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Prawa pacjenta z perspektywy wybranych aspektow
socjopedagogicznych

Ukazanie zjawiska

Zagadnienia dotyczace ochrony zdrowia spotykaja sie¢ w Polsce z nie-
stabnacym spotecznym zainteresowaniem. Dotycza one bowiem szcze-
golnej sytuacji, w ktdrej pacjent zmuszony jest najczesciej przedstawié
lekarzowi/pielegniarce intymne informacje dotyczace jego zycia. Z drugiej
perspektywy podobne spotkanie najczesciej wigze si¢ z trudem, bélem oraz
cierpieniem, jakie towarzyszy osobie proszacej o pomoce eksperta medycz-
nego. Przywotany kontekst od ponad dwdch dekad ukazywany jest w Polsce
réwniez pod katem praw pacjenta. W chwili obecnej nie posiadamy jednej,
wiodacej definicji przywolanego pojecia. Z jednej strony wskazuje sie, iz
odnosi si¢ ono do terminu ,,prawa czlowieka” Zdaniem Malgorzaty Paszkow-
skiej prawa pacjenta nalezg do szczegdlnej kategorii praw cztowieka. Z kolei
Antonina Doroszewska, dokonujac uszczegélowienia omawianego w tym
miejscu terminu zaznacza, iz jego popularno$ci nalezy doszukiwac si¢ w idei
szeroko rozumianych praw konsumentéw.! Nie ulega jednak najmniejszej
watpliwosci, iz ukazujac znaczenie praw pacjenta nalezy wskaza¢ na sytuacje,
w ktdrej pacjent korzystajac z ustug eksperta medycznego, posiada jedno-
cze$nie prawa, zagwarantowane np. przez ustawy. Z perspektywy prawnej
dostrzegamy w tym miejscu wertykalny oraz horyzontalny charakter owych
praw. W pierwszym rzedzie pacjent korzystajac ze $wiadczen zdrowotnych,

! Zob. Prawa pacjenta jako swoista kategoria praw cztowieka [w:] Nauka Polska
[portal internetowy], [dostep: 14. 06.2012], http://nauka — polska.pl/dhtml/raporty/
praceBadawcze?rtype=opis&lang=pl&objectld=22389. Oraz A. Doroszewska, Socjologiczne
aspekty praw pacjenta — analiza wybranych probleméw [w:] w: Uwarunkowania prawne,
ekonomiczne i socjologiczne funkcjonowania wybranych systeméw ochrony zdrowia, (red.)
T. Mr6z, Wyd. Temida2, Bialystok 2011., s. 122.
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spotyka sie z okreslona wladza. W chwili udzielania mu pomocy reprezentuja
ja lekarze, pielegniarki, recepcjonisci, ktérzy bazujac na okreslonych prze-
pisach realizujg okreslone pragnienia osoby chorej. Owa wtadza odnosi sie
réwniez do instytucji: szpitala lub poradni, ktéra udziela $wiadczen w oparciu
o zapisy formalnych dokumentéw. Z drugiej jednak strony pacjenci, ktorzy
otrzymuja wsparcie nieuchronnie wchodza w relacje z ww. medykami. Tym
samym prawa pacjenta nabieraja w tym miejscu charakteru horyzontalnego,
w ktérym to emocje doswiadczane w trakcie relacji, sa kluczowym elementem
wplywajacym na stopien poszanowania oraz postrzegania praw pacjenta.

Analizujac znaczenie podobnego spotkania, do jakiego dochodzi po-
miedzy osobg chorg, a lekarzem, pielegniarka itd. rzadko zwraca si¢ uwage
na sposob, w jaki zaréwno pacjenci, jak i medyczni eksperci zapoznajg sie
z informacjami dotyczacymi np. uprawnien osoby hospitalizowanej w szpi-
talu. Od kilku juz lat zaréwno na wydziatach medycznych, jak i prawnych
proponowane sg studentom przedmioty poruszajace tematyke praw pa-
cjenta oraz etycznych wyzwan wspoltczesnej medycyny. Co ciekawe jednak
obserwujac rzeczywisto$¢ krajowa dostrzec mozna réwniez organy, ktére
z mocy prawa zobowigzane sg do edukowania spofeczenstwa w zakresie praw
przystugujacych pacjentom. Dokladna analiza tematu wskazuje réwniez, iz
takze media nie pozostaja obojetne w omawianej materii.

W prezentowanym artykule przedstawione beda obecne inicjatywy
edukacyjne dotyczace zagadnienia praw pacjenta’. Wspomniane inicjatywy
ukazane zostang w waskim aspekcie zwigzanym z nauczeniem studentéw
na kierunkach medycznych. Przedstawione zostang réwniez szerzej oddzia-
tujace inicjatywy spoteczne dotyczace omawianej problematyki.. Powyzsze
dzialanie winno by¢ jednak rozpoczete od odpowiedzenia na pytania: Jak
polskie spoteczenstwo postrzega zjawisko praw pacjenta? Czy owe prawa sg
znane? W jaki sposob sg one definiowane?

Postrzeganie spoleczne

W pierwszym rzedzie — co bedzie istotne dla dalszych rozwazan
o charakterze edukacyjnym- warto wskaza¢ opinie studentéw kierunkéw
medycznych wprost odnoszace si¢ do problematyki praw ich przysztych
pacjentow. W 2011 r. gdanscy naukowcy przeprowadzili w trym zakresie
interesujacg analize. Dotyczyla ona opinii studentéw na temat przestrzegania
praw pacjenta w trakcie odbywania przez nich zajec klinicznych. Omawiana
analiza miata miejsce na przetomie 2009 i 2010 i objeta grupe 152 studentéw

2, Projekt zostal sfinansowany ze §rodkéw Narodowego Centrum Nauki
przyznanych na podstawie decyzji numer DEC-2013/10/E/HS5/00157”.
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VI roku Wydzialu Lekarskiego Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego.
Badacze za gtéwny cel swoich dzialan obrali ,okreslenie, czy studenci sg
uprzedzani przed zajeciami klinicznymi o koniecznosci przestrzegania praw
pacjenta”. W prezentowanym badaniu zwrécono réwniez uwage na opinie
studentéw odnoszaca sie do zagadnienia przestrzegania praw pacjenta nq
terenie szpitali w trakcie odbywania przez nich zaje¢ klinicznych.

Wyniki badan przeprowadzonych w oparciu o autorska ankiete wska-
zuj, iz jedynie 46,7% studentéw potwierdza, iz jest informowana przed
zajeciami o konieczno$ci przestrzegania praw pacjenta (wykladowcy maja
obowigzek powiadomic¢ o powyzszym studentéw). Ponad 69% respondentéw
przyznalo jednak, ze w trakcie zaje¢ dydaktycznych spotkalo si¢ z przykla-
dami razgcego naruszenia godnosci pacjenta ze strony opiekujacego si¢ nim
lekarza. Z kolei 64,5% procent badanych stwierdzilo, ze podobne podejscie
zauwazy¢ mozna u innego niz lekarski personelu medycznego, a 45% an-
kietowanych to samo powiedzialo o zachowaniach niektérych studentéw.
Badani pozytywnie ocenili przestrzeganie przez studentéw tajemnicy lekar-
skiej (92,1%), przestrzeganie prawa pacjenta do wyrazenia zgody na wywiad
(89,5%), a takze samo badanie i zabieg medyczny (77,7%)*.

Chcac ukazac jednak pelniejszy kontekst omawianej problematyki
zasadnym jest zaprezentowanie wybranych wynikéw badan sondazowych,
obejmujacych swoim zasiggiem caly nasz kraj.

W 2008 r. na zlecenie Instytutu Praw Pacjenta i Edukacji Zdrowot-
nej przeprowadzone zostalo badanie, ktorego gtéwnym celem byla analiza
$wiadomosci Polakéw w zakresie problematyki praw pacjenta. Badanie
zrealizowano za pomocg sondazu Capibus, ktéry przeprowadzony zostal
w domach respondentéw na probie 1004 osob°.

Juz pierwsze wyniki wskazuja, ze respondenci znacznym zaufaniem
obdarzaja osobe lekarza: w przypadku zachorowania prawie 60% respon-
dentéw szuka pomocy u medykéow. Wynik ten wydaje si¢ pozornie oczywisty,
jednak z drugiej strony, wzigwszy pod uwage ogromna sile oddzialywania
internetu (ten znalazt si¢ na czwartym miejscu z wynikiem 19%), mozna go
takze uznac¢ za zaskakujacy. Nalezy jednak wskazad, ze pomimo wystepu-
jacych co pewien czas napie¢ pomiedzy swiadczeniobiorcami a lekarzami,
w dalszym ciggu mozna méwic o spolecznym uznaniu dla tego zawodu.

* M. Olejniczak, M. Mochwska, K. Basiniska, Opinie studentow gdatiskiego Uniwersytetu
Medycznego na temat przestrzegania praw pacjenta w trakcie odbywania zaje¢ klinicznych,
»Annales Academiae Medicae Gedanensis” 2011, nr 41, s. 79-80.
* Tamze, s. 79.
*> O. Wagner, Prawa pacjenta. Raport z badania Capibus, [dostep: 23.01.2013], 5. 2-3,
www.prawapacjenta.eu/../Raport%20z%20badania_.
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Dalsza analiza wynikéw wskazuje niestety na niepokojace zjawisko.
Blisko potowie badanych nigdy nie przekazywano informacji dotyczacych
praw pacjenta (ogoélne informacje uzyskato 50% respondentéw), zas 46%
badanych przyznalo, ze nie zna jakichkolwiek praw pacjenta.

Sposérdd osob deklarujacych posiadanie wiedzy w omawianym zakresie
prawie 60% (dokladnie 56%) ma ogo6lng swiadomos¢ istnienia uprawnien do
korzystania ze §wiadczen zdrowotnych, natomiast tylko 23% respondentéw
wie o prawie do wyrazenia zgody na interwencje medyczne®. Dalej: zaled-
wie 16% sposrdd osob badanych zdawalo sobie sprawe z istnienia prawa do
skladania skarg, 21% do poufnosci, a 8% do unikania zbednego cierpienia
ibolu. Po chwili zastanowienia (procedura przyjeta w badaniu) respondenci
stwierdzili, ze wiedze na ten temat czerpia gléwnie z czasopism (42%), od
znajomych i rodziny (38%), od lekarzy (37%) i od pielegniarek (9%)’.

Warto takze zwrdci¢ uwage, ze az 31% badanych sposrod oséb de-
klarujgcych posiadanie jakiejkolwiek wiedzy o prawach pacjenta uznalo, iz
uprawnienia te s3 rzadko przestrzegane przez personel. Z kolei 32% respon-
dentéw z tej samej grupy stwierdzilo, ze prawa pacjenta sg przestrzegane
czesto. Wyniki badan wskazujg takze, iz stosunkowo znaczna grupa oséb
(w tym wypadu pytanie zadano wszystkim respondentom) przyznala, iz zain-
teresowana jest poglebieniem wiedzy na temat praw pacjenta (41% udzielito
odpowiedzi ,raczej tak’, a 35% ,,zdecydowanie tak”)®. Warto podkresli¢, ze
omawiane badanie przeprowadzone bylo w roku, kiedy swoja dziatalno$¢
rozpoczynal powolany na mocy ustawy urzad Rzecznika Praw Pacjenta.
Zasadnym jest zatem, aby przedstawi¢ badania przeprowadzone w czasie,
kiedy organ ten juz funkcjonowat.

W 2009 r. Centrum Badania Opinii Spotecznej przeprowadzito ba-
danie ,,Aktualne problemy i wydarzenia”. Omawiana analiza sporzadzona
zostala w oparciu o badanie opinii losowo wybranych 979 respondentéw.
Z czgsci raportu poswigconej ocenie stanu polskiej opieki zdrowotnej mozna
dowiedzie¢ sie, ze ,,dwie trzecie Polakdw (63%) jest niezadowolonych z tego,
jak funkcjonuje w naszym kraju opieka zdrowotna™. Jedynie 34% badanych
wyrazilo zadowolenie w tym zakresie. Co istotne, wyniki wskazuja, iz sto-
pien niezadowolenia Polakow zwigkszyl sie w poréwnaniu z wezesniejszymi
latami. W badanej grupie 74% respondentéw przyznalo, iz ma zaufanie do
lekarzy, a jedynie 3% badanych twierdzilo odwrotnie. Z opublikowanego

Tamze, s. 5-6.

Tamze, s. 7-8.

Tamze, s. 9-10.

M. Felisiak (oprac.), Opinie o opiece zdrowotnej. Komunikat z badan, Centrum
Badania Opinii Spolecznej, Warszawa 20009, s. 4.
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raportu dowiedzie¢ si¢ mozna réwniez, iz 77% respondentdw pozytywnie
ocenito ogélny kontakt z instytucjami ochrony zdrowia, za§ 70% z nich
w podobny sposéb ocenito pozom dostepu do informacji o $wiadczeniach
zdrowotnych. Odnotowano takze stosunkowo wysoki wskaznik zadowolenia
pacjentow z warunkow leczenia (60%), dostepu do natychmiastowej pomocy
medycznej (58%), réwnego sposobu traktowania pacjentow (58%). Autorzy
opracowania zwrdcili uwage na ciekawe zjawisko —jak czytamy w raporcie:
»Pozytywne opinie najczesciej wyrazaja osoby, ktore w tym czasie korzystaly
wylacznie ze §wiadczen w ramach ubezpieczenia zdrowotnego. Rzadziej
zgadzali si¢ z tymi stwierdzeniami respondenci, ktérzy korzystali zaréwno
z ustug w ramach ubezpieczenia, jak i leczyli si¢ prywatnie. Najbardziej
krytyczne w ocenie jako$ci ustug w ramach ubezpieczenia byly osoby, ktére
w ostatnim poétroczu leczyly sie wylacznie prywatnie”'’.

Wyniki badan przeprowadzonych w 2012r. takze przez CBOS ukazuja
inng rzeczywistos¢.. Przywolane badania mialy na celu poréwnanie panstwo-
wej oraz prywatnej stuzby zdrowia w opiniach pacjentéw. Okazalo sie, ze
ponad 60% badanych wybiera komercyjne ustugi medyczne ze wzgledu na
krétszy czas oczekiwania na wizyte. Az 74% respondentéw wyrazilo opinie, iz
w ich ocenie w prywatnych gabinetach, klinikach itp. pracujg lepsi specjalisci,
bardziej zaangazowani w problemy pacjentéw. Z kolei 10% ankietowanych
uznalo, Ze w placdwkach takich mozna liczy¢ na ,,bardziej zyczliwy stosunek
personelu - pomocnos¢, mitg atmosfere™!.

W tym samym roku O$rodek Badania Opinii Publicznej przeprowa-
dzil wéréd Polakéw badanie bedace czgscig kampanii edukacyjnej ,Zdrowe
szpitale”. Z analizy tej wynika, iz az 57% respondentéw uznaje krotki czas
oczekiwania na leczenie za najistotniejszy wyznacznik sprawnej opieki
szpitalnej. Z kolei wedlug 44% badanych jest nim jako$¢ obstugi pacjenta'.

Edukacja studentow

Powyzej przedstawione zostaty ogolne opinie dotyczace kwestii szero-
ko rozumianego obszaru praw pacjenta wyrazane przez: studentéw kierun-
kéw medycznych oraz osoby poddawane hospitalizacji medycznej. W tym
miejscu koniecznym jest przejscie do kluczowego problemu prezentowanej

0 Tamze, s. 7-8.

' N. Hipsz (oprac.), Polacy o paristwowej i prywatnej opiece zdrowotnej, Centrum
Badania Opinii Spolecznej, Warszawa 2012, s. 1-2.

12 TNS OBOP: dla pacjentéw najwazniejszy jest szybki dostep do leczenia [w:] Instytut
Praw Pacjenta i Edukacji Zdrowotnej [portal internetowy], [dostep: 23.01.2013], http://www.
prawapacjenta.eu/index.php?pId=3121.
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pracy, wprost odnoszacego si¢ do zagadnienia edukowania reprezentantow
wymienionych grup w omawianym zakresie.

Jako pierwszy przyktad moze tutaj postuzy¢ zakres nauczania przed-
miotu ,,Etyka” na kierunku potoznictwo, prowadzonym przez Pomorski
Uniwersytet Medyczny. Autorka programu zaje¢, Elzbieta Grochans, w przy-
gotowanym materiale wprowadzajacym okreslila, iz celem wykladow jest
wyposazenie studenta zaréwno w wiedzg stricte etyczna, jak rOwniez prawna.
Stad tez, aby zaliczy¢ przedmiot, student winien dysponowac wiedza na
temat obowigzujacych aktow prawnych, w tym znaé zapisy Ustawy o pra-
wach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta. Jesli chodzi o spodziewane rezul-
taty ksztalcenia, autorka zaklada, iz wartosciowe jest wyksztalcenie takich
umiejetnosci, ktére pozwolg studentowi: ,,zastosowaé w praktyce prawa
pacjenta i zasady Kodeksu etyki zawodowej pielegniarki i potoznej; dokonac
samooceny w aspekcie moralnym”™". Wyktadowcy postawili sobie ponadto
za cel wyksztalcenie u stuchacza postawy szacunku wobec godnosci pacjenta
oraz jego rodziny, a takze innych cztonkéw personelu terapeutycznego'.

Odnoszac si¢ w tym miejscu do tresci nauczania przedmiotéw praw-
nych na kierunkach medycznych, warto takze krétko scharakteryzowaé
przedmiot ,,Prawo zdrowia publicznego” prowadzony przez Instytut Zdrowia
Publicznego Collegium Medicum U]J. Autorzy skryptu wprowadzajacego
do tresci nauczanych w ramach przywotanego kursu zatozyli, ze uzyskana
przez studenta wiedza ma odwolywac¢ sie do dwdch zasadniczych obszarow:
w czgsci szczegdlowej skryptu skonfrontowano ze soba wynikajace z ustawy
obowiazki lekarza / pielegniarki lub farmaceuty oraz - takze zapisane w usta-
wie — prawa pacjenta. Przyktadowo, jeden z proponowanych tematéw brzmi:

~-Obowigzki lekarza a prawa pacjenta w swietle ustawy o zawodzie lekarza
i kodeksu etyki lekarskiej. Analiza Kodeksu etyki lekarskiej. Podobienistwa
i roznice rozwigzan ustawowych i zapisow w Kodeksie etyki lekarskiej”"”.
Przywotana filozofia nauczania zostaje doprecyzowana w charakterystyce
prowadzonego na tej samej uczelni przedmiotu: ,,Prawne gwarancje part-
nerstwa w relacji pacjent - lekarz”. Dr Anna Mokrzycka w przygotowanej
przez siebie czesci ,wydzialowego sylabusa’, w nastepujacy sposob okreslita
efekty ksztalcenia: ,,student akceptuje obowigzujace zasady postgpowania

B E. Grochans, Sylabus do zajec: etyka na kierunku pielegniarstwo, Pomorski
Uniwersytet Medyczny, Szczecin 2011, [dostep: 25.01.2013], s. 1, www.pum.edu.pl/__data/
assets/file/0013/44050/etyka2.doc.

" Tamze, s. 1.

5 A. Szetela, Ch. Sowada, Szczegétowy program i plan studiéw stacjonarnych I stopnia
Zdrowie Publiczne, Instytut Zdrowia Publicznego Wydzial Nauk o Zdrowiu Uniwersytet
Jagiellonski Collegium Medicum, Krakéw 2012, s. 44.
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cywilnego i karnego dotyczace zasad odpowiedzialnosci lekarza, wybiera
$ciezki postepowania zgodne z zasadami prawa, stusznym interesem pacjenta,
katalogiem prawa pacjenta i kodeksem etyki lekarskiej oraz celami systemo-
wymi w ochronie zdrowia™'s. W czesci szczegolowej opisu zaje¢ pojawila sie
kategoria obowiazku, w tym przypadku jednak nie dotyczy ona pacjenta, lecz
osoby ubezpieczonej w systemie powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego.
W bogatym programie zajg¢ humanistycznych prowadzonych w Instytucie
Zdrowia Publicznego U] znalazl si¢ takze cykl wyktadow pt.: ,, Bioetyka i pra-
wa pacjenta”. W opinii prowadzacego te zajecia dra Zbigniewa Zalewskiego:
»Celem przedmiotu jest zapoznanie studentéw z podstawowymi zagadnienia-
mi i kierunkami wspétczesnej bioetyki. Szczegdlny nacisk polozony zostanie
na jednostkowy wymiar relacji osobowych w medycynie i stuzbie zdrowia,
czego wyrazem jest podkreslenie roli praw pacjenta. Znajomos¢ tychze
praw i wlasciwych form ich ochrony ma umozliwi¢ studentom dostrzezenie
krucho$ci ludzkiego bytu”"”. Warto zwrdci¢ uwage, iz przywotany program
zaje¢ nie przeciwstawia juz tak wyraznie praw pacjenta obowigzkom lekarza.
W ramach przedmiotu ,,Bioetyka i prawa pacjenta” studenci zglebiaja takie
zagadnienia jak: pojecie autonomii pacjenta jako fundament jego praw
i podstawa rozstrzygnie¢ moralnych, relacja lekarz — pacjent i spér o granice
autonomii i paternalizmu oraz przymus i przemoc w medycynie'®.

Takze na studiach lekarsko - stomatologicznych (na poziomie studiéw
doktoranckich) ujawnia si¢ interesujace podejscie do edukacji w zakresie
praw pacjenta. Anna Niemcunowicz - Janica z Uniwersytetu Medycznego
w Bialymstoku, autorka programu przedmiotu: ,Prawo w badaniach bio-
medycznych” zwraca uwagg, ze przyszli doktorzy nauk medycznych winni
nie tylko posiada¢ wiedze dotyczacy zrodet i zakresu prawa medycznego,
ale réwniez: podstaw prawnych ,wykonywania eksperymentu medycznego
i przestanki jego legalnosci [...] oraz odpowiedzialnosci prawnej lekarza™”.
Wartym podkreslenia jest, iz w ramach omawianego kursu postawiono sobie
za cel wyksztalcenie u lekarza umiejetnosci przekazywania wiedzy ,,z zakresu
nauk medycznych w sposob dostosowany do poziomu odbiorcy”. Ponadto
student ukonczywszy 6w kurs winien potrafi¢ ,, zidentyfikowa¢ uwarunkowa-
nia kulturowe, religijne i etniczne problemdéw pacjentow, [...] przestrzegac

16 Tamze, s. 64.

7 Tamze, s. 110.

¥ Tamze,s. 111.

¥ A.Niemcunowicz - Janica, Sylabus przedmiotu Prawo w badaniach biomedycznych,
Wydzial Lekarski z Oddziatem Stomatologii i Oddzialem Nauczania w Jezyku Angielskim,
Bialystok 2012, s. 2.

% Tamze.
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tajemnicy lekarskiej oraz w sposéb odpowiedzialny informowac¢ pacjenta
o stanie zdrowia oraz [...] analizowac przyczyny btedow medycznych™.
Nalezy tutaj zauwazy¢, iz przedstawiony zakres tematyczny odnosi si¢ przede
wszystkim do praktycznych aspektéw ochrony praw pacjenta. Innymi stowy
edukacja w zakresie praw pacjenta, takich jak ochrona tajemnicy czy tez
dostep pacjenta do informacji, nastawiona jest na ksztalcenie konkretnych
umiejetnosci, ktérymi winien w praktyce postugiwac sie lekarz.

Znamienne jest, iZ temat praw pacjenta, prawa medycznego i bio-
etyki stal si¢ w ostatnim czasie zagadnieniem, ktore coraz czesciej staje sie
przedmiotem studiéow podyplomowych.?> W Lodzi, Warszawie, Krakowie
i Radomiu od polowy pierwszej dekady XXI w. pojawily si¢, — kierowane nota
bene zaréwno do personelu medycznego, jak i do pacjentow- , oferty studiow
podejmujacych te tematyke. Przykltadem jest chociazby: ,,Podyplomowe
Studium Prawa Medycznego, Praw Pacjenta i Ubezpieczen Zdrowotnych”..
Kurs studiéw podzielony zostal na pie¢ modulow:
Charakterystyka systemu opieki zdrowotnej;

System ubezpieczenia zdrowotnego;
Bioetyka;

Prawa pacjenta. Zagadnienia prawne;
Odpowiedzialnos¢ prawna.

Szczegdlne znaczenie dla poruszanego w tym miejscu watku eduka-
cyjnego aspektu ochrony praw pacjenta wydaja si¢ mie¢ trzy ostatnie z wy-
mienionych moduléw, zatem warto przeanalizowac¢ zatozenia jednego z nich.
Dla przyktadu modut ,,Bioetyka” koncentruje si¢ na ukazaniu znaczenia
etosu lekarskiego, akcentujac m.in. cnoty lekarskie, ale takze przedstawia
koncepcje praw pacjenta, jak i praw przynaleznych lekarzowi. Podobnie jak
W programie nauczania proponowanym przez krakowskie Collegium Me-
dicum, takze w Lodzi tematyce autonomii pacjenta towarzyszy zagadnienie
medycznego paternalizmu. Modul ,,Prawa pacjenta. Zagadnienia prawne”,
skupiajac si¢ wiec na réznych aspektach relacji terapeutycznej, ukazuje nie-
jako dwie strony tego samego medalu. Pojawiajg si¢ tutaj w pierwszym rze-
dzie prawne aspekty autonomii jednostki wobec interwencji medycznej, ale
z drugiej strony zalozeniem programu jest szczegélowe omoéwienie zagadnien

S

2 Tamze, s. 2.

2 Szerzej na omawiany temat zob. B. Kmieciak, Raport- Polska Edukacja
Bioetyczna, Zrédlo: http://biotechnologia.pl/bioetyka/aktualnosci/raport-polska-edukacja-
bioetyczna,1555

% Program Podyplomowego Studium Prawa Medycznego, Praw Pacjenta i Ubezpieczeti
Zdrowotnych Uniwersytetu £ddzkiego, [dostep: 05.02.2013], http://wpia2.uni.lo(Dz.pl/
pspm/index.php?go=program.php.
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przymusowego leczenia 0osob niezdolnych do wyrazenia zgody na interwencje
medyczng (dzieci, 0s6b psychicznie chorych, osoby nieprzytomnych). Oczy-
wiscie w trakcie studiéw stuchacze otrzymuja gruntowng wiedze dotyczaca
wszystkich wymienionych w Ustawie o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta uprawnieniach osoby poddawanej swiadczeniom medycznym?.
Trzeba tez zauwazy¢, ze organizatorzy studiow polozyli szczegdlny nacisk
na przekazanie wiedzy z zakresu odpowiedzialnoéci cywilnej oraz karnej
osob/instytucji $wiadczacych ustugi medyczne. Na uwage w tym kontekscie
zastuguje takze temat odpowiedzialno$ci zwigzanej z dzialaniami pacjentow.
Okazuje si¢ bowiem, iz na Wydziale Prawa i Administracji Uniwersytetu
Loédzkiego prowadzone s3 wyklady podejmujace tematyke odpowiedzial-
nosci ,pacjenta za nieuzasadnione zarzuty wobec personelu medycznego
lub zaktadu opieki zdrowotnej”. Mozna przypuszczaé, ze wlaczenie ich do
programu studiéw mialo na celu zréwnowazenie dominujgcej problematyki
praw pacjenta i z zagadnieniem uprawnien personelu medycznego®.

Edukacja spoleczenstwa

W kontekscie problematyki edukacji w obszarze praw pacjenta
nie mozna nie wspomnie¢ o sposobach informowania $§wiadczeniobior-
cow ustug medycznych na temat przynaleznych im uprawnien w trakcie
korzystania z ustug medycznych. W pierwszym rzedzie do realizacji po-
wyzszego celu powolany zostal urzad Rzecznika Praw Pacjenta. Zgodnie
z zapisami art. 47 ust. 1 pkt 6 Ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku
Praw Pacjenta ,,do zakresu dziatan Rzecznika nalezy [...] opracowywanie
i wydawanie publikacji oraz programéw edukacyjnych popularyzujacych
wiedze o ochronie praw pacjenta’. Zgodnie z informacjami, jakie odna-
lez¢ mozna na stronie internetowej Biura Rzecznika Praw Pacjenta, wérod

# Program omawianych studiow z jednej strony zaklada ksztalcenie w zakresie zasad
informowania pacjenta, z drugiej jednak strony nie przewiduje przekazywania tresci dotyczacych
psychospotecznego spojrzenia na relacje pacjent — lekarz. Podobne podejscie prezentowane
jest jednak przez wykladowcow ,,Podyplomowego Studium Prawa Medycznego, Bioetyki
i Socjologii Medycyny” Uniwersytetu Warszawskiego, zob. Wydzial Prawa i Administracji
Uniwersytetu Warszawskiego [serwis internetowy], [dostep: 05.02.2013], http://www2.wpia.
uw.edu.pl/171,Informacje_ogolne.html. Podobne studia od kilku lat prowadzone sa na
Wydziale Prawa i Administracji Uniwersytetu Warszawskiego, zob. Podyplomowe Studia
Prawa Medycznego, Bioetyki i Socjologii Medycyny, [dostep: 18.11.2013], http://www2.wpia.
uw.edu.pl/171,Informacje_ogolne html.

% Program Podyplomowego Studium Prawa..., dz. cyt.

% Cyt. za: Ustawa z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta (Dz.U. 2009 nr 52 poz. 417). Mowa w tym miejscu o dzialaniach podejmowanych
przez Rzecznika Praw Pacjenta przez pierwszych pie¢ lat istnienia omawianej funkcji,
a wiec w latach 2008r- 2013r.
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dzialan edukacyjnych mozna wyrézni¢ dwie zasadnicze grupy: 1. dzialania

zmierzajace do ukazania pacjentom podstawowych przynaleznych im praw

oraz 2. dzialania skoncentrowane na popularyzacji inicjatyw edukacyjnych

Biura. Pierwszy punkt wymienia 10 najwazniejszych praw, ktére wynikaja

z ustawy o prawach pacjenta i RPP. Osoba zainteresowana konkretnym

z nich zostaje odeslana do definicji zaczerpnietej wprost z aktu prawnego.
Drugi punkt kieruje uwage na dzialania Rzecznika w zakresie medialnej

promocji praw pacjenta. Znajduja tutaj informacje na temat kampanii pod

haslem ,,Pacjencie, nie jestes sam”, przeprowadzonej w internecie, radiu

oraz telewizji. W tym miejscu pacjent moze znalez¢ rowniez odnoséniki do

ulotek informujacych o dziatalno$ci Biura, jak i szerszym kontekscie ukazu-
jacych problem praw pacjenta. Osoba chcgca uzyskac konkretne informacje

w powyzszym zakresie ma dzieki temu mozliwo$¢ zapoznania si¢ nie tyle

z trescig aktu prawnego, ile z przystepna jego interpretacja. Poszczegélne

prawa zostaly bowiem w tym miejscu przedstawione z perspektywy ich

realnego wplywu na funkcjonowanie pacjenta. Najistotniejsze jest jednak,
iz pacjent znajduje w tym miejscu konkretne przyklady naruszen®. Na

poczatku 2014r. omawiany Urzad przebudowal swoj serwis internetowy.
W jego nowej odstonie poza ww. elementami znalazty si¢ réwniez odnosniki

kierujace do sporzadzonych przez urzednikéw odpowiedzi na najczesciej

zadawane pytania. Zaprezentowana zostata rowniez w oddzielnym miejscu

procedura zglaszania sprzeciwu od opinii lekarza.?

Pozostajac w sferze edukowania pacjenta o jego prawach, warto
chwile uwagi poswieci¢ akeji ,,Leczy¢ po ludzku”, zorganizowanej w grud-
niu 2009 r. przez ,Gazete¢ Wyborczg” oraz Instytut Praw Pacjenta i Edu-
kacji Zdrowotnej. Jednym z istotniejszych elementéw tej kampanii bylo
udostepnienie pacjentom, dotaczonego do wspomnianego dziennika,
poradnika ,,Prawa pacjenta””. Publikacja ta w sposéb szczegolowy, a za-
razem przystepny przedstawia kazde z przynaleznych pacjentowi praw.
Interesujacym przykladem moze by¢ w tym miejscu sposob przedstawienia
prawa pacjenta do opieki duszpasterskiej, ktére — skadinad catkowicie
stusznie - skojarzone zostato prawem do umierania w godnosci. Ponadto

# Ulotka informacyjna, Pacjencie, czy znasz swoje prawa?, Biuro Rzecznika Praw
Pacjenta, Warszawa 2010, s. 2. Zob. tez: serwis Biura Rzecznika Praw Pacjenta: www.bpp.
gov.pl.

% www.bpp.gov.pl (dostep 15.10.2014r.)

# A.Pochrzest - Motyczynska i in., Prawa pacjenta. Poradnik, Agora SA, Warszawa
2009. Od czasu ukazania si¢ tego poradnika wydano juz pig¢ innych, ktére odnosily si¢ do
takich zagadnien jak: choroba nowotworowa, lecznictwo pediatryczne, czy tez leczenie
choréb przewlektych. zob. ,Wyborcza.pl” [serwis internetowy], [dostep: 07.02.2013], http://
wyborcza.pl/leczyc/0,0.html.
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zwrdcono uwage, iz pacjent ma prawo do pelnej informacji dotyczacej jego
stanu zdrowia. Zaznaczono jednak, ze prawem pacjenta jest takze zadanie,
by nie przekazywano mu takich wiadomosci*. Na szczegdlng uwage za-
stuguje takze fakt, iz redaktorzy poradnika w sposob bardzo szczegétowy
odniesli si¢ rowniez do kwestii obowigzkéw pacjenta, w tym obowigzku
wysuwajacego si¢ na plan pierwszy: dbania o wlasne zdrowie. Ponadto
zaznaczono, pacjent ma obowigzek interesowac ,,si¢ swoimi problemami
zdrowotnymi i $wiadomie bra¢ udzial w leczeniu”, przestrzega¢ ,,zalecen
personelu medycznego dotyczacych diagnostyki, leczenia, rehabilitacji
i zmiany trybu zycia’, odnosi¢: ,,sie kulturalnie do pracownikéw ochrony
zdrowia, by¢ uprzejmym, uczciwym, przedstawia¢ personelowi medycz-
nemu wyczerpujace informacje dotyczace [...] stanu zdrowia, trybu zycia
i leczenia. [...] [Wykazywac si¢] szacunkiem do innych pacjentéw, sza-
nowac¢ ich godno$¢, intymnos¢ i poufno$¢ informacji ich dotyczacych”?!
Zdaniem autoréw pacjent winien ponadto przestrzega¢ zasad higieny
osobistej oraz zasad okreslonych w regulaminach szpitalnych. Pacjento-
wi nie wolno naraza¢ innych pacjentéw na utrate zdrowia, np. poprzez
agresywne zachowanie, skutkujace niszczeniem wyposazenia szpitalnego.
Wreszcie — na koniec - zwrécono uwage, iz obowigzkiem pacjenta jest
oplacanie sktadek zdrowotnych®.

Pojawienie sie tej ostatniej uwagi budzi zastanowienie, poniewaz
polski porzadek prawny nie przewiduje bezposredniego optacania przez
pacjenta skladek zdrowotnych — w przypadku osoby zatrudnionej skfadki
odprowadza pracodawca, w przypadku bezrobotnego - urzad pracy badz
tez organ opieki wspierajacy dang osobe w jej trudnej sytuacji materialnej*.
Stad tez, cho¢ powinnos¢ te okresli¢ mozna mianem obowigzku, to jednak
spelnienie go pozostaje w znacznej mierze poza wolg pacjenta. Dyskusyjne
sa réwniez takie zalecenia jak: obowigzek dbania o wlasne zdrowie, inte-
resowania si¢ wlasnym stanem zdrowia, informowania personelu o pro-
wadzonym trybie Zycia oraz jego modyfikacja pod wpltywem okreslonych
zalecen lekarskich. Nalezy zwrdci¢ uwage, ze zobowigzania te, a w zasadzie
ich realizacja pozostaje wylacznie w gestii samego pacjenta. Jedli pacjent
odmawia podejmowania podobnych dzialan, a jego decyzja ma charakter
w pelni $wiadomy i jest dobrowolna, wéwczas nie obejmuje go obowigzek

30 Tamze, s. 11.

31 Tamze,

2 Tamze, s. 2.

* Poradnik: Zasady rozliczania sktadek na ubezpieczenia spoteczne i ubezpieczenie
zdrowotne osob przebywajgcych na urlopach wychowawczych lub pobierajgcych zasitek
macierzytiski, Zaklad Ubezpieczen Spotecznyxch, Warszawa 2012, s. 5.
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realizacji medycznych nakazéw. Oczywistym jest, iz zaniedbanie wlasnego
zdrowia prowadzi¢ moze do pogorszenia si¢ kondycji pacjenta, jednak jest
to wylaczna odpowiedzialno$¢ pacjenta.

Inaczej jest w przypadku wytycznej nakazujacej szacunek wobec
innych pacjentéw oraz personelu medycznego. W sferze interpersonalnej
relacji pomiedzy pacjentem a personelem medycznym nie do pomyslenia
jest sytuacja, w ktdrej jednej stronie przystuguja wylacznie prawa, a druga
ma tylko obowiazki*.”.

Proba konkluzji

Dla przedstawionego powyzej watku edukacyjnych aspektow praw
pacjenta istotnym bedzie przedstawienie pogladu S. Geyera, prezydenta
Europejskiego Towarzystwa Socjologii Zdrowia i Medycyny. Badacz, do-
konujgc analizy historycznej ksztalcenia w zakresie socjologii medycyny
(w ramach ktérej ukazywane sa zagadnienia zwigzane z prawami pacjenta)
na niemieckich uczelniach medycznych, doszedt do wniosku, iz najwigkszym
zainteresowaniem studentow cieszg si¢ te przedmioty, ktore tacza wiedze
spoleczng z praktyka kliniczng. W Niemczech bowiem zajecia, np. z socjo-
logii medycyny, poza przekazywaniem wiedzy stricte podr¢cznikowej, maja
charakter praktyczny. Aspekty relacji z pacjentem, problemy powstawania
ewentualnych konfliktow oraz kwestie zwigzane z komunikowaniem pacjen-
towi oraz jego rodzinie waznych informacji, wykorzystywane sa przez stu-
dentéw w praktyce, tj. w ramach spotkania z osobg chorg- aczkolwiek trzeba
zauwazy¢, ze w spotkaniu tym, ze wzgledu na dobro pacjenta, uczestniczy

* Forma ksztalcenia o prawach pacjenta sa takze programy edukacyjne prowadzone
przez tzw. pelnomocnikéw ds. praw pacjenta. Zob. np.: K. Serdek, Programy edukacyjne
dla pacjentéw, Konskie 2012, [dostep: 08.02.2012], www.zoz.konskie.pl/../PRAWA %20
PACJENTA%20prez%202012r. Na problematyce uprawnien pacjenta skupili si¢ takze
autorzy poradnika dotyczacego praw pacjenta, ktory kilka lat temu wydat Instytut Praw
Pacjenta i Edukacji Zdrowotnej. W publikacji tej, w przeciwienistwie do poradnika wydanego
we wspolpracy z ,Gazeta Wyborczg’, skupiono si¢ wylacznie na temacie praw, pomijajac
zagadnienie obowiazkéw pacjenta. Trzeba koniecznie zwroci¢ uwage, iz omawiany temat
przedstawiony zostal nie tylko w formie merytorycznych wypowiedzi. Duza rol¢ w odbiorze
poradnika odgrywa jego szata graficzna. Kazde z praw zilustrowane zostalo w komiczny
sposob obrazem nawiagzujacym do charakteru prawa, przykltadem jego naruszenia lub tez
mylnego rozumienia. Zob. D. Karkowska (oprac.), Prawa pacjenta. Poradnik, Instytut Praw
Pacjenta i Edukacji Zdrowotnej, Warszawa 2010.

* Nalezy wspomnie¢, z cala pewnoscig do obowigzkdéw Pacjenta zaliczy¢ mozna
przestrzeganie regulaminu wewnatrzszpitalnego, pod warunkiem jednak, iz jego zapisy nie
sa sprzeczne z powszechnie obowiazujacymi zapisami ustawowymi odnoszacymi si¢ do
praw pacjenta O powyzszym traktuje (nie obowiazujacy juz art. 18 a ustawy o zaktadach
opieki zdrowotnej: ,Postanowienia regulaminu, o ktérym mowa w ust. 1, nie moga narusza¢
praw pacjenta okreslonych i wynikajacych z przepiséw ustawy oraz przepiséw odrebnych”
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takze jego lekarz prowadzacy. Przywolana zatem socjologia medycyny
nie jest zatem przedmiotem czysto teoretycznym, lecz takze praktycznym.
Przestudiowanie przypadku konkretnego pacjenta pozwala studentom od-
nie$¢ w przyszlosci uzyskang w ten sposdb wiedze, do innych przypadkéw,
w ktérych pojawic sie moga dylematy zwiazane z udzielaniem informacji
choremu. Pacjent w trakcie rozmowy przedstawia swojg historie i wowczas
to, niejako na biezgco wylaniaja si¢ konkretne problemy charakterystyczne
dla kontaktéw pomiedzy personelem medycznym a pacjentem. W ten sposob
student uczy si¢ rowniez najbardziej efektywnych sposobéw rozwigzania
wspomnianych trudnosci. Zdaniem Geyera ten rodzaj zaje¢ praktycznych
ma fundamentalne znaczenie dla dalszej pracy przyszlych lekarzy. Niezwy-
kle istotna wiedza psychospoteczna zostaje skonfrontowana z konkretnym
przypadkiem, a przez to widza ma szanse utrwali¢ si¢*.

Opinie te podzielajg rowniez polscy badacze. prof. Zdaniem Pawta
Lukowa oraz dr Weroniki Chanskiej obecna i praktykowana przez wiele
dziesiecioleci forma nauczania zagadnien bioetycznych winna ulec mody-
fikacji. Przywolani akademicy uwazajg, iz zasadnym jest przeszczepienie na
polski grunt modelu niemieckiego, a wiec taczenia ksztalcenia teoretycznego
z elementami praktyki”. Nie oznacza to, iz obecnie w tre§¢ wykladéw nie
wplata si¢ przykltadéw konkretnych casusow - przypadkéw szeroko komen-
towanych, naglo$nionych, o ktérych wzmianka ma ufatwi¢ zrozumienie
problemu, brakuje jednak odwotan do codziennej praktyki klinicznej. Tym
samym Lukow oraz Chanska postuluja, by rozwazy¢ mozliwos¢ stworzenia
kursow, w trakcie ktérych student zapoznawalby sie z wiedza ekspercka
i jednocze$nie, wraz z drugim wykladowca, analizowalby sytuacje pod
katem etyki lekarskiej*. Opisane sposoby edukowania przysztych lekarzy
oraz pielegniarek nie uwzgledniaja niestety tego kluczowego w dzisiejszych
czasach aspektu praktycznego. Do podobnych wnioskéw mozna dojs¢, ana-
lizujac dostepne dla pacjentéw programy edukacyjne. Z cala pewnoscia nie

* S. Meyer, Teaching Meical Socjology In Germany [w:] (red.) W. Piatkowski, B. Plonka
— Syroka, Socjologia i antropologia medycyny w dziataniu, Oficyna Wydawnicza Arboretum,

Wroclaw 2008, s. 170-172.

¥ Zgodnie ze standardami ksztalcenia na studiach lekarskich dla przedmiotéw takich
jak etyka lekarska, psychologia lekarska, prawo medyczne oraz socjologia w medycynie
przeznaczono w ciagu szesciu lat studiéw odpowiednio: 30, 30, 45 oraz 30 godzin, zob.
Standardy ksztalcenia na kierunku lekarskim, [dostep: 21.06.2013], http://www.bip.nauka.
gov.pl/_gAllery/23/71/2371/54_kierunek_lekarski.pdf.

¥ O skutecznosci nauczania etyki lekarskiej na studiach medycznych. Rozmowa
Cezarego Lasiczniuka z dr Weronikg Chatiskg oraz prof. Pawlem Eukowem [w:] Radio Tok
FM [portal internetowy], [dostep: 21.06.2013]. Dostepny w inernecie: http://www.tokfm.
pl/Tokfm/0,131258.html.
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ma mozliwosci przeprowadzenia usystematyzowanych oraz zaplanowanych
szkolen dla wszystkich pacjentdw leczacych sie na terenie Polski. Dostepne
obecnie programy oraz projekty edukacyjne majg na celu dotarcie do jak
najwigkszej rzeszy osob, ktdre korzystaly, korzystaja obecnie lub tez planuja
w przysztosci skorzystac z ustug systemu ochrony zdrowia. Takze jednak i te
szkolenia odwolujg si¢ do wiedzy teoretycznej, ktéra — co warto podkresli¢

- prezentowana jest w coraz atrakcyjniejszy sposdb. Pewng innowacjg moga
by¢ w tym kontekscie zajecia edukacyjne oferowane pacjentom w trakcie
ich pobytu w szpitalu. Podobne programy prowadzone np. przez rzecznikéw
praw pacjenta szpitala psychiatrycznego daja osobom hospitalizowanym
szanse odwolania si¢ do konkretnej sytuacji. Dany przepis ma szanse by¢
wyjasniony na przykladzie konkretnego zdarzenia, ktére zostaje wyjasnione
przez osobe znajaca specyfike danej placowki®.

Whioski

Zagadnienie praw pacjenta poruszane jest coraz czesciej w licznych
dyskusjach spotecznych. Relacje medialne regularnie informuja o proble-
mach powigzanych ze wspomniana zagadnieniem. Mowa w tym miejscu
z jednej strony o problemach takich, jak dostep do §wiadczen zdrowotnych.
W sposob szczegdlny poruszane sg takze watki odpowiedniej opieki, jaka
pacjent uzyskuje/nie uzyskuje ze strony personelu. Coraz czesciej do glosu
dochodzg takze $rodowiska wskazujace na koniecznos¢ ksztaltowania
swoistej kultury praw pacjenta, budowanej z trakcie edukacji przysztych
medycznych specjalistéw.** W tym miejscu pojawiajg sie jednak rowniez
glosy wskazujace na uzasadniong potrzebe ksztaltowania §wiadomosci
wystepowania w relacji terapeutycznej zarowno praw, jak i obowigzkéw
istniejacych po stronie pacjentéw oraz medykéw. Obserwujac m.in polska
debate bioetyczna dostrzec mozna jeszcze inny aspekt ukazywania tematu
praw o0sob korzystajacych ze §wiadczen zdrowotnych. Postep medycyny,
sprawia, iz pacjenci nie tylko otrzymujg innowacyjne formy wsparcia zdro-
wotnego. Warto wspomnie¢, Ze osoby doswiadczajace trudnosci uzyskuja
de facto nowe mozliwosci lecznicze. Wspomniane mozliwosci powoduja,
iz takze prawa pacjenta ukazywane sa w nieznanych dotad kontekstach.
Problemy takie, jak; dostep do technik wspomaganego rozrodu (in vitro),
zagadnienie przerywania ciazy, czy tez zywo dyskutowany temat klauzuli

¥ Zob. ,,Elementarz matego pacjenta” na Dzieri Dziecka [w:] Rzecznik Praw Pacjenta
[serwis internetowy], Warszawa 2012, [dostep: 21.06.2012], http://bpp.gov.pl/#kom128.

W sposob obszerny powyzsze zagadnienie przeanalizowal w swoich wypowiedziach
prof. Bogdan Chazan. Zob. M. Miiller, Prawo do zycia. Bez kompromisu. Wywiad z prof.
Bogdanem Chazanem, Wydawnictwo WAM, Krakéw 2014r., s. 125- 131.
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sumienia powoduja, ze zaréwno pacjenci, jak i lekarze/ pielegniarki coraz
czesciej wskazuja w owych kontekstach na problematyke praw. Przed-
stawione powyzej naszkicowane zaledwie wyniki badan wskazuja, iz
temat sytuacji prawnej pacjenta spotyka si¢ z zainteresowaniem zaréw-
no przyszlych lekarzy, jak i samych pacjentéw. Szerzej ukazane aspekty
edukacyjne jednoznacznie dowodzg z kolei, ze etyczny oraz prawny wy-
miar udzielania §wiadczen zdrowotnych odgrywa coraz istotniejszg role.
Wspominany powyzej rozwoj medycyny powoduje, iz proces edukacji
w zakresie praw pacjenta musi ulega¢ stalej aktualizacji. Dynamiczny
postep stawia bowiem zaréwno pacjentéw, jak i medykéw przed nowy-
mi sytuacjami. W tym miejscu nalezy zwrdci¢ uwage, ze sama edukacja,
moze okazac si¢ elementem niewystarczajagcym w zakresie wprowadzania
pozytywnych zmian. Zmiany te wydaja si¢ by¢ szczegdlnie konieczne
w obliczu pojawiajgcych si¢ konfliktéw na linii np pacjenci - lekarze."
Jednostronne ksztaltowanie §wiadomosci posiadanych praw, powodowaé
moze pominiecie istotnego aspektu zobowigzan. Z kolei skupienie si¢
wylacznie na aspekcie posiadanych zawodowych obowigzkdéw, ksztaltowac
moze postawe leku, w tym przypadku stosunku do pacjentéw. Warto zatem
dostrzec, iz w spotecznej debacie koniecznym jest podniesienie aspektu
wychowania do praw pacjenta. Jak bowiem stusznie zwrdcil uwage papiez
Jan XXIII: ,,Tych wiec ludzi, ktérzy dopominaja sie o swe wlasne prawa,
a rownoczesnie albo catkowicie zapominajg o swych obowigzkach, albo
wykonuja je niedbale, trzeba poréwnac z tymi, ktérzy jedna reka wznosza
gmach, a druga go burzg™*.
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Patients’ rights from the perspective
of selected sociopedagogical aspects

Patients’ rights have a special character. They relate to the unique
situation. The patient reports to the doctor at the time of experiencing suf-
fering, pain, difficulty. The doctor has the knowledge and skills of healing.
He has the ability to help the patient. Treatment, however, involves entering
a necessity in the intimate sphere of human life.

Currently, attention is drawn to the necessity of forming partnerships
in medicine. However, it seems that a similar situation, it is impossible to com-
pletion. At a certain stage of treatment, the patient must “entrust” the person
of the doctor. He must trust him. Do patients know, however, own rights?
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It is also worth considering: Is the future doctors know the patient’s
rights? Do students understand how important they are relevant? How do
universities prepare future doctors for contact with the patient? Are they in
Poland institutions that educate patients in this regard?

This article is attempt is made to answer the questions presented.



