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Na podstawie art. 118 ust. 1 Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej 1 na podstawie
art. 32 ust. 2 regulaminu Sejmu nizej podpisani postowie wnosza projekt ustawy:

- 0 zmianie ustawy - Kodeks karny.

Do reprezentowania wnioskodawcow w pracach nad projektem ustawy
upowazniamy panig posel Anng Mari¢ Zukowska oraz panig poset Dorote Lobodg.

(-) Piotr Adamowicz; (-) Sylwia Bielawska; (-) Pawet Blizniuk; (-) Krzysztof
Bojarski; (-) Piotr Borys; (-) Marcin Bosacki; (-) Elzbieta Burkiewicz; (-) Alicja
Chybicka; (-) Wilodzimierz Czarzasty; (-) Jacek Czerniak; (-) Agnieszka
Dziemianowicz-Bak; (-) Konrad Frysztak; (-) Aleksandra Gajewska; (-) Elzbieta
Gapinska;  (-) Krzysztof Gawkowski;  (-) Wtodzistaw  Gizinski;  (-) Piotr
Glowski; () Stanistaw Gorczyca; (-) Daria Gosek-Popiotek; (-) Malgorzata
Gromadzka; (-) Barbara Grygorcewicz; (-) Krzysztof Habura; (-) Agnieszka
Hanajczyk; (-) Iwona Hartwich; (-) Klaudia Jachira; (-) Maria Malgorzata
Janyska; (-) Michat Jaros; (-) Patryk Jaskulski; (-) Dominik Jaskowiec; (-) Danuta

Jaztowiecka; (-) Marcin  Jozefaciuk; (-) Jacek  Karnowski; (-) Iwona
Karolewska; (-) Rafat Kasprzyk; (-) Katarzyna Kierzek-Koperska; (-) Agnieszka
Maria Klopotek; (-) Ewa Kotodziej; (-) Magdalena Malgorzata

Kotodziejczak; (-) Maciej Konieczny; (-) Urszula Koszutska; (-) Aleksandra
Kot; (-) Katarzyna Kotula; (-) Piotr Kowal; (-) Iwona Maria Koztowska; (-) Michat
Krawczyk; (-) Wojciech Krol; (-) Katarzyna Krolak; (-) Marek Krzakata; (-) Adam
Krzeminski; (-) Anita Kucharska-Dziedzic; (-) Marcin Kulasek; (-) Aleksandra
Leo; (-) Bozena Lisowska; (-) Lukasz Litewka; (-) Katarzyna Anna
Lubnauer; (-) Adam Lubonski; (-) Artur Jarostaw Lacki; (-) Alicja Lepkowska-
Gotas; (-) Dorota Loboda; (-) Alicja Luczak; (-) Pawel Masetko; (-) Katarzyna
Matusik-Lipiec; (-) Paulina Matysiak; (-) Krzysztof Mieszkowski; (-) Jacek
Niedzwiedzki; (-) Malgorzata Niemczyk; (-) Jolanta Niezgodzka; (-) Barbara
Nowacka; (-) Tomasz Piotr Nowak; (-) Wanda Nowicka; (-) Barbara
Oliwiecka; (-) Dorota Olko; (-) Katarzyna Osos; (-) Pawet Papke; (-) Karolina
Pawliczak; (-) Malgorzata Pepek; (-) Katarzyna Maria Piekarska; (-) Lucjan Marek
Pietrzczyk;  (-) Mariusz  Popielarz;  (-) Magdalena Roguska; (-) Monika
Rosa; (-) Jakub Rutnicki; (-) Marek Rzasa; (-) Arkadiusz Sikora; (-) Waldemar



Stugocki; (-) Katarzyna Stachowicz; (-) Franciszek Sterczewski; (-) Marta
Stozek; (-) Wiestaw  Szczepanski; (-) Andrzej  Szejna; (-) Krystyna
Szumilas; (-) Ewa Szymanowska; (-) Lukasz Sciebiorowski; (-) Apoloniusz
Tajner; (-) Tadeusz  Tomaszewski; (-) Malgorzata  Tracz; (-) Tomasz
Trela; (-) Katarzyna Ueberhan; (-) Joanna Wicha; (-) Dariusz
Wieczorek; (-) Monika Wielichowska; (-) Aleksandra Karolina
Wisniewska; (-) Adrian  Witczak; (-) Przemystaw  Witek; (-) Maciej
Wrébel; (-) Adrian Zandberg; (-) Marcelina Zawisza; (-) Witold
Zembaczynski; (-) Urszula Sara Zielifiska; (-) Anna Maria Zukowska.
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projekt

USTAWA

o zmianie ustawy — Kodeks karny

Art. 1. W ustawie z dnia 6 czerwca 1997 r. — Kodeks karny (Dz. U. 22024 r. poz. 17)

wprowadza si¢ nastgpujgce zmiany:

1)

2)

3)

wart. 152:
a) uchylasie § 112,
b) § 3 otrzymuje brzmienie:

»§ 3. Kto za zgoda kobiety przerywa jej cigze poza przypadkami
wskazanymi w ustawie, jezeli od poczatku cigzy uptyneto wiecej niz 12 tygodni,
podlega karze ograniczenia wolnosci albo pozbawienia wolnosci do lat 5.7,

c) dodaje si¢ § 4 w brzmieniu:

»$§ 4. Nie popeia przestepstwa okreslonego w § 3 lekarz, pielegniarka
lub polozna, jezeli przerwanie cigzy jest nastgpstwem zastosowania procedury
medycznej potrzebnej do uchylenia niebezpieczenstwa grozacego zdrowiu lub
zyciu kobiety cigzarnej lub gdy badania prenatalne lub inne przestanki
medyczne wskazujg na duze prawdopodobienstwo cigzkich i nieodwracalnych
wad plodu albo nieuleczalnej choroby zagrazajgcej jego zyciu.”;

w art. 154:
a) uchyla sie § 1,
b) § 2 otrzymuje brzmienie:
»$ 2. Jezeli nastgpstwem przestegpstwa okreslonego w art. 152 § 3 lubw
art. 153 jest $mier¢ kobiety ci¢zarnej, sprawca podlega karze pozbawienia
wolnosci od lat 2 do 15.7;
w art. 157a § 2 otrzymuje brzmienie:

»§ 2. Nie popelnia przestgpstwa lekarz, pielegniarka lub potozna, jezeli
uszkodzenie ciala lub rozstréj zdrowia dziecka poczgtego sa nastepstwem zastosowania
procedury medycznej potrzebnej dla uchylenia niebezpieczenstwa grozacego zdrowiu

lub zyciu kobiety ciezarnej albo dziecka poczetego.”.

Art. 2. Ustawa wchodzi w zycie po uptywie 30 dni od dnia ogloszenia.



Uzasadnienie

W Polsce obowigzuje wyjatkowo rygorystyczne na tle innych pafistw europejskich
ustawodawstwo antyaborcyjne, zwigzane z funkcjonowaniem ustawy z dnia 7 stycznia 1993 r.
o planowaniu rodziny, ochronie ptodu ludzkiego i warunkach dopuszczalno$ci przerywania
cigzy. Zdecydowana wigkszo$¢ panstw czlonkowskich UE od dawna podejmuje dziatania w
celu zapewnienia powszechnego dostepu do bezpiecznej aborcji, co wiaze si¢ rowniez z
poszerzeniem zakresu prawne]j dopuszczalnosei przeprowadzania tych zabiegow. W 25 z 27
panstw czionkowskich Unii Europejskiej aborcja na Zzadanie lub z szeroko rozumianych
wzgledow spotecznych jest legalna. Polska jest jedynym krajem cztonkowskim UE, ktéry w
najnowszej historii zaostrzyt prawo antyaborcyjne, wykluczajac decyzjg Trybunalu
Konstytucyjnego z dnia 22 pazdziernika 2020 roku mozliwo$¢ legalnego przerwania cigzy z
przyczyn embriopatologicznych w ramach systemu ochrony zdrowia. Tym samym Polska i
Malta sa jedynymi krajami zachowujgcymi restrykcyjne regulacje prawne w kwestii
przerywania cigzy.

Projekt ustawy dazy do czgsciowej dekryminalizacji przerywania za zgoda kobiety jej
cigzy z naruszeniem przepiséw ustawy o planowaniu rodziny, ochronie ptodu ludzkiego i
warunkach dopuszczalnosci przerywania ciazy oraz dekryminalizacji pomocy w samodzielnej
aborcji poprzez nastepujace zmiany w Kodeksie karnym:

e uchylenie art. 152 § 1, zgodnie z ktérym przerwanie za zgoda kobiety jej cigzy z
naruszeniem przepis6w ustawy z dnia 7 stycznia 1993 r. o planowaniu rodziny,
ochronie plodu ludzkiego i warunkach dopuszczalnosci przerywania cigzy zagrozone
jest karg pozbawienia wolnosci do lat 3, oraz zmiana brzmienia § 3 w taki sposéb, by
przerwanie za zgoda kobiety jej cigzy z naruszeniem przepiséw ww. ustawy podlegato
karze ograniczenia wolnosci albo pozbawienia wolnosci do lat 5 wylacznie wtedy, gdy
od poczatku cigzy uptyneto wiecej niz 12 tygodni;

e uchylenie art. 152 § 2, zgodnie z ktérym tej samej karze podlega osoba, ktora udziela
kobiecie ciezarnej pomocy w przerwaniu cigZzy z naruszeniem przepiséw ww. ustawy
(pomocnictwo) lub ja do tego naklania;

e dodanie w art. 152 § 4, zgodnie z ktérym nie popetnia przest¢pstwa okreslonego w § 3
lekarz, pielegniarka lub potozna, jezeli przerwanie cigzy jest nastepstwem zastosowania
procedury medycznej potrzebnej do uchylenia niebezpieczenstwa grozacego zdrowiu

lub zyciu kobiety ci¢zarnej lub gdy badania prenatalne lub inne przestanki medyczne



wskazuja na duze prawdopodobiefistwo cigezkich i nieodwracalnych wad ptodu albo
nieuleczalnej choroby zagrazajacej jego zyciu;

e dostosowanie brzmienia art. 154 do projektowanego brzmienia art. 152;

e uwzglednienie w brzmieniu art. 157a § 2 oprocz lekarzy takze pielegniarek i potoznych.

Brzmienie proponowanych zmian w Kodeksie karnym pokrywa si¢ z rozwigzaniami
przyjetymi przez Komisj¢ Nadzwyczajng do rozpatrzenia projektéw ustaw dotyczacych prawa
do przerywania cigzy. Ich wypracowanie poprzedzalo m.in. wyshichanie publiczne z dnia 16
maja 2024 1. Proponowany ksztalt przepiséw podczas prac w Komisji Nadzwyczajnej zyskat
aprobate Ministerstwa Sprawiedliwosci.

Podkresli¢ nalezy, ze przerwanie wlasnej cigZzy z naruszeniem zasad opisanych w
ustawy o planowaniu rodziny, ochronie ptodu ludzkiego i warunkach dopuszczalnosci
przerywania cigzy w obecnym porzadku prawnym nie wigze si¢ z negatywnymi
konsekwencjami prawnymi dla osoby w ciazy. Przerywajac wlasna cigze, ciezarna nie popelnia
przestgpstwa. Ma to szczegélne znaczenie w kontekscie tego, ze aborcja farmakologiczna,
ktéra jest rekomendowang przez Swiatowa Organizacje Zdrowia metoda przerywania cigzy
przed 12 tygodniem, moze zosta¢ wykonana réwniez samodzielnie, w zaciszu wlasnego domu.

Inaczej natomiast przedstawia si¢ sytuacja osob trzecich zaangazowanych w ten proces.
W odniesieniu do nich prawo karne przewiduje juz bowiem okreslone w art. 152 i 153 k.k.
sankcje karne. Dotyczy to 0sob przerywajacych cudza cigzg, pomagajacych osobie w cigzy w
przerwaniu tej cigZy z naruszeniem przepisOw ustawy oraz naklaniajgcych jg do przerwania
cigzy. Osoba przerywajaca cudza cigz¢ bez wymaganej zgody ci¢zarnej moze podlegad
odpowiedzialnosci karnej na podstawie art. 153 k.k. Natomiast w przypadku przerwania cigzy
za zgodg ci¢zarnej konsekwencjg moze by¢ odpowiedzialnos¢ karna za czyn z art. 152 kk. W
mys$] tego przepisu karane jest przerwanie cudzej cigzy z naruszeniem przepis6w ustawy za
zgoda cigzarnej (§ 1), a takze udzielenie cigzarnej pomocy w przerwaniu cigzy z naruszeniem
przepisoéw ustawy lub naklanianie ja do tego (§ 2). Typem kwalifikowanym do tych czynéw
jest czyn opisany w § 3 tego przepisu, zgodnie z ktérym ,,Kto dopuszcza si¢ czynu okreslonego
w § 1 lub 2, gdy dziecko poczgte osiggnelo zdolno$¢ do samodzielnego zycia poza organizmem
kobiety ci¢zarnej, podlega karze pozbawienia wolnoéci od 6 miesiecy do lat 8.

Przedmiotowy projekt nie odnosi si¢ do czyndéw zwigzanych z przerwaniem cigzy bez
zgody ci¢zarnej, ktére w ocenie projektodawcéw nadal powinny by¢ kryminalizowane.
Znajduje to réwniez uzasadnienie w art. 39 Konwencji Rady Europy o zapobieganiu i
zwalczaniu przemocy wobec kobiet i przemocy domowej, sporzadzonej w Stambule dnia 11

maja 2011 r. (Dz. U. z 2015 r. poz. 961).



W odmienny sposoéb nalezy jednak oceni¢ zasadno$¢ kryminalizacji zabiegdéw
przerywania cigzy za zgodg cigzamej, a takze kryminalizacje pomocy w aborcji, ktére to
zachowania zostaly objete normami wyrazonymi w art. 152 k.k. W tym przypadku bowiem nie
wystepujg podstawy do tak daleko idacej ingerencji panstwa w Zycie jednostek. Regulacja
zawarta w tych przepisach nie spelnia aktualnie wymogéw z art. 31 ust. 3 Konstytucji RP, ktéry
wyznacza granice ingerencji pafistwa w wolnosci i prawa okreslone w Konstytucji.

Zgodnie z art. 31 ust. 3 Konstytucji RP: ,,Ograniczenia w zakresie korzystania z
konstytucyjnych wolnosci i praw moga by¢ ustanawiane tylko w ustawie i tylko wtedy, gdy sg
konieczne w demokratycznym pafistwie dla jego bezpieczefistwa lub porzadku publicznego,
badzZ dla ochrony §rodowiska, zdrowia i moralno$ci publicznej, albo wolnosci i praw innych
0soOb. Ograniczenia te nie moga narusza¢ istoty wolnos$ci i praw”. Kluczowe znaczenie dla
wyznaczania dopuszczalno$ci ograniczen wolnosci i praw konstytucyjnych ma sformulowanie
»tylko wtedy, gdy sa konieczne w demokratycznym panstwie”. Stanowi ono podstawe zasady
proporcjonalnosci. Zasada ta skiada sie z trzech zasad szczegélowych, ktére tworza tzw. test
proporcjonalnosci. Pierwszg z nich jest zasada przydatnosci, w mysl ktérej ograniczenie praw
konstytucyjnych jest dopuszczalne tylko przy uzyciu srodkéw prawnych, za pomocg ktorych
mozna zrealizowaé cel usprawiedliwiajacy ograniczenie praw i wolnosci'. Jak wskazano w
orzeczeniu TK z dnia 8 lipca 2008 r.%: ,wprowadzane ograniczenia musza bezposrednio
realizowac zakladany cel, a nie jedynie ulatwia¢ jego osiagnigcie”. Druga z nich jest zasada
najlagodniejszego $rodka, zwana tez zasadg konieczno$ci, ktora zaklada, ze jesli istnieje kilka
mozliwych sposobéw ograniczenia danego prawa konstytucyjnego ze wzgledu na
konstytucyjnie usprawiedliwiony cel, nalezy wybra¢ $rodek jak najmniej uciazliwy. Przede
wszystkim trzeba unikngé sytuacji, w ktorej srodek prawny ograniczajgcy w sposob
uzasadniony wolno$¢ lub prawo konstytucyjne osoby powoduje réwnoczesnie ograniczenie
innych praw. Trzecim elementem zasady proporcjonalnosci jest zasada proporcjonalnosci
sensu stricto. Polega ona na wazeniu dwdch lub wiecej kolidujacych ze sobg zasad i wskazaniu,
ktdra z nich w danych okoliczno$ciach faktycznych i prawnych powinna mieé pierwszenstwo?.
W przypadku kryminalizacji wszystkich zabiegéw przerwania cigzy za zgoda cigzarnej
wykonanych z naruszeniem przepiséw ustawy z 1993 r. oraz udzielania cigzarnej pomocy w

aborcji nie zostaje spelniony wymdg przydatnosci i koniecznosci ograniczef. Nie sposob jest

' P. Tuleja [w:] P.'Czarny, M. Florczak-Wator, B. Nalezinski, P. Radziewicz, P. Tuleja, Konstytucja
Rzeczypospolitej Polskiej. Komentarz, wyd. II, Warszawa 2023, art. 31.

2 Wyrok TK z dnia 8 lipca 2008 r., K 46/07, OTK ZU 6A/2008, poz. 104.

% P. Tuleja [w:] P. Czarny, M. Florczak-Wator, B. Nalezinski, P. Radziewicz, P. Tuleja, Konstytucja
Rzeczypospolitej Polskiej. Komentarz, wyd. II, Warszawa 2023, art. 31.



tez uzna¢ tych dzialan za dzialania spolecznie szkodliwe w stopniu uzasadniajgcym ich
kryminalizacj¢, poniewaz dotycza one realizacji przez cigzarng jej podstawowych praw
czlowieka.

Uzasadniajac potrzeb¢ wprowadzenia proponowanych zmian do art. 152 kk., w
pierwszej kolejnosci nalezy podnies¢, ze aktualnie obowiazujace przepisy dotyczace
przerywania ciazy sj przestarzale, nie uwzgledniaja postgpu medycznego — przy ich
uchwalaniu nie uwzgledniono istnienia aborcji farmakologicznej, ktéra w Polsce stosowana
jest od 2000 r. — oraz istotnych zmian spolecznych, a takze dyskryminujg osoby, ktére moga
zaj$¢ w cigze.

Po drugie zauwazy¢ trzeba, ze obecny ksztalt unormowan dotyczacych karalnosci
aborcji za zgoda ci¢zarnej nie prowadzi nawet do osiagnigcia celéw zamierzonych przez
ustawodawcg, to jest nie ogranicza w istotny sposéb liczby terminowanych cigz. Obowigzujgce
przepisy przyczyniajg si¢ przede wszystkim do ograniczenia (utrudnienia) dostepu do
bezpiecznych metod przerywania ciazy. Rzeczywista liczba aborcji przeprowadzanych w
Polsce — z uwagi na wystgpujaca stygmatyzacje tej procedury oraz szerokie stosowanie aborcji
farmakologicznej poza systemem ochrony zdrowia — wymyka si¢ oficjalnym statystykom i byé
moze nigdy nie zostanie poznana. Przypuszczaé¢ jednak mozna, ze aktualnie najczesciej
spotykang ze wszystkich mozliwosci jest sytuacja, w ktorej osoba w cigzy, positkujac sie
zdobyta samodzielnie wiedza i $rodkami farmakologicznymi, przerywa wlasng cigze
samodzielnie w domu®. Dopiero w przypadku, gdy samodzielna aborcja domowa z réznych
przyczyn nie jest mozliwa, do przerwania cigzy dochodzi z udzialem oséb trzecich, z
wykorzystaniem legalnych mozliwosci przeprowadzenia aborcji za granicg lub w ramach tzw.
»podziemia aborcyjnego” (ktérego rola jest dzi§ juz znacznie mniejsza niz przed laty).
Aktualne brzmienie art. 152 k.k. zmusza ci¢zarne do poszukiwania dostepu do aborcji poza
systemem ochrony zdrowia. Wigze si¢ to jednak niekiedy z tym, ze korzystajg one z mniej
bezpiecznych metod przerywania ciazy, zwlaszcza jesli nie majg mozliwosci nabycia lekow
do aborcji farmakologicznej lub nie sta¢ ich na zabieg za granics. Kryminalizacja tych
zachowan nie zmniejsza liczby aborcji, a jedynie wplywa na dostep do bezpiecznych metod

przerywania cigzy.

4 Jedynie z danych Aborcji Bez Granic wynika, ze w ciagu dwéch lat od wyroku tzw. TK z 2020 roku przy
pomocy tej organizacji przeprowadzono 44 tysigce zabieg6éw aborcji, przy czym w 99% przypadkéw byla to
aborcja samodzielna: https://vibez.pl/wy darzenia/aborcja-bez-granic-44-ty s-polek-dokonalo-aborcii-w=ciagu-
dwoch-Jat-najmlodsza-to-14-latka-6825336121793440a. Dla poréwnania w 2021 r. wykonano 107 zabiegéw
aborcji w ramach systemu ochrony zdrowia. Zob. Sprawozdanie Rady Ministréw z wykonywania oraz o
skutkach stosowania w 2021 r. ustawy z dnia 7 stycznia 1993 r. o planowaniu rodziny, ochronie plodu ludzkiego
i warunkach dopuszczalnoéci przerywania cigzy, rok 2022, druk nr 2758




Aktualne brzmienie art. 152 k.k. w praktyce wywoluje takze silny efekt mrozacy,
oddzialujacy na lekarzy i personel medyczny. Obawa przed ewentualna odpowiedzialnoscig
karng negatywnie wplywa na wykonywanie przez nich zawodu. Niekiedy prowadzi to nawet
do zaprzestania lub zwlekania z udzieleniem pomocy cigzarnej, co moze skutkowac, a niekiedy
skutkuje, jej Smiercig. Problemy w tym zakresie pojawiajg si¢ nawet juz przy samym udzielaniu
informacji o stanie zdrowia pacjentki, czy mozliwosciach przerwania cigzy. Personel
medyczny obawia si¢ w tym zakresie odpowiedzialnosci za pomoc w aborcji lub naklanianie
do aborcji. Brak jasnego sprecyzowania poje¢ uzytych w art. 152 k.k. dodatkowo poteguje te
obawy.

Efekt mrozacy moze ograniczaé takze dziatania lekarzy podejmowanie wobec piodu,
w celu ochrony jego zdrowia lub zycia. Lekarze boja si¢ bowiem takze wykonywaé
szczegOlowej diagnostyki prenatalnej, a tym samym uniemozliwiaja szybkg diagnoze i
podjecie za zgodg osoby w ciazy dziatan ratujacych ptdd, np. operacji serca plodu.

Do ww. efektu mrozacego, wywolanego przez art. 152 k k. odnidst si¢ takze Europejski
Trybunat Praw Czlowieka. W wyroku R.R. przeciwko Polsce® wskazano, ze ,restrykcje
prawne dotyczace aborcji w Polsce, acznie z zagrozeniem odpowiedzialnosci karnej z art. 152
§ 1 Kodeksu karnego, moga powodowaé u lekarzy tzw. efekt mrozacy podczas decydowania
o tym, czy przeslanki do legalnej aborcji sa danym przypadku spetnione”. Wystapienie tego
efektu prowadzi¢ moze zatem do arbitralnego odmoéwienia przez lekarzy wykonywania
zabiegéw przerywania cigzy nawet po spelnieniu wymogo6w ustawowych oraz dgzenia do tego,
by ich nie wykonywa¢ (np. poprzez sztuczne przediuzanie procedur diagnostycznych lub
administracyjnych). Takie sytuacje sg niedopuszczalne, a wige podjecie krokéw zmierzajgcych
do ich wyeliminowania uzna¢ nalezy za uzasadnione.

Obowigzujgce przepisy przewiduja rowniez karalno$¢ oséb pomagajacych cigzarnej w
przerwaniu cigzy. Aktualnie dotyczy to w szczegdlnosci osob najblizszych (partneréw,
rodzicow, rodzenstwa czy przyjacidtek cigzarnej), ktérzy przekazujg swoim bliskim tabletki
do wykonania aborcji farmakologicznej lub $rodki finansowe na ten cel. Analizowany przepis
powoduje, ze kobiety boja si¢ prosi¢ o jakiekolwiek wsparcie przy aborcji — materialne,
emocjonalne czy informacyjne. W efekcie kobieta w niechcianej cigzy, podejmujgca dziatania
niepodlegajgce karze, jest de facto karana strachem i samotnoscig, pozbawiona wsparcia ze

strony najblizszych i rzetelnych informacji na temat aborcji. Zadna osoba nie powinna byé

$ Wyrok ETPCz w sprawie R.R. przeciwko Polsce z dnia 26 maja 2011 r., skarga nr 27617/04, treé¢ wyroku
dostepna w bazie ETPCz: https://hudoc.echr.coe.int/fre?=i=001-104911.



jednak pozostawiona w takiej sytuacji sama, bez dostgpu do wsparcia ze strony najblizszych i
ze strony systemu ochrony zdrowia.

Aktualne regulacje dot. zasad wykonywania zawodu lekarza i ich ewentualnej
odpowiedzialnosci kamej i etycznej sa przy tym wystarczajace dla zapewnienia ochrony praw
oséb w cigzy oraz dla zapewnienia prawidlowosci wykonywania zabieg6w przerywania cigzy
zgodnie z ustawg. Nie ma zatem potrzeby i koniecznosci dodatkowego regulowania normami
karnymi dzialalnosci lekarzy zwigzanej z przerywaniem cigzy za zgoda ci¢zarnej.

Biorgc powyzsze pod uwage, uznaé nalezy, ze kryminalizacja zachowat opisanych w
art. 152 § 11 § 2 kk. aktualnie nie znajduje dostatecznego uzasadnienia, w szczegSlnosci z
uwagi na to, Ze nie pomaga osiggna¢ zamierzonego przez ustawodawce celu (nie ogranicza
liczby aborcji) oraz w sposoéb nieuprawniony ogranicza mozliwo$é korzystania z
podstawowych praw cztowieka.

Podkresli¢ takze wypada, ze dekryminalizacja aborcji przeprowadzonej za zgoda
cigzarnej objeta jest konsensusem regionalnym w zakresie wprowadzanych regulacji
prawnych. Przez ostatnie 80 lat dominujacym trendem wsréd krajéw europejskich bylo
legalizowanie dostepu do aborcji wykonywanej bez podawania przez pacjentke powodu lub na
podstawie szeroko pojetej przestanki spolecznej. Prawie wszystkie kraje europejskie pozwalajg
obecnie na przeprowadzenie aborcji motywowanej takimi szerokimi przestankami. Tylko 5
krajéow (Andora, Liechtenstein, Malta, Monako i Polska) nie zezwala na przeprowadzenie
aborcji bez podawania powodu lub ze wzgledu na szeroko definiowane przestanki spoteczne.
Polska i Malta to jedyne panstwa cztonkowskie UE, ktére nie zreformowaly jeszcze swoich
wysoce restrykcyjnych przepisdéw antyaborcyjnych. Polska jest jedynym pafistwem
czlonkowskim UE, ktére w ostatnim czasie, za sprawg orzeczenia Trybunatu Konstytucyjnego
z 2020 roku, usunglo ze swojego prawa jedna z podstaw prawnych do przeprowadzania aborcii.

Swiatowa Organizacja Zdrowia w marcu 2022 r. opublikowala obszerny zestaw
wytycznych dotyczacych aborcjié, stanowiacych kompendium obejmujace zaréwno standardy
w obszarze opieki zdrowotnej, jak i poruszajace kwestie dostepu do aborcji jako (dostepu) do
zabiegu medycznego, od ktérego zalezne jest korzystanie z praw czlowieka, We wskazanym
dokumencie Swiatowa Organizacja Zdrowia podkresla koniecznosé dekryminalizacji zaréwno
aborcji wlasnej jak i pomocy w aborcji. Jest to bowiem niezbedne dla zapewnienia ochrony

prawa do najwyzszego osiagalnego standardu zdrowia fizycznego i psychicznego, w tym

8 WHO, Abortion care guideline, 8 marca 2022, dostepny na stronie:
hitps:///www.who.int/publications/i/item/9789240039483.



zdrowia i praw seksualnych i reprodukcyjnych. WHO wyszczegdlnia, ze aborcja nie powinna
by¢ kryminalizowana, inne przepisy prawa karnego lub kodekséw karnych nie powinny by¢
stosowane do karania oséb, ktére pomagaja w aborcji, i nie powinno dochodzi¢ do
kryminalizacji samodzielnej aborcji. Takze inne organy i instytucje miedzynarodowe zwracajg
uwage na potrzebe dekryminalizacji aborcji przeprowadzonej za zgodg ciezarne;j.

Prawo do Zzycia zapisane jest w artykule 6 Migdzynarodowego paktu praw
obywatelskich i politycznych. W Komentarzu ogélnym nr 36 Komitet Praw Czlowieka ONZ
(HRC) przedstawil autorytatywna interpretacje¢ obowigzkéw zwigzanych z dostepem do
aborcji, ktére wynikaja z prawa do Zycia zapisanego w art. 6: ,,8. Chociaz panstwa-strony moga
przyjac srodki majace na celu uregulowanie kwestii dobrowolnego przerwania cigzy, srodki te
nie moga skutkowaé naruszeniem prawa do zycia ci¢zamej kobiety lub dziewczyny, ani
zadnych innych praw przystugujacych jej na mocy MPPOiP. W zwiazku z tym ograniczenia
mozliwosci przeprowadzenia aborcji przez kobiety lub dziewczeta nie mogag m. in. zagrazaé
ich zyciu, naraza¢ ich na fizyczny lub psychiczny bél lub cierpienie, naruszajgce art. 7
MPPOIP, dyskryminowa¢ ich lub w spos6b arbitralny ingerowac w ich prywatnos¢. Panstwa-
strony musza zapewni¢ bezpieczny, legalny i skuteczny dostep do aborcji w przypadku, w
ktérym Zzycie i zdrowie ciezarnej kobiety lub dziewczyny jest zagrozone lub gdy donoszenie
cigzy spowodowatoby znaczny bol lub cierpienie cigzarnej kobiety lub dziewczyny, zwlaszcza
gdy cigza jest wynikiem gwattu, kazirodztwa lub w sytuacji, w ktorej ptod nie jest zdolny do
przezycia. Ponadto panstwa-strony nie moga regulowaé cigzy lub aborcji we wszystkich
innych przypadkach w sposob, ktory jest sprzeczny z ich obowigzkiem zagwarantowania, zeby
kobiety i dziewczgta nie musialy ucieka¢ si¢ do przeprowadzania niebezpiecznych aborcji, w
zwigzku z czym powinny odpowiednio zrewidowaé swoje przepisy dotyczace aborcji. Na
przyklad nie powinny podejmowaé takich srodkéw jak kryminalizacji cigzy niezameznych
kobiet lub nakladanie sankcji karnych na kobiety i dziewczgta, ktére decyduja sie na wiasne
aborcje, lub Swiadczeniodawcéw uslug medycznych, ktérzy pomagaja im w wykonaniu
aborcji, poniewaz takie Srodki zmuszaja kobiety i dziewcze¢ta do korzystania z
niebezpiecznych metod. Panstwa-Strony powinny usunaé istniejgce bariery blokujgce
skuteczny dostep kobiet i dziewczat do bezpiecznej i legalnej aborcji, w tym bariery
spowodowane przez to, ze indywidualni swiadczeniodawcy uslug medycznych odmawiajg

wykonywania dzialan sprzecznych z ich sumieniem, i nie powinny wprowadza¢ nowych barier.



Panstwa-strony powinny rowniez skutecznie chroni¢ Zzycie kobiet i dziewczat przez
zagrozeniami zdrowia psychicznego i fizycznego zwiazanymi z niebezpieczng aborcja™’.

Komentarz og6lny nr 36 wyjasnia, ze pafistwa maja obowiazek zagwarantowania, by
sankcje karne nie mialy zastosowania do kobiet szukajacych mozliwosci przeprowadzenia
aborcji lub oso6b, ktére im w tym pomagaja.

W sprawach Mellet przeciwko Irlandii i Whelan przeciwko Irlandii HRC uznal, ze
Irlandia naruszala mi¢dzynarodowe zobowigzania w zakresie praw cziowieka i ze ,,[z] racji
istniejacych ram prawnych, ktore zakazywaly aborcji, pafistwo-strona skazato autorke [skargi]
na warunki intensywnego cierpienia fizycznego i psychicznego”, co naruszato jej prawo do
wolnosci od tortur i zlego traktowania. Komitet stwierdzil, ze ,,wstyd i napietnowanie”
zwigzane z kryminalizacjg aborcji w Irlandii zaostrzyty cierpienie kobiet. Uznal tez, ze Irlandia
jest zobowigzana do zmiany swojego prawa w celu zapewnienia dostgpnosci aborcji oraz do
podigcia Srodkdw w celu zagwarantowania, ze S$wiadczeniodawcy w sektorze opieki
zdrowotnej s3 w stanie dostarczaé pelnych informacji na temat bezpiecznych ushug
aborcyjnych bez obawy, ze zostang na nich nalozone sankcje karne®,

Prawo do zdrowia zobowigzuje panstwa do zagwarantowania dostepnosci dobrej
jakosci $wiadczenia zdrowotnego w postaci przerwania cigzy. ,,Powszechne prawo do
korzystania z najwyzszego osiagalnego poziomu ochrony zdrowia fizycznego i psychicznego”
zostalo zapisane w art. 12 ust. 1 Miedzynarodowego paktu praw gospodarczych, spolecznych
i kulturalnych (ICESCR). Komitet Praw Gospodarczych, Spolecznych i Kulturalnych
(CESCR) podkreslil, ze art. 12 wymaga liberalizacji ,restrykcyjnego prawa aborcyjnego;
zagwarantowania kobietom 1 dziewcz¢tom dostgpu do bezpiecznych ushug aborcyjnych i
wysokiej jakosci opieki poaborcyjnej”. Jasno wskazat tez, ze Pafistwa-Strony powinny unikaé
$rodkow represyjnych, ktore obejmuja ,,wprowadzanie przepiséw kryminalizujacych niektére

. Do podobnych

zachowania i decyzje dotyczace zdrowia seksualnego i reprodukcyjnego
wnioskow doszedl Komitet Praw Dziecka (CRC) oraz Komitet ds. Likwidacji Wszelkich Form
Dyskryminacji Kobiet (CEDAW). Ten drugi wielokrotnie orzekal, ze dostep do opieki

zdrowotnej, w tym ochrony zdrowia reprodukcyjnego, jest podstawowym prawem na mocy

7 Komitet Praw Czlowieka ONZ, Komentarz ogélny nr 36, ust. 8, CCPR/C/GC/36 (2018).

8 Komitet Praw Czlowieka ONZ, Mellet przeciwko Irlandii, CCPR/C/116/D/2324/2013; Whelan przeciwko
Irlandii, CCPR/C/119/D/2425/2014.

® CESCR, komentarz ogélny nr 22.
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art. 12 Konwencji CEDAW, a kryminalizacja $wiadczen opieki z zakresu zdrowia
reprodukcyjnego, takich jak aborcja, jest dyskryminujacal®.

Kwesti¢ dekryminalizacji aborcji w Polsce poruszyt réwniez Komitet Przeciwko
Torturom ONZ!!, wskazujac, ze Panstwo-Strona powinno: ,Rozwazyé dekryminalizacje
aborcji i wyda¢ wytyczne dotyczace postgpowania w przypadku legalnej aborcji, pamietajgc o
mozliwych powaznych fizycznych i psychicznych konsekwencjach odmowy, w tym po
odmowie wykonania aborcji przez lekarzy zgodnie z sumieniem i bez wymogdéw
nieokreslonych w prawie; zapewni¢, ze komisje lekarskie wydadza decyzje w ciagu 10 dni;
zapewni¢ kobietom opieke zdrowotna po aborcji, niezaleznie od tego, czy zostaly poddane
nielegalnej czy legalnej aborcji oraz zapewni¢, Ze ani pacjentki, ani ich lekarze nie beda
podlega¢ sankcjom karnym ani innym grozbom za poszukiwanie lub $wiadczenie takiej
opieki”.

Oprocz wyraznego okreslenia zobowigzan panstw do poszanowania i zapewnienia
prawa do Zycia kobiet w cigzy, mechanizmy dotyczace praw czlowieka rozstrzygaly réwniez
w sprawie twierdzen przeciwnych, wedtug ktérych ograniczenia aborcji stanowia uzasadnione
srodki majace na celu ochrone ,prenatalnego” prawa do zycia wynikajgcego =z
migdzynarodowych regulacji dotyczacych praw czlowieka. Argumenty takie zostaly
odrzucone i konsekwentnie odmawiano uznania, ze prawo do zycia ma zastosowanie przed
narodzinami lub ze ptéd lub embrion s3 posiadaczami praw wynikajacych z tych
migdzynarodowych regulacji'?.

Réwniez Parlament Europejski w rezolucji z dnia 11 listopada 2021 r. w sprawie
pierwszej rocznicy faktycznego zakazu aborcji w Polsce (2021/2925(RSP))"® wskazal, ze
przeprowadzenie zabiegu aborcji nie bylo ujete w kodeksie karnym w zaden spos6b, w zadnej
formie ani w postaci, poniewaz ma to efekt mrozacy dla lekarzy, ktérzy w konsekwencji
odmawiajg §wiadczenia ustug w zakresie zdrowia seksualnego i reprodukcyjnego ze strachu

przed sankcjami karnymi, a to ogranicza zakres opieki zdrowotnej dostepnej kobietom i

1% Zob. np. zalecenie ogélne nr 24, 13, 26, 31(c). CEDAW, Postepowanie wyjasniajace dotyczace
Zjednoczonego Krélestwa Wielkiej Brytanii i Irlandii Pélnocnej dot. art. 8 Protokohu fakultatywnego do
Konwencji w sprawie likwidacji wszelkich form dyskryminacji kobiet, CEDAW/C/OP.8/GBR/1, L.C.
przeciwko Peru, CEDAW/C/50/D/22/2009.

" hitps://documents-dds-ny.un.ore/doc/UNDOC/GEN/G19/257/10/PDF/G1925710.pdf?OpenElement

2 CEDAW, Postepowanie wyjasniajace dotyczace Zjednoczonego Krolestwa Wielkiej Brytanii i Irlandii
Pémocnej dot. art. 8§ Protokotu fakultatywnego do Konwencji w sprawie likwidacji wszelkich form
dyskryminacji kobiet, CEDAW/C/OP.8/GBR/1 (2018), ust. 68

'3 Rezolucja Parlamentu Europejskiego z dnia 11 listopada 2021 r. w sprawie pierwszej rocznicy faktycznego
zakazu aborcji w Polsce (2021/2925(RSP)), https://europarl.europa.eu./doceo/document/TA-9-2021-
0455_PL.html
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dziewczgtom; jest zaniepokojony, ze w wyniku tej sytuacji lekarze zazwyczaj priorytetowo
traktujg ratowanie plodu, a nie Zycia kobiety; wzywa polski rzad do zagwarantowania, ze ani
jedna kobieta wigcej nie umrze w Polsce z powodu restrykeji prawnych, oraz do calkowitej
depenalizacji aborcji i usunigcia z prawa karnego wszelkich kwestii zwigzanych z aborcjg, aby
zapewni€, ze lekarze beda zgadzali si¢ na przeprowadzenie aborcji w praktyce w ramach
mozliwosci prawnych wynikajacych z prawa krajowego, oraz zagwarantowaé bezstronne,
oparte na dowodach informacji informowanie o dostgpie do aborcji i innych praw seksualnych
i reprodukcyjnych”.

Skutki skrajnie restrykcyjnego prawa antyaborcyjnego, jakie obowigzuje w Polsce,
widoczne sg takze na gruncie orzecznictwa Europejskiego Trybunalu Praw Cziowieka. W
sprawie Tysigc p. Polsce!* skarzacej odméwiono aborcji terapeutycznej po tym, jak zostala
ostrzezona, Ze jej juz powazna krétkowzroczno$é moze si¢ pogorszy¢, jesli donosi cigze. Po
urodzeniu dziecka skarzaca doznala krwotoku do siatkéwki i zostala uznana za osobe
niepetnosprawng w stopniu znacznym. Europejski Trybunat Praw Czlowieka uznal, ze Alicji
Tysigc odmowiono dostgpu do skutecznego mechanizmu umozliwiajgcego ustalenie, czy
spelione zostaly warunki do uzyskania legalnej aborcji. Brak takiego mechanizmu
doprowadzit do naruszenia art. 8 (prawo do poszanowania Zycia prywatnego i rodzinnego)
Europejskiej Konwencji Praw Czlowieka.

Trybunat zwrécil rowniez uwage na dramatyczne efekty polskiego prawa w sprawie P.
i S. p. Polsce!® dotyczagcym braku dostepu do aborcji. Sprawa ta dotyczyla trudnosci
napotkanych przez nastoletnig dziewczyne, ktdra zaszta w cigze¢ w wyniku gwattu, w uzyskaniu
dostgpu do aborcji, w szczegdlnosci z powodu braku jasnych ram prawnych, zwlekania
personelu medycznego, a takze w kontekscie doswiadczonego przez nig nekania. Trybunal
uznal, ze doszlo do naruszenia artykulu 8 Konwencji (prawo do poszanowania zycia
prywatnego i rodzinnego). Stwierdzil w szczeg6lnosci, ze skarzace otrzymaly wprowadzajace
w blad i sprzeczne informacje oraz nie otrzymaly obiektywnej porady medycznej; a fakt, ze
dostegp do aborcji byt przedmiotem goracej debaty w Polsce, nie zwalnial personelu
medycznego z obowigzkéw zawodowych dotyczacych tajemnicy lekarskie;j.

Na uwage zasluguje rowniez stanowisko Trybunatu, wyrazone w uzasadnieniu wyroku
R.R. p. Polsce!® dotyczagcym braku dostepu do aborcji. Trybunat stwierdzit w nim, ze

»restrykcje prawne dotyczace aborcji w Polsce, lacznie z zagrozeniem odpowiedzialno$ci

¥ htips://hudoc.echr.coe.int/eng-press?i=003-19524520296 1288
15 https://hudoc.echr.coe.int/ene-press?i=003-4140612-4882633
18 htips://hudoc.echr.coe.int/fre?i=001-104911
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karnej z art. 152 § 1 Kodeksu karnego, moga powodowac u lekarzy tzw. efekt mrozgcy podczas
decydowania o tym, czy przestanki do legalnej aborcji s w danym przypadku spelnione”. W
kontekscie dostepu do aborcji w Polsce o takim efekcie mrozgcym mozemy méwié zaréwno w
obszarze aborcji wlasnej, pozostajacej w przestrzeni tabu spotecznego, jak i w obszarze opieki
zdrowotnej. Widocznym obszarem dzialania efektu mrozacego jest odmawianie przez lekarzy
wykonywania legalnych zabiegéw przerywania cigzy lub dazenia do tego, by ich nie
wykonywaé, nawet w sytuacjach, gdy zwloka moze prowadzié do zagrozenia zycia lub zdrowia
pacjentki bedacej w ciazy.

W sprawie M.L. p. Polsce!” skarzaca twierdzila, ze jest ofiara naruszenia art. 8
Konwencji. Wyrok Trybunatu Konstytucyjnego z 2020 r. pozbawit ja mozliwosci przerwania
cigzy ze wzgledu na wady plodu. W rzeczywistosci zostata zmuszona do wyboru miedzy
utrzymaniem ciazy i urodzeniem chorego dziecka a wyjazdem za granice w celu poddania sie
aborcji. Podnosi takze, ze wyjazd za granicg¢ w celu dokonania aborcji byt uciazliwy zaréwno
psychicznie jak i finansowo. Sytuacja ta spowodowata u niej cierpienie, stres, upokorzenie,
poczucie bezradnosci i inne, trudne do przewidzenia konsekwencje dla jej zdrowia
psychicznego i fizycznego. ETPC stwierdzil, Ze postepowanie przed Trybunalem
Konstytucyjnym mialo bezposredni wplyw na prawa skarzacej, w tym w szczegdlnosci na
prawo do Zzycia prywatnego, a ocena zgodnosci ingerencji z prawem wymagala zbadania
atrybutow tego organu sgdowego jako ,sadu”, ktéry dla celow Konwencji jest ,,zgodny z
prawem”. Trybunat orzekl, ze w skladzie TK, ktéry wydat orzeczenie majace wpltyw na prawa
skarzacej, znalezli si¢ sedziowie powolani w trybie postepowania, ktére uznat juz za
naruszajgce Konwencje w swoim wyroku w sprawie Xero Flor przeciwko Polsce. Trybunat
uznal zatem, ze ingerencja w prawa skarzgcej nie byla zgodna z prawem w rozumieniu art. 8
Konwencji. Ponadto orzeczenie TK ingerowato w procedure medyczna, do ktérej skarzaca byla
zakwalifikowana i ktéra byla juz wszczeta, tworzge sytuacje pozbawiajaca ja odpowiednich
zabezpieczen przed arbitralnoscia. Ingerencja w prawa skarzacej nie byla wiec zgodna z
prawem i stanowila naruszenie art. 8 Konwencji. Przewidywa¢ nalezy, ze podobnych spraw,
prowadzacych do ponizajacego i nieludzkiego traktowania 0s6b w cigzy oraz do wywolania u
nich cierpienia fizycznego oraz psychicznego, bylo w Polsce wiecej, a jedynie niewielka ich

liczba znalazta odzwierciedlenie w publicznej przestrzeni prawne;.

17 hitps://hudoc.echr.coe.int/2i=001-229424
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Wejscie w zycie projektowanych przepiséw nie bedzie mialo wplywu na finanse
publiczne. Projekt ustawy nie wymaga wygospodarowania dodatkowych srodkéw z budzetu
panstwa ani budzetéw jednostek samorzadu terytorialnego.

Projekt ustawy nie ma wptywu na dzialalno$¢ mikroprzedsiebiorc6w, matych i srednich
przedsigbiorcéw.

Projekt ustawy nie wymaga wydania nowych aktéw wykonawczych.

Przedmiot projektu nie jest objety prawem Unii Europejskie;j.

Projekt ustawy nie zawiera przepiséw technicznych w rozumieniu rozporzgdzenia Rady
Ministrow z dnia 23 grudnia 2002 r. w sprawie sposobu funkcjonowania krajowego systemu
notyfikacji norm i aktéw prawnych (Dz. U. z 2002 r. poz. 2039 oraz z 2004 r. poz 597) i w
zwigzku z tym nie podlega notyfikacji.

Projekt ustawy nie wymaga przedlozenia wilasciwym instytucjom i organom Unii
Europejskiej, w tym Europejskiemu Bankowi Centralnemu, w celu uzyskania opinii,
dokonania powiadomienia, konsultacji albo uzgodnienia.

Projekt ustawy nie zawiera przepisow regulacyjnych lub przepiséw okreslajacych
wymogi dotyczace Swiadczenia ushug transgranicznych w rozumieniu ustawy z dnia 22 grudnia
2015 r. o zasadach uznawania kwalifikacji zawodowych nabytych w pafistwach czlonkowskich

Unii Europejskiej (Dz. U. z 2023 r. poz. 334).
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Pan

Szymon Holownia
Marszatek Sejmu
Rzeczypospolitej Polskiej

Opinia w sprawie zgodnosci z prawem Unii Europejskiej poselskiego
projektu ustawy o zmianie ustawy — Kodeks karny (przedstawiciele
wnioskodawcow: posel Anna Maria Zukowska i posel Dorota Loboda)

Na podstawie art. 34 ust. 9 uchwaty Sejmu Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 30 lipca
1992 roku — Regulamin Sejmu Rzeczypospolitej Polskiej (Monitor Polski z 2022 1. poz. 990,
ze zmianami) sporzgdza si¢ nastepujacg opini¢:

1. Przedmiot projektu ustawy

Projekt ustawy zaktada zmiane artykuldw 152, 154 oraz 157 ustawy z dnia
6 czerwca 1997 r. — Kodeks karny'. W projekcie proponuje si¢ depenalizacje
czynu polegajacego na przerwaniu ciazy kobiety, do 12 tygodnia trwania cigzy,
za zgoda kobiety, z naruszeniem przepiséw ustawy, oraz depenalizacje sprawstwa
pomocniczego przerwania cigzy kobiety za jej zgoda z naruszeniem przepisow
ustawy. Ponadto projekt zaklada wyltgczenie przestgpnosci przerwania cigzy
jezeli od poczatku cigzy uplyneto wiecej niz 12 tygodni — w odniesieniu do
lekarza, pielegniarki, poloznej, jesli przerwanie ciazy jest nastepstwem
zastosowania procedury medycznej potrzebnej do uchylenia niebezpieczenstwa
grozacego zdrowiu lub zyciu kobiety cigzarnej lub gdy badania prenatalne lub
inne przestanki medyczne wskazuja na duze prawdopodobienstwo ciezkich
1 nieodwracalnych wad ptodu albo nieuleczalnej choroby zagrazajacej jego zyciu.
Projekt przewiduje tez wylaczenie przestepnosci uszkodzenia ciala dziecka
poczetego w odniesieniu do lekarza, pielggniarki i poloznej, jezeli uszkodzenie
ciata Iub rozstrdj zdrowia sa nastgpstwem stosowania procedury medycznej
potrzebnej dla uchylenia niebezpieczenstwa grozacego zdrowiu lub zyciu kobiety
ciezarnej albo dziecka poczetego.

Proponowana ustawa ma wejs¢ w zycie po uptywie 30 dni od dnia
ogloszenia.
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2. Stan prawa Unii Europejskiej w materii objetej projektem ustawy
Prawo Unii Europejskiej nie reguluje kwestii zawartych w przepisach
projektu.

3. Analiza przepiséw projektu ustawy pod katem ustalonego stanu
prawa Unii Europejskiej
Projekt nie zawiera przepiséw objetych regulacjami prawa UE.

4. Konkluzja
Przedmiot poselskiego projektu ustawy o zmianie ustawy — Kodeks karny

nie jest objety prawem Unii Europejskie;j.

Autor:

Dorota Olejniczak

ekspert ds. legislacji

w Biurze Ekspertyz

i Oceny Skutkow Regulacji
Akceptowal:
Wicedyrektor
Biura Ekspertyz

i Oceny Skutkéw Regulacji
Pio{( % LUZ-‘\,\

Piotr Chybalski
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Pan

Szymon Hotownia
Marszalek Sejmu
Rzeczypospolitej Polskiej

Opinia
w sprawie stwierdzenia, czy poselski projekt ustawy o zmianie ustawy —
Kodeks karny (przedstawiciele wnioskodawcow: posel Anna Maria
Zukowska i posel Dorota Loboda) jest projektem ustawy wykonujgcej prawo
Unii Europejskiej w rozumieniu art. 95a regulaminu Sejmu

Projekt ustawy zaklada zmiane artykuléw 152, 154 oraz 157 ustawy z dnia
6 czerwca 1997 r. — Kodeks karny'. W projekcie proponuje si¢ depenalizacje
czynu polegajgcego na przerwaniu cigzy kobiety, do 12 tygodnia trwania cigzy,
za zgodg kobiety, z naruszeniem przepiséw ustawy, oraz depenalizacje sprawstwa
pomocniczego przerwania cigzy kobiety za jej zgodg z naruszeniem przepiséw
ustawy. Ponadto projekt zaklada wylaczenie przestgpnosci przerwania cigzy
jezeli od poczatku cigzy uptyneto wiecej niz 12 tygodni — w odniesieniu do
lekarza, pielggniarki, poloznej, jesli przerwanie cigzy jest nastepstwem
zastosowania procedury medycznej potrzebnej do uchylenia niebezpieczenstwa
grozacego zdrowiu lub Zyciu kobiety ciezarnej lub gdy badania prenatalne lub
inne przestanki medyczne wskazujg na duze prawdopodobienstwo ciezkich
i nieodwracalnych wad ptodu albo nieuleczalnej choroby zagrazajacej jego zyciu.
Projekt przewiduje tez wylaczenie przestepnosci uszkodzenia ciala dziecka
poczetego w odniesieniu do lekarza, pielegniarki i potoznej, jezeli uszkodzenie
ciala lub rozstrdj zdrowia sg nastgpstwem stosowania procedury medycznej
potrzebnej dla uchylenia niebezpieczenstwa grozacego zdrowiu lub zyciu kobiety
ciezarnej albo dziecka poczetego.
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Projekt ustawy nie zawiera przepis6w majacych na celu wykonanie prawa
Unii Europejskie;j.

Poselski projekt ustawy o zmianie ustawy — Kodeks karny nie jest
projektem ustawy wykonujacej prawo Unii Europejskie;j.

Autor:

Dorota Olejniczak

ekspert ds. legislacji

w Biurze Ekspertyz

i Oceny Skutkéw Regulacji
Akceptowat:
Wicedyrektor
Biura Ekspertyz
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NACZELNA IZBA PIELEGNIAREK | POL.OZNYCH

Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych

NIPiP-NRPiP-DM.0023.119.2024.AA Warszawa, dnia 22 sierpnia 2024 r.

Pan
Dariusz Salamonczyk
Zastgpca Szefa Kancelarii Sejmu

sz&w@v@ boive  MudiRe
W odpowiedzi na pismo znak: SPS-WP.020.190.8.2024 z dnia 31 lipca 2024 r. w Sprawie
zgloszenia uwag do poselskiego projektu ustawy o zmianie ustawy — Kodeks karny, uprzejmie
informujg, iz po zapoznaniu si¢ z przedmiotowym projektem, w imieniu Naczelnej Rady
Pielggniarek i Poloznych zglaszam nastgpujaca uwage.

W propozycji zmian art. 152 § 4 i art. 157 § 2 KK proponuje zmiane sformulowania »procedury
medyczne” na ,,dziatania lecznicze”,

Uzasadnienie:

Legalizacja czynu aborcji przez lekarza, potozna, pielegniarke, poza przypadkami okreslonymi
ustawowo winna dotyczy¢ nie jedynie dziatan okreslonych jako procedury medyczne, lecz
takze innych czynnosci medycznych, ktérych celem sa dziatania dla ratowania zdrowia matki
i dziecka.

Zbi6r $wiadczen zdrowotnych i innych dziataf pracownikéw medycznych nie zawsze stanowi
tacznie okreslong procedur¢ medyczna. Nie zawsze mozna zastosowaé u danego pacjenta
dziatania medyczne okreélane jako procedura medyczna. Pozostawienie ww, sformutowania
spowoduje wylgczenie spod penalizacji jedynie czg$é dzialan medycznych shuzacych
ratowaniu matki i dziecka, a nie takie bylo, zgodnie z uzasadnieniem zalozenie autoré6w
projektu.
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