2 u.p.s.k. krew i jej sktadni-
ki sa pobierane w celach leczniczych do przetoczenia biorcy krwi jedynie
na zasadach okreslonych w tej ustawie. Analizowana ustawa wyrdznia za$
wprost pobranie autologiczne jako jeden z rodzajéw pobrania krwi, przez
ktore nalezy rozumie¢ pobranie krwi lub jej sktadnikow od danej osoby
z przeznaczeniem do przetoczenia wylgcznie tej osobie lub innego zastoso-
wania u tej osoby?’. Takze inne przepisy ustawy o publicznej stuzbie krwi
wskazujg na objecie jej zakresem zastosowania pobrania autologicznego.

18 Zob. art. 1 pkt 2 lit. a i e u.p.s.k.
19 Zob. art. 1a pkt 3 u.p.s.k.
20 Zob. art. 5 pkt 14 u.p.s.k.
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Kandydatem na dawce krwi jest bowiem m.in. osoba, ktora zglasza si¢ do
jednostki organizacyjnej publicznej stuzby krwi z zamiarem oddania krwi
lub jej sktadnikow w celu przetoczenia autologicznego?!. Oznakowanie
opakowan krwi lub jej sktadnikow powinno by¢ dostosowane do pobrania
autologicznego?’, a w systemie e-krew, zawierajgcym dane dawcow krwi
i kandydatow na dawcow krwi, zamieszcza si¢ m.in. informacj¢ o autolo-
gicznym typie dawcy krwi®,

Na objecie zakresem zastosowania ustawy o publicznej stuzbie krwi
takze pobierania autologicznego i przechowywania krwi i jej sktadnikow
w celu przetoczenia autologicznego wskazuja rowniez wzgledy funkcjo-
nalne. Nalezy bowiem pami¢taé, ze przepisy powyzszej ustawy maja za
zadanie dokona¢ prawidtowej implementacji czterech dyrektyw unijnych,
a w szczeg6lnosci dyrektywy 2002/98/WE Parlamentu Europejskiego 1 Ra-
dy z dn. 27 stycznia 2003 r., ustanawiajacej normy jakos$ci i bezpiecznego
pobierania, badania, preparatyki, przechowywania, wydawania krwi ludz-
kiej i sktadnikéw krwi oraz zmieniajgcej dyrektywe 2001/83/WE?*. Celem
tych dyrektyw jest ochrona zdrowia i zapobieganie przenoszeniu choréb
m.in. w zwigzku z procedurg przetaczania krwi, panstwa cztonkowskie
winny za$ podjac¢ wszelkie $rodki ostrozno$ci w tym celu®. Nie ulega wat-
pliwosci, ze zagrozenie dla zdrowia jednostek moze pojawic si¢ roOwniez
w ramach przetaczania autologicznego, a w konsekwencji takze wowczas
winny obowigzywac¢ odpowiednie normy bezpieczenstwa, majace na celu
ochrone zdrowia ludzkiego.

Niemniej prawodawca unijny zwrdcil rowniez uwage, ze charakter
przetoczenia autologicznego stwarza potrzebe szczegdlnego rozwazenia,

2l Zob. art. 5 pkt 5 u.p.s.k.

22 Zob. art. 13 ust. 2 u.p.s.k.

2 Zob. art. 17 ust. 5 pkt 10 u.p.s.k.

2 Dz.U. UE L z dn. 8 II 2003 r., dalej: ,,dyrektywa 2002/98/WE”. Pozostate dyrekty-
wy to: dyrektywa Komisji 2004/33/WE z dn. 22 III 2004 r. wykonujaca dyrektywe
2002/98/WE Parlamentu Europejskiego i Rady w zakresie niektérych wymagan tech-
nicznych dotyczacych krwi i sktadnikow krwi (Dz.U. UE L z dn. 30 III 2004 r., da-
lej: ,,dyrektywa 2004/33/WE”), dyrektywa Komisji 2005/61/WE z dn. 30 IX 2005 r.
wykonujaca dyrektywe 2002/98/WE Parlamentu Europejskiego i Rady w zakresie
wymogow dotyczacych $ledzenia loso6w krwi oraz powiadamiania o powaznych, nie-
pozadanych reakcjach i zdarzeniach (Dz.U. UE L z dn. 1 X 2005 r.) oraz dyrektywa
Komisji 2005/62/WE z dn. 30 IX 2005 r. wykonujaca dyrektywe 2002/98/WE Parla-
mentu Europejskiego i Rady w zakresie norm i specyfikacji wspolnotowych odnosza-
cych si¢ do systemu jakosci obowiazujacego w placéwkach stuzby krwi (Dz.U. UE L
z dn. 1 X 2005 r., dalej: ,,dyrektywa 2005/62/WE”).

25 Zob. motywy 11 2 dyrektywy 2002/98WE.
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jak 1 w jakich okolicznosciach mozna stosowac rozne przepisy dyrektywy
2002/98/WE?*. Z jednej strony dyrektywa ta wyrdznia zatem przetoczenie
autologiczne jako objete zakresem jej zastosowania?’, z drugiej jednak wska-
zuje na konieczno$¢ dostosowania wynikajgcych z niej wymagan do tego
rodzaju przetoczenia, poprzez ustanowienie szczegélnych wymagan tech-
nicznych?®. W konsekwencji art. 7 dyrektywy 2004/33/WE wprost stanowi,
ze pobrania autologiczne powinny spelnia¢ szczegdlne wymagania z tej
dyrektywy, jak i z dyrektywy 2002/98/WE, wérod ktorych wskazuje sig na
przyktad na zakres informacji, ktore nalezy udzieli¢ potencjalnym dawcom
krwi i sktadnikow krwi lub uzyska¢ od dawcy w wypadku pobran autolo-
gicznych?®, oraz na szczegdtowe warunki przechowywania, transportu i dys-
trybucji krwi autologicznej, w tym jej etykietowania®.

Skoro pobieranie krwi oraz jej przechowywanie w celu przetoczenia
autologicznego jest objete zakresem zastosowania zarowno dyrektywy
2002/98/WE (a takze innych dyrektyw unijnych dotyczacych krwiodaw-
stwa), jak i ustawy o publicznej stuzbie krwi, to do pobierania krwi w takim
celu oraz jej przechowywania znajduje zastosowanie rowniez art. 14 ust. 1
i la u.p.s.k., ktory na dzialania polegajace na pobieraniu krwi i jej sktad-
nikdéw oraz preparatyke wymaga uzyskania przez jednostke organizacyjna
publicznej stuzby krwi akredytacji ministra wiasciwego do spraw zdrowia.
W konsekwencji pobieranie krwi lub jej sktadnikow w celu przetoczenia
autologicznego, jak i przechowywanie krwi pobranej w takim celu powinno
by¢ dokonywane w jednostkach organizacyjnych publicznej stuzby krwi, po
uzyskaniu przez nie stosownej akredytacji.

Niemniej nalezy zwroci¢ uwage, ze w praktyce medycznej pobranie krwi
w celu jej przetoczenia autologicznego bardzo czesto zdarza si¢ rowniez
w toku wykonywania rdznych zabiegéw operacyjnych, szczegolnie kardiolo-
gicznych, natomiast czynno$¢ pobrania krwi, a nastepnie jej przetoczenia tej
samej osobie ma wowczas miejsce w ramach jednego zabiegu medycznego.
Jednoczesénie przepisy ustawy o publicznej stuzbie krwi nie zawierajg wyjat-
ku na wzor cho¢by wspomnianego art. 44 ust. 2 u.l.n. czy tez art. 2 ust. 2 lit.

26 Zob. motyw 11 dyrektywy 2002/98/WE.

27 Zob. art. 3 lit. d dyrektywy 2002/98/WE.

28 Zob. art. 2 ust. 2 oraz art. 29 lit. g dyrektywy 2002/98/WE; motyw 5 dyrektywy
2004/33/WE.

2 Zob. pkt 2, 519 czesci A oraz pkt 3 lit. e czesci B zalacznika 11 do dyrektywy 2004/
33/WE.

30 Zob. pkt 3 zatacznika IV do dyrektywy 2004/33/WE; a takze: pkt 6.5.3 i 7.3 zalaczni-
ka do dyrektywy 2005/62/WE.
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a dyrektywy 2004/23/WE, ktéry wylacza spod jej zakresu zastosowania
tkanki i komorki stosowane do autoprzeszczepu w ramach jednego zabiegu
chirurgicznego. Pojawia si¢ w zwiazku z tym pytanie, czy dzialania polega-
jace na pobraniu krwi celem przetoczenia autologicznego, jezeli przetoczenie
to ma mie¢ miejsce w ramach tego samego zabiegu, co czynno$¢ pobrania,
takze objete s3 wymogiem uzyskania pozwolenia (akredytacji) ministra wla-
sciwego do spraw zdrowia.

Z literalnego i systemowego punktu widzenia, jak wskazano powyzej,
istnienie tego wymogu nie budzi wickszych watpliwosci. Niemniej koniecz-
ne jest zwrocenie uwagi na cel przepisow ustawy o publicznej stuzbie krwi.
Ich podstawowa funkcja, wynikajaca z motywow implementowanych unij-
nych dyrektyw, jest zapewnienie odpowiedniej jakos$ci i bezpieczenstwa krwi
pobieranej, a nastepnie przetwarzanej w celu przetoczenia. Zadaniem anali-
zowanych przepiséw jest zatem z jednej strony zapewnienie odpowiednich
gwarancji bezpieczenstwa dla zycia lub zdrowia pacjentéw przechowywa-
nej i przetwarzanej krwi, ktora ma by¢ w przysztosci wykorzystana m.in.
w celu przetoczenia, z drugiej za§ — wdrozenie odpowiedniego standardu
bezpieczenstwa rowniez na etapie wezesniejszym, a zatem pobierania krwi,
ktoéra nastepnie ma by¢ przechowywana i przetwarzana w celu przetoczenia.
Zadaniem szczegolowych wymogow bezpieczenstwa wynikajacych z usta-
wy o publicznej stuzbie krwi i implementowanych dyrektyw, na przyktad
w zakresie szczegotowego etykietowania, nie jest tym samym wdrozenie
odpowiednich procedur bezpieczenstwa w zwiazku z przeprowadzaniem za-
biegow, w ramach ktérych najpierw pobiera sie¢, a nastgpnie przetacza krew
temu samemu pacjentowi.

W konsekwencji nalezatoby przyjac, ze art. 14 ust. 1 i 1a u.p.s.k., ktory
na dziatania polegajace na pobieraniu krwi i jej sktadnikéw oraz prepara-
tyke wymaga uzyskania przez jednostkg organizacyjna publicznej stuzby
krwi akredytacji ministra wlasciwego do spraw zdrowia, nie ma zastosowa-
nia do pobierania krwi celem przetoczenia autologicznego, jezeli zarowno
czynnos$¢ pobrania, jak i przetoczenia s3 wykonywane w ramach tego sa-
mego zabiegu medycznego. Cel wprowadzenia owej akredytacji nie moze
bowiem by¢ zrealizowany w wypadku pobierania krwi w celu przetoczenia
autologicznego w ramach tego samego zabiegu medycznego. Podejmowa-
nie powyzszych czynno$ci, mimo braku akredytacji ministra wlasciwego do
spraw zdrowia, nie stanowi tym samym realizacji znamion czynu zabronio-
nego z art. 31 u.p.s.k.

Wydaje sie, ze powyzsza interpretacje wzmacnia wyktadnia systemowa
pojecia przetoczenia krwi, dokonana w perspektywie przepiséw dyrekty-
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wy 2002/98/WE. Na gruncie tej dyrektywy prawodawca unijny zdefiniowat
bowiem przetoczenie autologiczne jako ,,przetoczenie polegajace na tym, ze
krwiodawca i biorca krwi to ta sama osoba, ktorej przetoczono krew badz
sktadniki krwi uprzednio pobrane i zdeponowane™!, co zdaje si¢ wskazywac,
ze czynno$¢ przetoczenia krwi w rozumieniu przepiséw unijnych musi by¢
poprzedzona jej zdeponowaniem w banku krwi. Tymczasem przetoczenie
autologiczne krwi lub jej sktadnikow w ramach tego samego zabiegu, ze
wzgledu na brak etapu deponowania krwi w banku krwi, nalezatoby uzna¢
za niemieszczace si¢ w tak rozumianej definicji przetoczenia krwi, i to za-
rowno na gruncie dyrektywy 2002/98/WE, jak i na gruncie implementujacej
te dyrektywe ustawy o publicznej stuzbie krwi. Wydaje sig, ze analizowany
wypadek nalezatoby kwalifikowa¢ raczej jako inne niz przetoczenie zasto-
sowanie krwi u ludzi, a sytuacja ta — w $wietle art. 1a pkt 3 lit. a u.p.s.k. —
nie jest objeta rezimem ustawy o publicznej stuzbie krwi, w tym wymogiem
uzyskania akredytacji wiasciwego ministra.

W koncu analizy prawnej wymaga problematyka pobierania, przecho-
wywania i przeszczepiania komorek, tkanek lub narzadow innych niz krew
oraz komorki rozrodcze w ramach transplantacji autologicznych.

W pierwszej kolejnosci nalezy zwrdci¢ uwage, ze stosownie do art. 36
ust. 1 pkt 1 i 5 oraz ust. la u.p.p.p. postepowanie polegajace m.in. na po-
bieraniu komorek, tkanek i narzagdéw od zywych dawcow, a takze na ich
przeszczepianiu lub zastosowaniu u ludzi moze by¢ prowadzone wylacznie
w podmiotach leczniczych i wymaga pozwolenia ministra wlasciwego do
spraw zdrowia. Niemniej zgodnie z art. 1 ust. 2 pkt 3 u.p.p.p. przepisow tej
ustawy nie stosuje si¢ m.in. do ,,pobierania i autologicznego przeszczepia-
nia lub pobierania i autologicznego zastosowania komorek i tkanek w cza-
sie tej samej procedury chirurgicznej, gdy pobrane komorki i tkanki nie sa
poddawane przetwarzaniu, testowaniu, sterylizacji lub przechowywaniu’?2.
A contrario — ustawa transplantacyjna, w tym wymog uzyskania pozwolenia
z art. 36 ust. la u.p.p.p., dotyczy takiego pobierania i autologicznego prze-
szczepiania lub pobierania i autologicznego zastosowania komorek i tkanek,

3 Art. 3 lit. d dyrektywy 2002/98/WE.

32 Warto zwroci¢ uwage, ze przed wejsciem w zycie ustawy nowelizujacej zaden prze-
pis ustawy transplantacyjnej nie okreslal, czy wymog uzyskania pozwolenia ministra
wlasciwego do spraw zdrowia dotyczy takze przeszczepow autologicznych. Co wigcej,
ustawa ta — w przeciwienstwie do ustawy o publicznej stuzbie krwi — nie wyrdzniata
przeszczepu autologicznego jako jednego z rodzajow przeszczepdw, a jej uzasadnienie
nie zawierato zadnych wskazowek interpretacyjnych, czy ustawa ta bedzie znajdowata
zastosowanie do przeszczepow autologicznych.
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ktére nie ma miejsca w czasie tej samej procedury chirurgicznej lub gdy po-
brane komorki i tkanki sg poddawane przetwarzaniu, testowaniu, sterylizacji
lub przechowywaniu.

O objeciu zakresem zastosowania ustawy transplantacyjnej przeszczepow
autologicznych, poza przypadkami okreslonymi w art. 1 ust. 2 pkt 3 u.p.p.p.,
$wiadczy nie tylko ten przepis, ale takze tre$¢ innych przepisow ustawy trans-
plantacyjnej. Przede wszystkim ustawodawca w art. 2 ust. 1 pkt 52 wprost
wyroznia zastosowanie autologiczne, czyli ,,zastosowanie tkanek lub komo-
rek u tej samej osoby”. Definicja pobierania z art. 2 ust. 1 pkt 34 u.p.p.p.,
zgodnie z ktéra pobieraniem s3 czynno$ci, w wyniku ktérych komorki,
tkanki lub narzady sa pozyskiwane w celach diagnostycznych, leczniczych,
naukowych lub dydaktycznych, swoim zakresem obejmuje rowniez pobie-
ranie w celu przeszczepienia autologicznego, niewatpliwie jest to bowiem
przypadek pozyskiwania komorek, tkanek lub narzadow w celu leczniczym.
Podobny wniosek mozna wyprowadzi¢ w wypadku definicji zywego daw-
cy zawartej w art. 2 ust. 1 pkt 53 u.p.p.p., zgodnie z ktéra jest nim osoba,
od ktorej pobierane sa komorki, tkanki lub narzad. Tak ujeta definicja, po-
mijajaca okreslenie biorcy, teoretycznie moze obejmowac takze osobe, od
ktorej pobierane sg komorki, tkanki lub narzad w celu przeszczepienia lub
zastosowania autologicznego®. Niemniej warto zasygnalizowaé, ze wy-
ktadnia literalna tylko tego przepisu ustawy transplantacyjnej nie prowa-
dzi w sposdb oczywisty do powyzszych wnioskow. Z jezykowego punktu
widzenia dawca to ,,0soba, od ktorej pobiera si¢ tkanke lub narzad w celu
przeszczepienia innej osobie™, | kto$, kto oddaje whasne tkanki, narzady lub
ptyny z organizmu osobie tego potrzebujgcej”*. W konsekwencji pojecie
zywego dawcy niejako wymusza istnienie osoby innej niz dawca bedacej
biorca, a definicja z art. 2 ust. 1 pkt 53 u.p.p.p. tego znaczenia jezykowego
pojecia dawcy nie zmienia. Warto rowniez zwroci¢ uwage na definicje bior-
cy przeszczepu zawartg w art. 2 ust. 1 pkt 5 u.p.p.p. Jest nim osoba, ktorej
przeszczepiono komorki, tkanki lub narzady, albo osoba, u ktorej zastoso-
wano tkanki lub komoérki. Majac na uwadze, ze ustawodawca, definiujac
pojecie ,,zastosowanie u ludzi” w art. 2 ust. 1 pkt 50 u.p.p.p., odnosi si¢ do
pojecia biorcy, a jednoczesnie w art. 2 ust. 1 pkt 52 wyrdznia zastosowanie
autologiczne, nalezy przyja¢, ze biorcg przeszczepu w rozumieniu ustawy

3 Podobny wniosek mozna wyprowadzi¢ na gruncie definicji dawcy zawartej w art. 2
ust. 1 pkt 7 u.p.p.p.

34 Stownik jezyka polskiego, < https://sjp.pwn.pl/slowniki/dawca.html >.

3 Wielki stownik jezyka polskiego, red. P. Zmigrodzki, < http://wsjp.pl/index.php?id
hasla=3705&id_znaczenia=740247&1=5&ind=0 >.
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jest m.in. osoba, u ktorej zastosowano tkanki lub komorki pochodzace od
niej same;j.

W ramach wyktadni systemowej art. 36 ust. 1 pkt 1 i ust. la u.p.p.p.,
poza wnioskami wynikajacymi z art. 1 ust. 2 pkt 3 u.p.p.p. oraz zestawie-
niem poje¢¢ z art. 2 ust. 1 w.p.p.p., nalezy rowniez zwrdci¢ uwage na tres¢
art. 12 u.p.p.p., ktory ustanawia wymogi prawne pobierania komorek, tka-
nek 1 narzadow od zywego dawcy. Przepis ten expressis verbis znajduje
zastosowanie jedynie do pobierania materiatu biologicznego od zywego
dawcy w celu przeszczepienia lub w celu zastosowania ,,u innej osoby”,
a zatem — a contrario — nie znajduje zastosowania do pobierania komorek,
tkanek lub narzadéw w celu przeszczepienia lub zastosowania u tej samej
osoby w ramach transplantacji autologicznych. Artykut 12 u.p.p.p. otwiera
rozdziat 3 ustawy, zatytutowany: ,,Pobieranie komorek, tkanek Iub narzadow
od zywych dawcow”, wyznaczajac zakres zastosowania tego, jak i kolej-
nych przepisow rozdziatu, ktore okreslaja warunki prawne m.in. pobierania
komorek, tkanek lub narzadéw od zywych dawcow. Jednoczesnie kolejne
przepisy rozdziatu 3 ustawy transplantacyjnej (art. 13—19a) nie wyrdznia-
ja sytuacji przeszczepow autologicznych i nie formulujg Zzadnych szcze-
gotowych wymogow prawnych dotyczacych pobierania komorek, tkanek
lub narzadow od zywego dawcy w celu przeszczepienia tej samej osobie.
Co wigcej, rowniez inne przepisy ustawy transplantacyjnej, umieszczone
poza rozdziatlem 3, nie okreslaja zadnych przestanek pobierania komorek,
tkanek lub narzadow w celu przeszczepienia lub zastosowania u tej samej
osoby. W konsekwencji mozna przyjac, ze skoro wymogi prawne doty-
czace dopuszczalnosci pobierania komorek, tkanek i narzadéw od zywych
dawcow w celu przeszczepienia nie obejmuja pobierania autologicznego,
dotycza bowiem jedynie ich pobierania w celu przeszczepienia lub zasto-
sowania u innej osoby, to takze inne warunki przeprowadzania transplanta-
cji ex vivo zawarte w ustawie transplantacyjnej, w tym art. 36 ust. 1 pkt 1
i ust. la u.p.p.p., nie mogg odnosi¢ si¢ do przeszczepow autologicznych.
Powstaje zatem pytanie, czy tre$¢ art. 12 u.p.p.p. i kolejnych przepisow
rozdziatu 3 ustawy transplantacyjnej nie pozostaje w pewnej sprzecznosci
z art. 2 ust. 1 pkt 3 u.p.p.p.

Ustanowienie w art. 12 u.p.p.p. szczegdétowych warunkow prawnych
pobierania komorek, tkanek lub narzadéw od zywego dawcy w celu prze-
szczepienia lub zastosowania jedynie u innej osoby wydaje si¢ uzasadnione
kilkoma wzgledami. Po pierwsze w stosunku do osoby, od ktérej nastgpu-
je pobranie, czynnos$¢ eksplantacji — ze wzgledu na brak celu lecznicze-
go —ma charakter okoliczno$ci kontratypowej, jedynie wtdrnie wylaczajacej
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bezprawnos¢*. Ze wzgledu na to, ze eksplantacja nie jest dokonywana w celu
leczniczym, a jednocze$nie ingeruje w jedno z najistotniejszych dobr oso-
bistych cztowieka, ktorym jest jego zdrowie, niekiedy zas moze dodatkowo
stanowi¢ w pewnym stopniu zagrozenie dla jego zycia, konieczne stato si¢
ustanowienie przez ustawodawce jasnych i precyzyjnych zasad dokonywania
pobrania komarek, tkanek lub narzadow od zywych dawcow celem przeszcze-
pienia lub zastosowania u innej osoby, aby zapewni¢ odpowiednie gwarancje
realizacji przez panstwo obowigzku prawnej ochrony zycia cztowieka, wyni-
kajgcego z art. 38 Konstytucji*’, a takze obowigzku prawnej ochrony zdrowia
czlowieka, wynikajgcego z art. 68 ust. 1 Konstytucji. Przepisy te maja rowniez
stanowi¢ odpowiednie gwarancje realizacji konstytucyjnego prawa pacjen-
ta do samodecydowania o swoim zyciu osobistym w tak istotnym aspekcie,
jak decyzja o eksplantacji komorki, tkanki Iub narzadu. Po drugie Scista re-
glamentacja pobierania komorek, tkanek lub narzadow celem przeszczepie-
nia lub zastosowania u innej osoby ma na celu wykluczenie jakichkolwiek
praktyk, ktére miatyby na celu komercjalizacje ciata ludzkiego i handel jego
czgsciami. W tych celach ustawodawca w art. 12 u.p.p.p. naktada obowigzek
m.in. bardzo szczegdtowej analizy stanu zdrowia potencjalnego dawcy czy
tez formalnie ogranicza krag potencjalnych dawcow i biorcow.

Z kolei w wypadku przeszczepow autologicznych mozna uzna¢, ze cata
procedura transplantacyjna, w tym bedaca jej etapem czynno$¢ pobrania ko-
morek, tkanek lub narzadéw, ma charakter leczniczy, a zatem dopuszczalno$¢
jej przeprowadzania winna by¢ oceniana z perspektywy ogdlnych wyma-
gan przewidzianych dla wszystkich czynnos$ci o charakterze leczniczym.
W tym zakresie wystarczajace dla ochrony Zycia i zdrowia pacjenta oraz
jego prawa do samostanowienia bylyby gwarancje wynikajace chocby z art. 6
ust. 1, art. 8, art. 9 i art. 16—18 ustawy z dn. 6 listopada 2008 r. o pra-
wach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta®® czy tez art. 4 i art. 31-34 ustawy
z dn. 5 grudnia 1996 1. 0 zawodach lekarza i lekarza dentysty*°. W konsekwen-
cji zniknetaby potrzeba wprowadzania przez ustawodawce szczegdlowych
regulacji prawnych dotyczacych oceny stanu zdrowia pacjenta na potrzeby

36 Zob. A. Ztotek, Odpowiedzialnosé..., s. 24. Mozna jednak odnalez¢ poglady, wedle kto-
rych eksplantacja moze mie¢ charakter terapeutyczny, jezeli przynosi dawcy korzysci
psychologiczne lub w ramach zdrowia psychicznego. Zob. analiz¢ pogladéow dokona-
ng przez J. Dudg, Cywilnoprawna problematyka transplantacji medycznej, Warszawa
2011, s. 28.

37 Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej z dn. 2 IV 1997 r., Dz.U. 1997, nr 78, poz. 483
ze zm., dalej: ,,Konstytucja”.

3% Dz.U. 2016, poz. 186 ze zm., dalej: ,,ustawa o prawach pacjenta”.

% Dz.U. 2017, poz. 125, dalej: ,,ustawa o zawodach lekarza i lekarza dentysty”.
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przeszczepu autologicznego, realizacji wzgledem niego obowiazku informa-
cyjnego czy tez uzyskania zgody na taki przeszczep. Nie istnialaby rowniez
potrzeba formalnego ograniczenia przez ustawodawce kregu potencjalnych
dawcow (i automatycznie biorcow) w ramach przeszczepow autologicznych,
ograniczenie takie nie znajdowaloby bowiem zadnego uzasadnienia z punktu
widzenia aktualnej wiedzy medycznej. Oczywiscie w dalszym ciggu koniecz-
na pozostaje ochrona przed handlem cze$ciami ciata ludzkiego, ktora jednak
W wystarczajacym stopniu moga zapewni¢ przepisy prawnokarne.

W zwigzku z powyzszym z systemowego punktu widzenia mozna uznac,
ze ustawodawca w art. 12 u.p.p.p. celowo wydzielit sposrod wszystkich
wypadkéw pobierania komorek, tkanek i narzadow od zywych dawcow je-
dynie te czynnosci, ktore sg dokonywane celem przeszczepienia lub zasto-
sowania pobranego materialu u innej osoby, aby wprowadzi¢ dodatkowe
wymogi prawne legalizujace tego typu interwencje medyczne. A contrario —
do pobierania komorek, tkanek lub narzadow celem przeszczepienia ich lub
zastosowania u tej samej osoby, od ktorej zostaty pobrane, nie znajduja zasto-
sowania warunki okreslone w art. 12 u.p.p.p., ale ogdlne warunki legalnosci
czynnosci leczniczych, wynikajace z ustawy o prawach pacjenta i ustawy o za-
wodach lekarza i lekarza dentysty. Taki podziat dokonany przez ustawodawce
nie zmienialby jednak zakresu sytuacji, w ktoérych podmiot leczniczy bytby
zobowigzany do spehienia pewnych wymogow formalnych o charakterze
administracyjnym, umozliwiajacych podejmowanie czynno$ci pobierania ko-
morek, tkanek lub narzadoéw, bez wzgledu na cel owego pobrania, do ktorych
zaliczono m.in. wymog posiadania pozwolenia ministra wtasciwego do spraw
zdrowia. W zwiazku z tym mozna uznac, ze art. 36 ust. 1 pkt 1 i ust. la u.p.p.p.
dotyczy wszystkich wypadkow pobierania komorek, tkanek lub narzadow za-
rowno w celu przeszczepienia lub zastosowania u innej osoby, jak i w celu
przeszczepienia lub zastosowania autologicznego, a ograniczenie zakresu za-
stosowania art. 12 i dalszych przepiséw rozdziatu 3 ustawy transplantacyjnej
jedynie do pobierania komorek, tkanek lub narzadéw celem przeszczepienia
lub zastosowania u innej osoby uzasadnione byto konieczno$cia ustanowienia
szczegotowych warunkoéw dopuszcezalnosci przeprowadzania tego typu czyn-
nos$ci — warunkoéw wykraczajacych poza wymogi wprost wynikajace z ustawy
o prawach pacjenta i ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty*.

40 Warto jedynie zasygnalizowal, ze wybor jednego z kierunkow systemowej wyktadni
art. 36 ust. 1 pkt 1 i ust. la u.p.p.p. w zwiazku z art. 12 u.p.p.p. nie pozwalatby jednak
na przyjecie wprost identycznego kierunku wykladni art. 36 ust. 1 pkt 5 i ust. 1la u.p.p.p.
ze wzgledu na to, ze art. 12 u.p.p.p. dotyczy expressis verbis jedynie czynnosci pobie-
rania, a nie przeszczepiania komorek, tkanek lub narzadow.
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Istotna jest rowniez wyktadnia funkcjonalna przepisow ustawy transplan-
tacyjnej, w szczegolnosci art. 36 u.p.p.p. Przede wszystkim nalezy zwrocic
uwage, ze przepisy te maja za zadanie implementowanie kilku dyrektyw
europejskich, tzw. transplantacyjnych*'. Najistotniejsza z nich, dyrektywa
2004/23/WE, naktada na panstwa czlonkowskie obowigzek wprowadzenia
regulacji prawnych gwarantujacych, ze pobieranie, testowanie czy tez prze-
chowywanie tkanek i komorek bedzie si¢ odbywa¢ w warunkach akredyto-
wanych, autoryzowanych lub licencjonowanych do tego celu przez wiasciwy
organ lub organy*. Z zakresu tego obowiazku nie zostaty za$ expressis verbis
wylaczone czynnosci dokonywane w celu przeszczepienia autologicznego.
Niemniej odpowiedzi wymaga pytanie, czy tego rodzaju przeszczepy w 0go-
le zostaty objete zakresem zastosowania powyzszej dyrektywy.

W motywach dyrektywy 2004/23/WE stwierdzono:

[...] tkanki i komorki stosowane do autoprzeszczepu (tkanki usunigte i ponow-
nie przeszczepione tej samej osobie) w ramach jednego zabiegu chirurgicznego
oraz bez poddawania ich przechowywaniu w banku tkanek, rowniez wylacza si¢
z niniejszej dyrektywy. Zagadnienia jakosci 1 bezpieczenstwa zwigzane z tym
procesem sg zupekie odmienne®.

4 Dyrektywa 2004/23/WE Parlamentu Europejskiego i Rady z dn. 31 II1 2004 r. w spra-
wie ustalenia norm jakos$ci i bezpiecznego oddawania, pobierania, testowania, prze-
twarzania, konserwowania, przechowywania i dystrybucji tkanek i komoérek ludzkich
(Dz.U. UE L z dn. 7 IV 2004 r., dalej: ,,dyrektywa 2004/23/WE”); dyrektywa Komisji
2006/17/WE z dn. 8 II 2006 r. wprowadzajaca w zycie dyrektywe 2004/23/WE Par-
lamentu Europejskiego i Rady w odniesieniu do niektérych wymagan technicznych
dotyczacych dawstwa, pobierania i badania tkanek i komorek ludzkich (Dz.U. UE L
z dn. 9 11 2006 r., dalej: ,,dyrektywa 2006/17/WE”); dyrektywa Komisji 2006/86/WE
z dn. 24 X 2006 r. wykonujaca dyrektywe 2004/23/WE Parlamentu Europejskiego
i Rady w zakresie wymagan dotyczacych mozliwosci §ledzenia, powiadamiania o po-
waznych i niepozadanych reakcjach i zdarzeniach oraz niektérych wymagan tech-
nicznych dotyczacych kodowania, przetwarzania, konserwowania, przechowywania
1 dystrybucji tkanek i komoérek ludzkich (Dz.U. UE L z dn. 25 X 2006 r., dalej: ,,dy-
rektywa 2006/86/WE”); dyrektywa Parlamentu Europejskiego i Rady 2010/53/UE
z dn. 7 VII 2010 r. w sprawie norm jakosci i bezpieczenstwa narzadoéw ludzkich prze-
znaczonych do przeszczepienia (Dz.U. UE L z dn. 6 VIII 2010 r.); dyrektywa wyko-
nawcza Komisji 2012/25/UE z dn. 9 X 2012 r. ustanawiajaca procedury przekazywania
informacji w zwiazku z wymiang migdzy panstwami czlonkowskimi narzadéw ludz-
kich przeznaczonych do przeszczepienia (Dz.U. UE L z dn. 10 X 2012 r.); dyrektywa
Komisji 2015/566 z dn. 8 IV 2015 r. w sprawie wykonania dyrektywy 2004/23/WE
w odniesieniu do procedur weryfikacji rownorz¢dnych norm jakosci i bezpieczenstwa
przywozonych tkanek i komoérek (Dz.U. UE L z dn. 9 IV 2015 r.).

42 Zob. art. 51 6 dyrektywy 2004/23/WE.

4 Motyw 8 dyrektywy 2004/23/WE.
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Z tego wzgledu, stosownie do art. 2 ust. 2 lit. a dyrektywy 2004/23/WE,
dyrektywa ta nie ma zastosowania do tkanek i komorek stosowanych do auto-
przeszczepu w ramach jednego zabiegu chirurgicznego. A contrario —nalezato-
by przyja¢, ze ma ona zastosowanie do pozostatej kategorii autoprzeszczepow,
wykonywanych w ramach wigcej niz jednego zabiegu chirurgicznego. Wnio-
sek ten potwierdzaja dalsze przepisy dyrektywy 2004/23/WE, wprost odno-
szace si¢ do przeszczepow autologicznych. Wyr6znia ona bowiem wprost
zastosowanie autologiczne, przez ktore rozumie si¢ komorki lub tkanki pobra-
ne i zastosowane u tej samej osoby*, a takze wyraznie przewiduje wprowa-
dzenie kryteriow zgodnosci dotyczacych stricte oddawania autologicznego™®.

Kolejna dyrektywa — dyrektywa 2006/17/WE, regulujaca m.in. kwestig
wymagan technicznych dotyczacych pobierania tkanek i komorek ludz-
kich — rowniez wprost w swojej tresci odnosi si¢ do pobierania materialu
biologicznego do autoprzeszczepdw, ale jedynie wowczas, gdy pobierane
komorki i tkanki w celu przeszczepienia autologicznego maja by¢ przecho-
wywane i hodowane*. Okreslajac wymagania dotyczace procedury pobie-
rania komorek i tkanek, prawodawca unijny expressis verbis wskazat, ze
jedynie wymogi dotyczace oceny dawcy nie znajduja zastosowania do daw-
cow autologicznych?’. A contrario — wszystkie pozostale wymagania doty-
czace regulacji prawnej procedury pobierania komorek i tkanek ludzkich,
w szczegoblnosci dotyczace zgody i identyfikacji dawcy, procedury pobiera-
nia, a takze dokumentacji, opakowania i oznakowania*®, zostaty odniesione
rowniez do pobierania tkanek i komoérek w celu przeszczepienia autologicz-
nego, oczywiscie o ile pobierane komorki i tkanki maja by¢ przechowywane
i hodowane. Takze dyrektywa 2006/86/WE zawiera kilka regulacji prawnych
odnoszacych si¢ wprost do przeszczepow autologicznych, dotyczacych ozna-
kowania pojemnikow* czy tez danych zachowywanych przez bank tkanek>°.

Wobec powyzszego, biorac pod uwage jednoznaczng tres¢ art. 2 ust. 2
lit. a dyrektywy 2004/23/WE, a takze istnienie w tej dyrektywie i dyrekty-
wach wykonawczych licznych przepisow dotyczacych wprost przeszczepow

4 Zob. art. 3 lit. q dyrektywy 2004/23/WE.

4 Zob. art. 15 ust. 2 dyrektywy 2004/23/WE.

46 Zob. pkt 2.1.1 zalgcznika nr 1, pkt 1.6 zalacznika nr 2, pkt 3.5 zatacznika nr 3 do dy-
rektywy 2006/17/WE.

47 Zob. pkt 1.2 zalacznika nr 4 do dyrektywy 2006/17/WE.

48 Dyrektywa ta ustanawia dodatkowo specjalne wymagania dotyczace np. oznakowania
pojemnikéw transportowych w przypadku dawcow autogenicznych. Zob. pkt 1.7 za-
facznika nr IV do dyrektywy 2006/17/WE.

4 Pkt E.1 lit. d zalacznika I do dyrektywy 2006/86/WE.

0 Zob. pkt A.2 zatacznika VI do dyrektywy 2006/86/WE.
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autologicznych, o ile pobierane komorki i tkanki maja by¢ przechowywane,
nalezy przyja¢, ze analizowane dyrektywy transplantacyjne znajduja zasto-
sowanie rowniez do autoprzeszczepow wykonywanych w ramach wigcej niz
jednego zabiegu chirurgicznego. W szczegolnosci do powyzszej kategorii auto-
przeszczepoéw znajdowalby zastosowanie obowigzek zagwarantowania przez
panstwa czlonkowskie akredytacji, autoryzacji lub licencjonowania czynnos-
ci zwigzanych z pobieraniem i przetwarzaniem tkanek i komorek. W kon-
sekwencji nalezy uzna¢, ze w $wietle analizowanych dyrektyw zwolnione
z obowiazku uzyskania akredytacji, autoryzacji lub licencjonowania powinny
by¢ tylko dziatania zwiazane z pobieraniem i szeroko rozumianym przetwa-
rzaniem tkanek i komorek, ktore dotycza tkanek lub komorek pobieranych
i stosowanych do autoprzeszczepu w ramach jednego zabiegu chirurgicznego.

Powyzszy wniosek znajduje potwierdzenie takze w wyktadni funkcjonal-
nej dyrektyw transplantacyjnych i innych aktow prawa migdzynarodowego.
Podstawowym celem dyrektywy 2004/23/WE, jak i pozostalych dyrektyw
wykonawczych jest zapewnienie jakosci i bezpieczenstwa komorek i tkanek,
w szczegolnosci zapobiezenie przenoszeniu si¢ chorob’!. Nie ulega watpli-
wosci, ze w wypadku przeszczepdéw autologicznych pojawia si¢ koniecznos¢
zapewnienia bezpieczenstwa zdrowotnego dawcy (i jednoczesnie biorcy),
szczegolnie w toku procedury transportu, przechowywania i przetwarzania
pobranych tkanek i komoérek. Niemniej w wypadku autoprzeszczepow nie
istnieje ryzyko przeniesienia choroby, ktora juz dawca posiada, dlatego tez na
przyktad dyrektywa 2005/17/WE, wprowadzajac wymog przeprowadzania
badan biologicznych w kierunku identyfikacji zagrozen zwigzanych z zasto-
sowaniem danych tkanek lub komorek, wyraznie stanowi:

[...] pozytywne wyniki badan niekoniecznie wykluczajg przechowywanie, prze-
twarzanie lub ponowne przeszczepienie tkanek lub komodrek badz produktow
z nich uzyskanych, jezeli dostepne sg odpowiednie odizolowane urzadzenia do
przechowywania, eliminujace ryzyko krzyzowego przeniesienia zakazenia na
inne przeszczepy i/lub zakazenia przypadkowymi czynnikami i/lub pomytek>2.

W ramach wyktadni funkcjonalnej nalezy rowniez zwroci¢ uwage na Kon-
wencje o prawach cztowieka i biomedycynie’® wraz z protokotem dodatko-

1 Zob. motywy 1 i 2 dyrektywy 2004/23/WE.

2 Pkt 2.1.1 zalacznika I do dyrektywy 2005/17/WE.

3 Convention for the Protection of Human Rights and Dignity of the Human Being with
regard to the Application of Biology and Medicine: Convention on Human Rights
and Biomedicine, < https://www.coe.int/en/web/conventions/full-list/-/conventions/
rms/090000168007cf98 >.
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wym dotyczacym transplantacji**. Mimo ze nie zostata ona ratyfikowana
przez Polske, stanowi bardzo istotny kontekst interpretacyjny takze dla pol-
skich regulacji prawnych z zakresu prawa medycznego, w tym dotyczacych
szeroko rozumianych transplantacji. W raporcie wyjasniajgcym do proto-
kohlu dotyczacego transplantacji wyraznie zakreslono zakres zastosowania
szczegotowych regulacji prawnych dotyczacych transplantacji. W wypadku
przeszczepdw ex vivo zostalo wskazane, ze przepisy te znajduja zastosowa-
nie wylacznie do pobierania tkanek lub narzadéw w celu przeszczepiania
lub implantowania ich osobie innej niz dawca®, sama transplantacja jest za$
definiowana jako caty proces od pobrania organu lub tkanki od jednej osoby
do implantacji ich innej osobie*®. W konsekwencji szczegotowe reguty praw-
ne dotyczace przeprowadzania przeszczepow ex vivo zawarte w Konwencji
o prawach czlowieka i biomedycynie oraz protokole dotyczacym transplan-
tacji nie zostaty co do zasady przewidziane dla autoprzeszczepow. Wydaje
sig, ze taki kierunek europejskiego prawodawstwa powinien by¢ réwniez
brany pod uwage jako jedna z istotnych okolicznosci dla funkcjonalnej wy-
ktadni ustawy transplantacyjne;j.

W zwigzku z powyzszym nalezy uzna¢, ze wyktadnia funkcjonalna prze-
pisow ustawy transplantacyjnej, szczegolnie w kontekscie dyrektyw trans-
plantacyjnych, prowadzi do wniosku, ze podstawowym celem tej ustawy
jest zapewnienie maksymalnego bezpieczenstwa i jakosci komorek, tkanek
lub narzadéw w toku procedury pobierania, przetwarzania i przeszczepiania.
Jednym z instrumentéw stuzgcych zapewnieniu wlasciwego bezpieczenstwa
dla zycia i zdrowia 0s6b uczestniczacych w procedurach transplantacyjnych
jest natozenie na podmioty uczestniczace w tych procedurach obowiazku uzy-
skania stosownego pozwolenia na dokonywanie poszczegolnych czynnosci
zwigzanych z pobieraniem, przetwarzaniem lub przeszczepianiem komorek,
tkanek lub narzadow. Posiadanie owego pozwolenia ma stanowi¢ swoistg
gwarancj¢, ze okre$lona jednostka spelnia wszystkie wymogi niezbedne
dla zapewnienia bezpieczenstwa dla zycia i zdrowia pacjentow w zwigzku
z czynno$ciami polegajacymi na pobieraniu, przechowywaniu lub przeszcze-
pianiu komorek, tkanek lub narzadow, w zakresie bezpieczenstwa pacjen-
tow. Zapewnienie odpowiednich wymogow jakosSci i bezpieczenstwa, w tym
w drodze uzyskania akredytacji, autoryzacji lub licencjonowania dziatan

54 Additional Protocol to the Convention on Human Rights and Biomedicine concerning
Transplantation of Organs and Tissues of Human Origin, < https://www.coe.int/en/web/
conventions/full-list/-/conventions/rms/0900001680081562 >.

55 Zob. pkt 19 raportu wyjasniajgcego do protokotu.

¢ Zob. art. 2 pkt 4 protokotu; pkt 33 raportu wyjasniajacego do protokotu.
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zwigzanych z przeszczepami, dotyczy rowniez przeszczepow autologicz-
nych, w zakresie wynikajacym z art. 1 ust. 2 pkt 3 u.p.p.p.

W zwiazku z powyzszym, uwzgledniajac wyniki wyktadni literalnej, sys-
temowej i funkcjonalnej art. 36 ust. 1 pkt 115 oraz ust. la u.p.p.p. w zwiazku
z art. 1 ust. 2 pkt 3 u.p.p.p., nalezy uznac, ze pozwolenia ministra wlasciwe-
go do spraw zdrowia wymaga postepowanie polegajace m.in. na pobieraniu
komorek, tkanek i narzadow od zywych dawcow, a takze na ich przeszczepia-
niu lub zastosowaniu u ludzi, o ile czynnosci te nie dotycza pobierania i au-
tologicznego przeszczepiania lub pobierania i autologicznego zastosowania
komorek i tkanek w czasie tej samej procedury chirurgicznej, gdy pobrane
komorki i tkanki nie sa poddawane przetwarzaniu, testowaniu, sterylizacji
lub przechowywaniu. Podejmowanie takich dziatan bez stosownego pozwo-
lenia winno by¢ kwalifikowane jako realizacja znamion czynu zabronionego
z art. 46 u.p.p.p. Z kolei nie realizuje znamion czynu zabronionego z art. 46
u.p.p.p. — a nawet nie jest zachowaniem bezprawnym — dokonanie pobrania
i autologicznego przeszczepienia lub pobrania i autologicznego zastosowania
komorek i tkanek w czasie tej samej procedury chirurgicznej, gdy pobrane
komorki i tkanki nie sa poddawane przetwarzaniu, testowaniu, sterylizacji
lub przechowywaniu, bez pozwolenia ministra wtasciwego do spraw zdro-
wia, gdyz do tej kategorii przeszczepow takie pozwolenie nie jest wymagane.

Criminal liability for conducting autotransplantation,
autologous transfusion, or procedure of medically assisted procreation
as a part of partner donation without permit

Summary

Article presents the interpretation of prohibited acts stated in Articles 45 and 46 section 1
of Act of 1 July 2005 on Procurement, Storage and Transplantation of Cells, Tissues and
Organs, Article 80 of Act of 25 June 2015 on Infertility Treatment, and Article 31 of Act of
22 August 1997 on Public Blood Service. Those provisions introduce a criminal liability for
conducting specified actions without having a required permission or accreditation. However,
doubts can be raised whether criminal liability is imposed also in cases of autotransplantation
or procedure of medically assisted procreation as a part of partner donation.

Keywords: autotransplantation, partner donation, transplantations, permission, accreditation

Tomasz Sroka — dr, Uniwersytet Jagiellonski, Katedra Prawa Karnego (adiunkt)



