RECENZJE

Zdrowie publiczne w zarysie, pod red. Moniki Zysnarskiej, Tomasza Maksymiu-
ka, Wydawnictwo Naukowe Uniwersytetu Medycznego w Poznaniu, Poznan 2015,
ss. 128.

Ksiazka Zdrowie publiczne w zarysie pod redakcja Moniki Zysnarskiej i Tomasza Maksy-
miuka ukazata si¢ w grudniu 2015 roku. Podrgcznik kierowany jest przede wszystkim do
studentow Wydziatu Nauk o Zdrowiu, a takze wszystkich innych oséb zainteresowanych
niniejsza tematyka. Autorzy po$wigcaja najwazniejszym aspektom zdrowia publicznego
dziewig¢ rozdzialow, wspierajac si¢ jak najbardziej aktualnym pis$miennictwem w tym za-
kresie.

Rozdzial pierwszy ,,Zdrowie publiczne — cele, struktura, podstawowe pojecia. [...]”
wprowadza Czytelnika w wymienione zagadnienia ze szczegdélnym uwzglednieniem rysu
historycznego. Gtowne obszary oraz potrzeby tej dyscypliny sa wymieniane w formie pod-
punktow, a cato$¢ ilustrowana jest czytelnymi wizualizacjami. Autorka poswigca miejsce
na wyjasnienie najwazniejszych terminéw, omowienie pojec z ich podziatem i odniesieniem
do aktualnej polityki zdrowotnej. Przybliza takze cele programéw naukowo-badawczych
zwiazanych z chorobami stanowiacymi przyczyng najwigkszej umieralnosci i prowadzo-
nych na terenie naszego kraju w ciagu ostatnich lat. To wtasnie chorobom uktadu serco-
wo-naczyniowego oraz chorobom nowotworowym w kontekscie zdrowia publicznego
Izabella Kara poswigca ostatnig czg$¢ rozdziahu.

W kolejnym rozdziale Monika Zysnarska probuje wskaza¢ miejsce polityki zdrowotnej
wobec stabych stron, szans oraz zagrozen polskiego systemu opieki zdrowotnej. Autorka
z sukcesem wyjasnia Czytelnikowi aktualne miejsce ,,zdrowia publicznego” z uwzglednie-
niem wdrozonych do dnia publikacji zatozen oraz tych, ktére czekaja na realizacjg. W roz-
dziale znalazlo si¢ takze wyjasnienie analiz PEST i SWOT najczg$ciej wykorzystywanych
do oceny otoczenia i funkcjonowania zaktadow opieki zdrowotnej. Wyjasnione sg tez me-
chanizmy procedur konkursowych zgodne z aktualnymi rozporzadzeniami.

Trzeci rozdziat autorstwa Izabelli Kary w wigkszo$ci poswigcony jest Swiatowej Orga-
nizacji Zdrowia. Omowiono rys historyczny, podziat administracyjny, nakreslane przez lata
cele, zrealizowane programy, wytyczane szlaki. Temat zostat opracowany w ujeciu ogol-
no$wiatowym, Unii Europejskiej oraz Polski z uwzglednieniem Narodowego Programu
Zdrowia.

W tekscie pt. ,,Ubezpieczenia zdrowotne oraz sytuacje kryzysowe w systemie opieki
zdrowotnej” Wiestaw Kalupa opisuje zmiany w tym zakresie na podstawie wydawanych
ustaw z ich przystgpnym omoéwieniem. Niezwykle ciekawym jest porownanie polskiego
systemu ubezpieczen zdrowotnych do systemow panujacych w niektérych krajach Unii Eu-
ropejskiej, a takze Australii i Stanach Zjednoczonych. Ta, zawierajaca wiele szczegoto-
wych informacji, analiza naktania Czytelnika do zastanowienia nad wskazanymi réznicami
oraz ewentualnymi mozliwo$ciami zmian w obrgbie polskiego systemu, by zoptymalizo-
wac jego funkcjonowanie. Druga czg$¢ rozdziatu poswigcona jest problematyce sytuacji
kryzysowych w systemie opieki zdrowotnej — spojrzenie syntetyczne, przejrzyste, zawie-
rajace najwazniejsze wiadomosci w formie podpunktéw umozliwiajacych Czytelnikowi
szybkie wyciagnigcie wnioskow.

Rozdzial piaty, ktérego wspotautorami sa Jedrzej Skrzypczak oraz Tomasz Maksymiuk
traktuje o miejscu lekarza w systemie prawa medycznego. Po przedtozeniu wlasciwych te-
matyce aktow normatywnych Autorzy rozszerzaja wybrane zagadnienia. Najwazniejsze
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obowiazki i prawa lekarzy omowione sa przede wszystkim w aspekcie Kodeksu etyki lekar-
skiej. Najwigcej miejsca poswigcono obowiazkowi informowania pacjenta zaro6wno o spo-
sobach/mozliwosciach diagnostycznych i zwiazanym z nimi ryzyku oraz, co szczegdlnie
istotne, jego stanie zdrowia. Wartymi przypomnienia sg tez sytuacje szczegolne, w ktorych
pacjent jest nieprzytomny, niezdolny do zrozumienia znaczenia informacji, lub nie chce
by¢ informowany o stanie swojego zdrowia. Z rozdziatu Czytelnik poszerzy takze wiedzg
na temat przymusu leczenia oraz tajemnicy lekarskiej, a takze sytuacji, w ktorych lekarz
zostaje z niej zwolniony.

W rozdziale pt. ,,Promocja zdrowia w miejscu pracy — nowe zadania dla lekarza i pielg-
gniarki”, Renata Adamek przedstawia problematyke zwiazang z aktualnym sposobem
funkcjonowania jednostek, tj. lekarzy i pielggniarek w systemie opieki zdrowotnej w aspek-
cie zdrowia publicznego. Jak stusznie zauwaza Autorka ,,W Polsce podejscie do ochrony
zdrowia pracujacych nie jest wystarczajaco silnie zaznaczone w Narodowym programie
zdrowia, za$ skuteczna i wlasciwie wdrozona opieka zdrowotna pracujacych wraz z promo-
cjazdrowia w miejscu pracy moze poprawi¢ zdrowie populacji”. Zgodnie z tym zatozeniem
opisano sytuacj¢ panujaca aktualnie na rynku pracy w aspekcie zdrowia pracownikow,
przyblizono programy promocji zdrowia z wyliczeniem przeszkéd w ich realizacji.

Si6dmy rozdziat autorstwa Tomasza Maksymiuka poswigcony jest miernikom zdrowia
populacji oraz modelom opieki zdrowotnej na Swiecie. Pierwsza cz¢$¢ stanowi podziat oraz
omowienie miernikow bezposrednich i posrednich z wyjasnieniem sktadowych jak czynni-
ki epidemiologiczne. Autor wymienia szereg przyktadéw doskonale ilustrujacych potrzebe
takich analiz oraz ich pdzniejsze wykorzystanie nie tylko w ujgciu medycznym, lecz takze
spotecznym w obrgbie wielu placowek i instytucji. Drugim podrozdziatem jest przyblizenie
systemow opieki zdrowotnej na §wiecie. Autor, po zwigztym wprowadzeniu historycznym,
opisuje pi¢¢ najwazniejszych modeli, z ktorymi Czytelnik mogt zaznajomic si¢ juz w roz-
dziale czwartym.

W ostatnim rozdziale Leszek Bartkowiak podejmuje temat polityki lekowej w ujgciu
zdrowia publicznego. W syntetyczny sposob przybliza definicje, cele, narze¢dzia polityki le-
kowej; charakterystyke i specyfike oraz uczestnikow rynku lekowego. Wyjasnia takze roz-
nice migdzy nazwami ,,lek oryginalny”, ,,generyk”, , kongeneryk”. Przedstawia takze tresci
ustaw na podstawie ktorych ustalane sa ceny lekow z pordwnaniem wydatkow ponoszo-
nych na ten cel przez polskiego oraz innych pacjentéw Unii Europejskiej.

Publikacja, niewatpliwie godna polecenia, stanowi wazne uzupetnienie wiedzy zwiaza-
nej ze zdrowiem publicznym, dajac solidne podstawy do dalszego zglebiania intere-
sujacych Czytelnika zagadnien. Liczaca nieco ponad sto dwadzieScia stron pozycja jest
przejrzysta, a drobne niedociagnigcia interpunkcyjne nie maja zadnego wptywu na catosc
ksiazki. Lektura przystgpna, sktaniajaca do spojrzenia na temat przez pryzmat jednostki
oraz w szerokim publicznym kontekscie.

Anna STEPNIEWSKA
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Zawody zaufania publicznego? Wybrane zagadnienia odpowiedzialnosci zawodowej
radcow prawnych i lekarzy, pod red. Jacka Sobczaka, Jedrzeja Skrzypczaka, Mo-
niki Urbaniak, Wydawnictwo Nauka i Innowacje, Poznan 2015, ss. 370.

Podstawe rezimu prawnego dla zawodow zaufania publicznego stanowi art. 17 Konstytucji
RP. Umozliwia on tworzenie samorzadow zawodowych, ktorych gtéwnym zadaniem jest
sprawowanie pieczy nad prawidlowym wykonywaniem okre§lonego zawodu. Narzedziem
stuzacym do realizacji tego celu jest niewatpliwie dziatalno$¢ organdow samorzadu w przed-
miocie odpowiedzialno$ci wewnatrzkorporacyjnej. Wydana przed Wydawnictwo Nauka
i Innowacje monografia Zawody zaufania publicznego? Wybrane zagadnienia odpowie-
dzialnosci zawodowej radcow prawnych i lekarzy podejmuje wiasnie t¢ problematyke. Au-
torzy, zgromadzeni pod redakcja Jacka Sobczaka, Jedrzeja Skrzypczaka oraz Moniki
Urbaniak prezentuja najwazniejsze aspekty zwiazane z odpowiedzialno$cia korporacyjna
dwoch zawoddéw zaufania publicznego — radcy prawnego jako przedstawiciela zawodow
prawniczych oraz lekarza jako reprezentanta zawodoéw medycznych.

Publikacja podzielona zostata na trzy czesci. Pierwsza z nich, zatytutowana ,,Zawody
zaufania publicznego”, dotyka istoty tego pojgcia i podejmuje najwazniejsze kwestie z nim
zwiazane. Czg¢$ci kolejne obejmuja problematyke odpowiedzialno$ci osob wykonujacych
zawody zaufania publicznego przed organami samorzadu zawodowego — cze¢$¢ druga trak-
tuje o odpowiedzialnosci dyscyplinarnej radcow prawnych, a czgs$¢ trzecia o odpowiedzial-
nosci zawodowej lekarzy.

Pierwsza cz¢$¢ omawianej pozycji zawiera artykuty poswigcone zawodom zaufania
publicznego w og6lnosci. Zaprezentowano w niej analize historii samorzadow prawni-
czych w Polsce oraz rezimu prawnego dotyczacego zawodow regulowanych w Unii Euro-
pejskiej. Podjeto problematyke regulacji konstytucyjnej zawoddéw zaufania publicznego.
Ponadto rozwazone zostaly podstawowe aspekty umow o §wiadczenie ustug przez lekarzy
i radcow prawnych oraz unormowania dotyczace reklamy zawodow zaufania publicznego.
Omowiono rowniez problem odpowiedzialnosci w konteks$cie namystu Romana Ingardena
nad jej podstawami ontycznymi. W ostatnim za$ artykule dokonano analizy poréwnawczej
dwoch samorzadow zawodowych — adwokatow oraz diagnostow laboratoryjnych.

Kolejna czg$¢ publikacji poswigcona zostata, jak wskazano wyzej, odpowiedzialnosci
dyscyplinarnej radcow prawnych. Sktadaja si¢ na nia dwa artykuly. Pierwszy z nich, autor-
stwa Moniki Urbaniak, podejmuje zagadnienie odpowiedzialnosci zawodowej radcow
prawnych w kontekscie praktyki orzeczniczej Okregowego Sadu Dyscyplinarnego OIRP
w Poznaniu. Natomiast artykut Norberta Gilla dotyczy problematyki konfliktu interesow
w odniesieniu do odpowiedzialnosci dyscyplinarne;.

Ostatnia, trzecia cz¢$¢ pozycji otwiera artykut Romualda Krajewskiego poswigcony od-
powiedzialno$ci zawodowej lekarzy w wybranych panstwach Europy i $wiata. Autor
przedstawia w nim podstawowe zasady post¢gpowania w przedmiocie odpowiedzialnosci
zawodowej w panstwach systemu kontynentalnego i common law. Analiza r6znych porzad-
kéw prawnych pozwala mu na sformutowanie katalogu zasad ogdlnych, charakterystycznych
dla wszystkich panstw poddanych badaniu. Naleza do nich m.in. oparcie odpowiedzialno-
$ci na naruszeniu zasad etycznych czy porownywalne katalogi kar — od upomnienia az do
pozbawienia prawa wykonywania zawodu.

Podstawy prawne odpowiedzialnosci zawodowej lekarzy i lekarzy dentystow w Polsce
to temat podjety w artykule Jedrzeja Skrzypczaka. Autor prezentuje w nim bogata historig
samorzadu zawodowego lekarzy w Polsce, z ktora immamentnie wiaza si¢ zagadnienia od-
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powiedzialno$ci oraz deontologii zawodowej. Artykul przybliza zasady postgpowania
w przedmiocie odpowiedzialno$ci zawodowej poczawszy od okresu zaborow, przez
II Rzeczpospolita az do czas6w obecnych. Autor w oparciu o analiz¢ historycznoprawna
oraz orzecznictwo, w szczeg6lnosci Trybunatu Konstytucyjnego, przedstawia aktualny
stan prawny 1 okresla rolg odpowiedzialno$ci zawodowej lekarzy we wspotczesnej Polsce.

Katarzyna Chatubinska-Jentkiewicz podejmuje w swoim artykule problem odpowie-
dzialno$ci za tajemnice pacjenta w zwigzku ze zmianami w obrocie informacjami w ochro-
nie zdrowia. Autorka konfrontuje postgpujaca informatyzacj¢ w stuzbie zdrowia z prawami
pacjenta, w tym prawem do zachowania tajemnicy lekarskiej oraz prawem do dokumentacji
medycznej. Gtéwnym przedmiotem jej analizy staje si¢ ustawa z dnia 28 kwietnia 2011 r.
o systemie informacji w ochronie zdrowia i wprowadzane przez nig instytucje. Ponadto
w artykule poruszone zostaje zagadnienie telemedycyny i zagrozenia, jakie niesie w zwiaz-
ku z potrzeba ochrony danych pacjenta.

W kolejnym artykule Magdalena Zamroczynska poddaje analizie postgpowanie w przed-
miocie odpowiedzialnosci zawodowej lekarza z punktu widzenia znowelizowanego Ko-
deksu postgpowania karnego. Gtownym przedmiotem jej badan staje si¢ odpowiednie
stosowanie nowej procedury karnej w zakresie inicjatywy dowodowej i postgpowania do-
wodowego. Autorka wskazuje na elementy kontradyktoryjne, ktore mimo przyjgtego w us-
tawie z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich inkwizycyjnego modelu postgpowania,
znajda zastosowanie w dziatalnosci organdéw odpowiedzialnosci zawodowe;j.

Paulina Tomaszewska i Grzegorz Wrona prezentuja w swoim artykule zagadnienie wy-
korzystania wizerunku lekarza w reklamie. Autorzy, biorac za podstawg ustawe z dnia
6 wrzesnia 2001 r. — Prawo farmaceutyczne oraz dyrektywe Parlamentu Europejskiego
i Rady 2001/83/WE, przedstawiaja ograniczenia, jakie polski system prawny naktada na le-
karzy pragnacych wystapi¢ w reklamie produktu leczniczego czy suplementu diety. Oprocz
analizy norm powszechnie obowiazujacych w artykule przedstawiono rowniez problema-
tyke wykorzystania wizerunku lekarza w reklamie z punktu widzenia norm etycznych z Ko-
deksem etyki lekarskiej na czele.

Ostatni artykul — autorstwa Mikotaja Maslinskiego i Grzegorza Wrony przybliza zagad-
nienie opinii biegtego jako dowodu w postgpowaniu w przedmiocie odpowiedzialnos$ci za-
wodowej. Autorzy podejmuja si¢ odpowiedzi na pytanie czy opinia bieglego to dowdd
zbedny w postgpowaniu przed sadami lekarskimi. Analizujac obowiazujacy stan prawny
oraz przytaczajac argumenty funkcjonalne zaprzeczaja powyzszej tezie. Podkreslaja jedno-
czesnie istotna rolg, jaka opinia biegltego odgrywa w postgpowaniu przed organami odpo-
wiedzialnosci zawodowe;j.

Monografia Zawody zaufania publicznego? Wybrane zagadnienia odpowiedzialnosci
zawodowej radcow prawnych i lekarzy stanowi wazny glos w dyskusji nad statusem zawo-
dow zaufania publicznego. Autorzy zidentyfikowali w niej wiele problemow, z ktorymi
zmagaé si¢ musza zaré6wno same samorzady zawodowe, jak i ich czlonkowie.

Malgorzata RADKOWSKA
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Praktyczne aspekty prawa medycznego, pod red. Moniki Urbaniak, Wydawnictwo
Nauka i Innowacje, Poznan 2015, ss. 246.

Prawo medyczne stanowi stosunkowo mloda, ale dynamicznie rozwijajaca si¢ dziedzing
prawa. Niniejsza monografia, zgodnie z zatozeniami redaktora, to zbior analiz wybranych,
bardzo aktualnych i budzacych zar6wno zainteresowanie, jak i pewne kontrowersje, zagad-
nien dotyczacych prawa medycznego. Przedstawione zagadnienia prawne powiazane sg
z analiza problematyki medycznej, tak wigc omawiana ksiazka stanowi interesujace zrodto
informacji zaréwno dla prawnikow, ktorzy w swojej pracy spotykaja si¢ z tematyka prawa
medycznego, jak i lekarzy oraz innych oséb wykonujacych zawody medyczne, ktorzy
moga wykorzystywaé przepisy prawa w praktyce.

W pierwszym, z dwunastu artykutdéw, zatytutowanym Sprzeciwy pro futuro. Problemy
stosowania prawa ze szczegolnym uwzglednieniem sytuacji przymusowych, ktorego au-
torka jest prof. Joanna Haberko, przedstawiono problematyke zwiazana z kwestia obo-
wiazku pozyskania przez lekarza zgody na leczenie pacjenta. Pani Profesor prezentuje
réwniez poglad na to, jak nalezy postapic, kiedy pacjent, zwlaszcza ten nieprzytomny badz
niezdolny do $wiadomego wyrazania decyzji, nie jest w stanie zadecydowac o swoim losie.
Ponadto mozemy tu przeczyta¢ o odmiennosci znaczenia dwoch wydawatoby sig zblizo-
nych pojg¢, jak odmowa udzielenia zgody oraz sprzeciw. Dodatkowo Autorka zakresla gro-
no podmiotowe, ktore zdolne jest do decydowania o procesie swojego leczenia oraz wyjatki
z tym zwiazane. W dalszej czg$ci artykutu znajdujemy omowienie propozycji zastosowania
oswiadczen woli w Polsce i projektow, ktore w tej materii pojawily si¢ na przestrzeni dzie-
jow: formy oswiadczen pro futuro i ich odwotanie, zgodg jako uzewngtrzniony przejaw
woli podmiotu, wplyw pacjenta na skutecznos$¢ czynnoséci, jaka jest zgoda czy sprzeciw
oraz postgpowanie z nieprzytomnym pacjentem.

Rozdziat drugi, O potrzebie ratyfikacji Europejskiej Konwencji Bioetycznej, autorstwa
prof. nadzw. dr hab. Jedrzeja Skrzypczaka, porusza kwestig swobody korzystania z nowych
technologii medycznych, ich rodzajoéw i niebezpieczenstw z nimi zwiazanych. Pan Profesor
pisze dalej o obowiazku uregulowania tej swobody poprzez zastosowanie norm prawnych
majacych na celu ochrong praw cztowieka i godnosci istoty ludzkiej. Autor tekstu w przy-
stgpny sposob przybliza czytelnikom Europejskq Konwencje Bioetyczng, ktora pomimo
podpisania jej przez RP, nie zostata przez Polskg ratyfikowana. W sposob jednoznaczny
i klarowny ukazuje budowe¢ Konwencji, wskazuje wage oraz tres¢ zawartych w niej roz-
wiazan oraz zawiera zdecydowane stanowisko w sprawie potrzeby ratyfikacji tego aktu
prawnego przez Polskg oraz argumenty na poparcie tej tezy. Ponadto w artykule znajduje-
my réwniez zauwazone przez Autora luki prawne w polskim ustawodawstwie, ktore po-
winny zosta¢ uzupehione, ale ktore jednak nie stoja na przeszkodzie ratyfikacji tego
dokumentu przez nasze panstwo.

Prawo do transplantacji, artykul przygotowany przez prof. zw. dr. hab. Jacka Sobczaka,
odnosi si¢ do zagadnienia transplantacji oraz do zwiazanej z ta tematyka problematyki
prawnej. Juz na samym poczatku Autor porusza skomplikowana sprawg ujgcia catego za-
gadnienia transplantacji w normy prawne. Czotowe miejsce w artykule zajmuje proba zde-
finiowania procesu transplantacji, zakresu prawa dawcy do dysponowania komorkami,
tkankami i narzadami na cele transplantacji oraz kwestii istnienia ,,prawa do transplantacji”.
Znajdujemy tu rowniez informacje, ktore punkty z przedmiotowej tematyki zostaty uregu-
lowane w prawie polskim (odnos$niki do odpowiednich aktow prawnych), a takze listg in-
stytucji zajmujacych si¢ ta dziedzina.
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Czwarty rozdziat omawianej ksiazki, Specyfika postepowania przed Wojewodzkq Komi-
sja do spraw Orzekania o Zdarzeniach Medycznych, autorstwa dr hab. Moniki Urbaniak,
porusza mozliwos¢ dochodzenia odszkodowania i1 zados¢uczynienia za szkody wynikte
z tzw. zdarzen medycznych. W artykule znajdujemy idee stuzace wprowadzeniu tej instytu-
cji, schemat i specyfike¢ postgpowania przed nia oraz jej wady i zalety. Ponadto Autorka
przybliza czytelnikom rézne koncepcje dotyczace rozstrzygnigcia charakteru tej jednostki,
poprzez charakterystyke jej wiodacych cech i przyporzadkowywanie ich do odpowiednich
galezi prawa. Wszystko to sprawia, ze artykut moze stanowi¢ zbior informacji zaréwno dla
potencjalnej osoby chcacej skorzystac z tej instytucji, jak rowniez osoby ze §rodowiska
medycznego oraz przedstawicieli zawodoéw prawniczych. W koncowej czescei artykutu
przeczytamy o popularnosci omawianej Komisji na przestrzeni kilku lat. Znajdziemy tu
réwniez informacje dotyczace prawidtowo sporzadzonego wniosku, wysokosci odszkodo-
wan uzyskiwanych przed Komisja oraz mozliwosci zakonczenia takiego postgpowania.

Naruszenie prawa do informacji i wyrazania sSwiadomej zgody jako podstawa roszczen
majqtkowych, to zagadnienie zaprezentowane przez dr hab. Justyng Zajdel, ktéra wskazuje
Ww nim na istotny problem zaroéwno z perspektywy praktykow wykonujacych zawody lekar-
skie, 0s6b zajmujacych si¢ prawem medycznym, jak i samych pacjentéw. Autorka, juz we
wprowadzeniu, podkresla wage wyrazenia zgody przez pacjenta oraz trudnosci w zawodzie
lekarza zwiazane z podjgciem decyzji odnosnie udzielania lub zaniechania §wiadczen zdro-
wotnych. W dalszej czgsci czytelnicy zostaja zapoznani z terminem tzw. ,,ryzyka zdrowot-
nego”, moga réwniez poznaé przyktady rozwiazan omawianego problemu poprzez analize
orzeczen Sadu Najwyzszego, a takze przeczytaé o zréznicowaniu pojec¢ zgody Swiadomej
i zgody poinformowanej. Dowiemy si¢ jakie sa réznice pomigdzy tymi pojeciami oraz jak
wyglada proces wyrazania zgody na zabieg medyczny w poszczegdlnych panstwach Euro-
py. Zostaniemy poinformowani o odpowiedzialno$ci za naruszenie prawa pacjenta do in-
formacji, regulacji z tym zwiazanej, a takze pogladow Sadu Najwyzszego w tej kwestii.
Dzigki przyblizeniu wyrokow SN, artykul w sposob klarowny uswiadamia czytelnikowi
ogrom odpowiedzialnosci spoczywajacej na lekarzu, niezaprzeczalne prawo pacjenta do
korzystania z tego prawa, jakim jest informacja oraz konsekwencj¢ naruszenia autonomii
pacjenta w tym zakresie. Cickawym problemem poruszonym przez dr hab. Justyng Zajdel
jest rowniez kwestia czy szkoda niemajatkowa wynikajaca z deliktowego naruszenia prawa
pacjenta powinna by¢ rekompensowana $rodkami finansowymi. Autorka przedstawita
swoj punkt widzenia oraz przytoczyta kilka wyrokow w tym temacie. Ostatnie zagadnienie
poruszone w artykule stanowi naruszenie prawa pacjenta, a model informacyjny w prawie
medycznym. Dr hab. Justyna Zajdel wskazuje w nim na braki ustawowe w tym zakresie,
podajac konkretne przyktady wraz z mozliwymi rozwiazaniami, zwlaszcza jesli chodzi
o samo prawo zado$éuczynienia za naruszenic prawa do informacji.

Dr nauk prawnych Radostaw Tyminski prezentuje Szczegdlne przypadki powiqzan kau-
zalnych w sprawach o bledy medyczne. Tekst ten wprowadza czytelnika w problematyke
wystgpowania odpowiedzialno$ci cywilnej w sprawach o btedy medyczne. Autor w swoich
rozwazaniach podkresla wagg ustalenia przede wszystkim faktu zaistnienia koniecznego
zwiazku przyczynowego pomigdzy zdarzeniem wywotujacym szkodg a jego skutkiem oraz
adekwatnos$ci zwiazku przyczynowego. W swoim artykule Autor przybliza czytelnikowi
istote zwiazku przyczynowego, specyfikg spraw o blgdy medyczne oraz podstawowe pro-
blemy pojawiajace si¢ podczas rozpatrywania spraw w tej dziedzinie (m.in. wieloprzyczy-
nowos$¢). Takie przedstawienie problemu powoduje przejrzystos¢ tekstu dla czytelnika
i $wiadomy odbior omawianego artykutu. Bardzo interesujace, zwlaszcza z punktu widzenia
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praktykow prawa medycznego, sa rowniez wskazania Autora na konsekwencje wystapienia
wieloprzyczynowosci i jego znaczenia dla wyniku procesu oraz pojawienia si¢ kolejnej, no-
wej przyczyny podczas jego trwania. Ostatnim, ale rownie waznym zagadnieniem podno-
szonym w artykule jest cigzar dowodu istnienia zwiazku przyczynowego w sprawach
o btedy medyczne, trudnosci zwiazane z jego dowodzeniem oraz cechy charakterystyczne
,»dobrego” zwiazku przyczynowego, wypracowane na podstawie orzecznictwa SN.

Si6dmy artykut w przedmiotowej ksiazce zatytutowany jest: Czy szpital moze pobierac
optaty od pacjentow? Rozwazania wokol leczenia odplatnego przez publiczne podmioty
lecznicze. Jego autorem jest dr nauk prawnych Maciej Dercz. Podjal si¢ on rozwazan na te-
mat pobierania optat przez samodzielne publiczne zaktady opieki zdrowotnej od 0sob obje-
tych powszechnym ubezpieczeniem zdrowotnym. Autor w swoim artykule podkresla
przede wszystkim niejednoznacznos$¢ uregulowania tej kwestii przez ustawodawcg oraz
problemy praktyczne z tego wynikajace. Artykut podzielony jest na trzy czgsci, kolejno
wskazujace: przepisy podkreslajace zasady finansowe, na jakich dzialaja spzoz-y, przepisy
odnoszace si¢ do ogolnych zasad finansowej dziatalnosci podmiotéw wykonujacych dzia-
falno$¢ lecznicza oraz regulacje odnoszace si¢ do zasad finansowych na jakich oparto
udzielanie przez podmioty wykonujace dziatalnos$¢ lecznicza, $wiadczen opieki zdrowotnej
ubezpieczonym. Kazda z czgséci zawiera podstawe prawna, jej omowienie, a takze poglady
Autora wraz z argumentami na zawarte w tytule pytanie.

Obowiqzki podmiotu leczniczego w zakresie przestrzegania praw pacjenta zaprezento-
wat radca prawny Tomasz Rek. Autor najpierw wprowadza czytelnika w tematyke samego
obowiazku respektowania praw pacjenta, nastgpnic wymienia zrodta praw pacjenta oraz
ustawy, w ktorych znajduje si¢ ich unormowanie. Znaczna czgs$¢ artykutu poswigcona jest
tzw. realizatorowi §wiadczen zdrowotnych, tj. podmiotowi leczniczemu. W tej czesci Autor
wskazuje przede wszystkim, kogo mozna rozumiec¢ jako adresata norm odnoszacych sig do
podmiotu leczniczego, a co za tym idzie, na kim spoczywa w pierwszej kolejnosci obo-
wiazek respektowania praw pacjenta oraz na czym ten obowiazek ma polegaé. W koncowe;j
czegsci artykutu Autor porusza kwesti¢ odpowiedzialnos$ci za naruszenie tych obowiazkow.

Kolejny artykul, Odpowiedzialnosé lekarza z tytulu czynu niedozwolonego, autorstwa
prof. dr hab. Elwiry Marszatkowskiej-Krzes$, porusza budzacy powszechne zainteresowa-
nie temat, jakim jest odpowiedzialno$¢ lekarza. Autorka, dzielac swoj tekst na czgsci oraz
dodajac do tego graficzne przedstawienie omawianych zagadnien, w sposob jasny i przy-
stepny przybliza odbiorcom tematyke artykutu. Porusza tu takie kwestie, jak: zagadnienia
ogodlne odpowiedzialnosci lekarza, odpowiedzialnos¢ deliktowa lekarza, zdarzenia, z kto-
rymi ustawa wiaze obowiazek odszkodowawczy lekarza, btad medyczny, szkoda oraz
zwiazek przyczynowy. Kazdy z wyodrgbnionych podrozdziatow sktada sig z przyblizenia
omawianego problemu, podstawy prawnej, a takze odno$nikdéw do literatury pozwalajacej
jeszcze lepiej zglebi¢ rzeczone zagadnienia. Dzigki objasnieniu podstawowych terminow
uzywanych powszechnie w prawie medycznym omawiany artykut stanowi przydatne kom-
pendium wiedzy dla os6b majacych do czynienia z ta dziedzina prawa.

Radca prawny Agnieszka Pachciarz w artykule pt. Wycena swiadczen zdrowotnych
wedlug nowych zasad, przede wszystkim prezentuje czytelnikom nowelizacj¢ ustawy z dnia
27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicz-
nych (ktora weszta w zycie 1 stycznia 2015 r.). W swoim artykule Autorka zestawita stary
stan prawny oraz stan prawny obowiazujacy od czasu nowelizacji, jednoczesnie porow-
nujac obie regulacje oraz prezentujac swoje stanowisko w temacie wprowadzonych zmian.
Dalsza cz¢sé¢ artykutu stanowi wskazanie instytucji (ujetych w ww. ustawie) oraz omowie-
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nie ich zadan w sprawie nowych wycen $wiadczen. W rozwazaniach tych zostaty ujete za-
réwno pozytywne, jak i negatywne zmiany obowiazujace od 2015 r. Samo podjgcie
tematyki wyceny $§wiadczen zdrowotnych Autorka ocenia pozytywnie, jednak podkresla
problemy rodzace si¢ podczas analizy szczegotowych postanowien ustawy. Pomimo tego
pani Agnieszka Pachciarz w koncowej czgsci swojego artykulu wysnuwa nadziejg, ze
madre i prawidtowe korzystanie z postanowien i instytucji taryf §wiadczen medycznych
pozwoli na stymulowanie rozwoju $wiadczen medycznych oraz wspomoze prawidtowe re-
agowanie na ogolnopolskie priorytety zdrowotne.

Kolejny tekst, Profilaktyka uzaleznien w dziataniach samorzqdu wojewddztwa na
przyktadzie wojewodztwa wielkopolskiego. Wybrane aspekty prawne i praktyczne, zostat
przygotowany przez radcg prawnego Leszka Sobieskiego, pelniacego funkcje Dyrektora
Departamentu Zdrowia Urz¢du Marszatkowskiego Wojewodztwa Wielkopolskiego w Poz-
naniu. Do§wiadczenia zawodowe Autora przyczynity si¢ do tego, ze artykut obfituje zaréw-
no w tresci czysto teoretyczne, jak i wazne z praktycznego punktu widzenia. Pan Leszek
Sobieski podkresla w swoim artykule wagg problemu, jakim sa uzaleznienia, jednoczes$nie
zaznacza, ze profilaktyka tych uzaleznien nie jest tylko kwestia indywidualna, ale rowniez
spoteczna, co tez powoduje zainteresowanie ta tematyka wtadz publicznych. W czasie lek-
tury tego tekstu poznajemy przejawy uzaleznienia, ale rowniez dowiadujemy si¢ przeciwko
jakim uzaleznieniom prowadza dziatania samorzady. Autor zaznajamia czytelnikow z Wo-
jewodzkim Programem Przeciwdziatania Narkomanii dla Wojewddztwa Wielkopolskiego
na lata 2010-2014, podmiotem odpowiedzialnym za jego realizacjg, tj. Wydziatem Depar-
tamentu Zdrowia Urzedu Marszatkowskiego Wojewddztwa Wielkopolskiego w Poznaniu,
dziataniami podejmowanymi w tym zakresie oraz opisem samego problemu, jakim jest nar-
komania. Autor wspomina réwniez o dziataniach na rzecz profilaktyki uzaleznien w sferze
przeciwdziatania alkoholizmowi. Dane statystyczne zawarte w artykule pozwalaja odbior-
cy artykulu jeszcze lepiej zrozumie¢ skalg problemu, jakim sa uzaleznienia.

Ostatni rozdzial omawianej ksiazki zatytutowany jest Prawne i etyczne uwarunkowania
promocji ustug medycznych, a jego Autorami sa dr hab. Monika Urbaniak oraz dr Rafat Sta-
szewski. Wskazany artykut sklada si¢ z kilku wydzielonych czgsci pozwalajacych na
stopniowe wprowadzanie czytelnika w tematyke problemu. W czgéci dotyczacej zesta-
wienia ze sobg rynku ustug medycznych i promocji ustug Autorzy wymienili mozliwos$ci
ewentualnej promocji, jednoznacznie podkreslajac, ze dla podmiotéw medycznych taka
dziatalno$¢ promocyjna jest w wigkszosci zabroniona i powinna ograniczac¢ si¢ jedynie
do obszaru public relations. Dalsza czg$¢ artykutu stanowi pogltebienie tematu poprzez
wskazanie polskich regulacji prawnych poruszajacych tg problematyke. Bardzo ciekawe
merytorycznie zagadnienia zawiera podrozdziatl ,,reklama a informacja medyczna”. Po-
przez przytoczenie wyrokow oraz dyrektyw unijnych Autorzy pokazuja czytelnikowi, jak
bardzo aktualny problem poruszaja w swoim artykule i jakie sa mozliwo$ci podejscia do
tej tematyki. Ponadto Autorzy nie omieszkali wspomnie¢ rowniez o sankcjach prawnych
za ztamanie zakazu reklamy w tzw. Internecie medycznym oraz etycznym uwarunkowa-
niu promocji ustug medycznych. Czytelnik ma mozliwos¢ dokonania analizy porow-
nawczej, poniewaz Autorzy opisali rowniez regulacje prawne dotyczace promocji ustug
medycznych w innych, wybranych przez siebie panstwach. Podsumowujac swoj artykut
Autorzy wypracowali wspolne stanowisko, w ktorym zgodnie stwierdzili, ze czg$¢ prob-
leméw w tej dziedzinie powoduja znaczace przestrzenie dowolno$ci w stanowionym pra-
wie, a takze wskazali postulaty de lege ferenda dotyczace przysztosciowej regulacji tej
problematyki.
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Gltowna zaleta omawianej ksiazki jest rozbudowane grono mozliwych odbiorcow (leka-
rze, prawnicy, pacjenci, Srodowisko medyczne, osoby zainteresowane prawem medycz-
nym), a co si¢ z tym wiaze jezyk dostosowany do kazdej z tych grup. Moim zdaniem
zardwno dla praktyka majacego czgsta styczno$¢ z prawem medycznym, jak i dla zu-
petnego laika w tej dziedzinie, zbior omdéwionych wyzej artykutdéw moze stanowic przy-
stepnie zrodlo informacji, niekiedy sktaniajace rowniez do refleks;i.

Kolejnym pozytywnym aspektem zauwazonym przeze mnie jest mnogo$¢ podanych
przyktadow, statystyk, orzeczen sadowych oraz poruszenie interesujacych, budzacych
wciaz pewne pytania i kontrowersje tematdw, co powoduje, ze czytelnik jest Swiadomy pro-
fesjonalnego i rzetelnego podejscia kazdego z autoréw do omawianego przez niego zagad-
nienia.

Ola KUSMIREK
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