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Powszechny obowigzek szczepieh gwarancja
»bezpiecznego jutra”? — uwagi na tle krajowych regulacji
prawnych i poziomu bezpieczenstwa
sanitarno-epidemiologicznego Polski

Wprowadzenie

Termin bezpieczenstwo, jak jego zakres przedmiotowy s3 niezwykle szerokiel.
Aprobowac¢ nalezy twierdzenie, iz ,bezpieczenstwo, jako naczelna potrzeba czto-
wieka ma miedzy innymi charakter podmiotowy. Jest bowiem potrzebg tak jednost-
ki, jak i grup spotecznych, spotecznosci lokalnych, ludnos$ci panstw”?. Rozwazania
dotyczace tego pojecia prowadzi¢ mozna na wielu ptaszczyznach. Przyktadowym
kryterium moze by¢ odniesienie tego terminu do pewnego kregu oséb, ktore na ze-
wnatrz wyrdzniaja sie swoistymi dla siebie cechami, ktérymi moga by¢: wiek, pte¢,
wyksztatcenie, rasa. In fine, a raczej przede wszystkim, pojecie bezpieczenistwa od-
nosi¢ mozna do regulacji prawnych, majacych na celu jego zapewnienie.

Bezpieczenstwo w skali mikro, a wiec bezpieczenstwo pojedynczej jednostki,
badz niewielkiej grupy, odnosi sie do poziomu lokalnego - najblizszego otoczenia,
gdzie koncentruje sie podstawowa zyciowa aktywnog$¢. Zaznaczenia wymaga rzecz
podstawowa, iz jednostce prawo do poczucia bezpieczenstwa nalezy sie z mocy
polskiej Ustawy Zasadniczej®. Konkretnie wynika to z artykutu 68 ust. 4. Wskazano
w nim bowiem wprost na organy wtadzy publicznej, ktdre zostaty zobowiazane do
zwalczania choréb zakaznych, moggcych powodowac epidemie, a takze do zapobie-
gania negatywnym skutkom degradacji Srodowiska naturalnego.

Jak trafnie wskazuje R. Wisniewski: ,Czlowiekowi od zawsze towarzyszyly
dwa skrajne uczucia. Z jednej strony potrzeba bezpieczenstwa, ktéra warunkowa-
taby jego spokoj i rozwéj z drugiej strony poczucie zagrozenia, ktére od zawsze
zaktocato, a czesto nawet rujnowato cele i zamiary. Wraz z rozwojem spotecznym,

! E. Ura, Prawne zagadnienia bezpieczeristwa parnistwa, Rzeszéw 1988.; B. Sikorski, Uwarun-
kowania bezpieczenistwa zdrowotnego cztowieka, [w:] Wybrane problemy bezpieczernstwa zdrowot-
nego obywateli w Polsce, M. Cie$larczyk, A. Filipek, A.W. Swiderski, ]. Wazniewska (red.), Siedlce
2011, s. 49.

2 M. Kozinski, Bezpieczeristwo w Unii Europejskiej, Gdansk 2011, s. 29.

3 Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 2 kwietnia 1997 r., Dz. U. z 1997 r., nr 78,
poz. 483 ze zm.
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technicznym uczucia te nie ostabty, ale przeciwnie cztowiek coraz bardziej uswia-
damia sobie, ze zagwarantowanie petnego stanu bezpieczenstwa jest w gruncie rze-
czy niemozliwe”*. Bezsprzecznie prawo do bezpieczenstwa przynalezy do podsta-
wowych praw cztowieka®. Jest takze warto$cig dodang do istnienia panstwa, jako
tworu zaangazowanego w ochrone jego obywateli. Urzeczywistnienie tego upraw-
nienia bedzie polegato przede wszystkim na szeroko zakrojonych zabiegach natury
prawnej i organizatorskiej ze strony organéw panstwa. ,,Obywatel poczucie bezpie-
czenstwa traktowa¢ moze dwojako: jako oczywisty i dostrzegalny brak zagrozenia,
badz jako odczuwanie powziecia dziatan przez kompetentne organy administracji
publicznej do tego, by zagwarantowa¢ mu bezpieczenstwo”¢. W koncu jest to druga,
zaraz po potrzebach fizjologicznych, podstawowa potrzeba wyszczeg6lniona przez
Abrahama Maslowa’. Potrzeba bezpieczenistwa nasila sie w sytuacjach kryzyso-
wych, nagtych, czesto niespodziewanych. Takg wtasnie przyczyng jest zagrozenie
bezpieczenstwa sanitarno-epidemiologicznego, ktére zagraza najwazniejszemu do-
bru, jakim jest zycie i zdrowie ludzkie.

Bezpieczenstwo sanitarno-epidemiologiczne Polski — uwagi ogélne

Zgtebiajac tematyke bezpieczenstwa wewnetrznego, wyodrebnia sie stosunko-
wo szeroki pion odnoszacy sie do sfery sanitarnej i epidemiologicznej. W zakresie
przedmiotowym terminu ,bezpieczenstwa wewnetrznego” odnaleZ¢ mozna szeroki
sektor bezpieczenstwa zdrowotnego. Wyodrebnienie tego terminu zaczeto funk-
cjonowac w Polsce koncem lat 90. ubiegtego stulecia. Zwrot ten w piSmiennictwie
miedzynarodowym uzywany jest w nastepujacych aspektach: po pierwsze, jako
synonim okre$lenia zabezpieczenia przed ryzykiem choroby i utraty zdrowia, a po
drugie, jako okre$lenie zabezpieczenia przed skutkami choroby i utraty zdrowia.
Wskazuje sie takze, iz synteza tych dwéch zakresow jest nieunikniona, ale tez ma
swoje uzasadnienie®, Wskaza¢ nalezy takze na zakres pojecia bezpieczenstwa zdro-
wotnego. Termin ten uzywany niejednokrotnie zaré6wno przez profesjonalistow zaj-
mujacych sie tg tematyka, jak i laikoéw odnosi sie nie tylko do deklaracji zapewnie-
nia bezpieczenstwa poprzez regulacje prawne, czy dziatania faktyczne, ale w efekcie
sprowadza sie do formulowania pewnej strategii zapewnienia bezpieczenstwa
zdrowotnego poprzez zaspokajanie indywidualnych i zbiorowych potrzeb ludnosci

* R. Wisniewski, Potrzeby ludzkie a bezpieczeristwo, [w:] Bezpieczeristwo jako podstawowa
potrzeba cztowieka. Zbiér studiow, K. Flaga-Gieruszynska, E. Cata-Wacinkiewicz, D. Wacinkiewicz
(red.), Gorzow Wielkopolski 2014, s. 53.

5 Szerzej: S. Pieprzny, Prawo jednostki do bezpieczeristwa, [w:] Problemy wspétczesnego
ustrojodawstwa. Ksiega jubileuszowa prof. Bronistawa Jastrzebskiego, J. Dobkowski (red.), Olsztyn
2007.

6 S. Czechowicz, Prawne formy dziatania Paristwowej Inspekcji Sanitarnej, [w:] Wielowymiaro-
wosc¢ kategorii bezpieczeristwa. Wymiar prawny, ekonomiczno-spoteczny i miedzynarodowy, K. Sygi-
dus, P. Lubinski, D. Svyrydento (red.), Olsztyn-Krakéw-Kijow 2018, s. 52.

7 A. Maslow, Motywacja i osobowos¢, Warszawa 2018.

8 D. Cianciara, M.]. Wysocki, Koncepcja bezpieczeristwa zdrowotnego - panaceum czy place-
bo?, Problemy Higieny i Epidemiologii 2/2006, s. 79-82.
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w tym zakresie®’. Wreszcie na przyblizony sektor bezpieczenstwa zdrowia sktada
sie wtasnie bezpieczenstwo sanitarno-epidemiologiczne. ,Odnosi sie ono do takiego
utozenia gwarancji o charakterze przede wszystkim prawnym, ktére zagwarantu-
ja systemowo ochrone obywateli przez potencjalnymi zagrozeniami o charakterze
sanitarnym lub epidemiologicznym”!?. Warto zaznaczy¢, iz wtasnie podmioty odpo-
wiedzialne za zapewnienie bezpieczenstwa w sektorze zdrowia maja powierzone
rozlegte zadania w zakresie kontroli epidemiologicznej, zapobiegania epidemiom
i pandemia oraz prewencyjna ochrong ludnosci zwiazang z ryzykiem wystgpienia
tych zjawisk. ,Mozna wrecz zaryzykowac stwierdzenie, iz ich doniosto$¢ systema-
tycznie zwieksza sie, zwazajac na nabierajgce dynamiki zjawiska wspotczesnego
Swiata (...), czego konsekwencja z kolei jest znacznie szybsze rozprzestrzenianie sie
potencjalnych czynnikéw wywotujacych zagrozenie epidemiologiczne”!!.

Wybrane zagroienia bezpieczenstwa sanitarno-epidemiologicznego w Polsce

W pi$miennictwie wskazuje sie na znaczenie bezpieczenstwa zdrowotnego'?.
Z tym pogladem nalezy korespondowac z tego wzgledu, iz dotyczy ono ochrony débr
najwazniejszych dla kazdego cztowieka - zycia i zdrowia. Pojecie zdrowia mozna
na rézny sposoéb rozumie¢ i interpretowac. Zdrowie jest przyrodzone genetycznie
w rézny sposob, lecz nie tylko kwestia dziedziczenia cech determinuje to zagad-
nienie. Sktada sie na to bowiem szereg czynnikéw niezaleznych od osoby ludzkiej
takich, jak chociazby stan Srodowiska naturalnego, a wiec przede wszystkim stan
wad i gleby.

Zagrozenia bezpieczenstwa sanitarno-epidemiologicznego w perspektywie
najbardziej podstawowej mozna podzieli¢ na kilka kategorii. Do pierwszej z nich za-
liczy¢ nalezy zagrozenia wynikajgce z dziatalnosci cztowieka, do kolejnej zagrozenia
wynikajace ze zmian Srodowiska naturalnego, na zagrozeniach o charakterze epi-
demicznym niezaleznym od cztowieka - grupie trzeciej koniczac. Jest to oczywiscie
niejedyny podziat wystepujacych zjawisk, jednakze majac na wzgledzie celowos¢
biezacych dociekan, systematyka ta wydaje sie by¢ wystarczajaca. Nie bez znaczenia
dla poziomu bezpieczenistwa sanitarno-epidemiologicznego pozostaje globalizacja
i jej wptyw na tempo Zycia kazdego cztowieka. Ponadto rozwoj techniki, tatwos$¢
migracji sprzyja takze przenoszeniu flory chorobotworczej. Implikuje to skuteczne
rozprzestrzenianie sie chordb zakaznych®s.

9 Zob. M. Miller, . Opolski, Bezpieczeristwo zdrowotne - zakres i odpowiedzialnos¢, Problemy
Higieny i Epidemiologii, 1/2006, s. 1-5.

10 S. Czechowicz, Prawne formy..., s. 53.

11 P. Romaniuk, Organizacja bezpieczeristwa paristwa w perspektywie zagrozen zdrowotnych,
[w:] Bezpieczeristwo zdrowotne obywateli w kontekscie europeizacji zjawisk spotecznych, T. Holecki
(red.), Poznan 2013, s. 7-8.

12 Por.: S. Jarmoszko, O bezpieczenstwie zdrowotnym z perspektywy antropologii bezpie-
czenstwa, [w:] Bezpieczenstwo zdrowotne w Polsce. Uwarunkowania personalne i strukturalne,
M. Cieslarczyk, L.A. Trzpil, D. Zbroszczyk (red.), Siedlce 2017, s. 48 i n.; ]. Stanczyk, Wspétzalez-
nosc¢ kategorii bezpieczeristwa i zdrowia jako problem teoretyczno-praktyczny, [w:] Wybrane pro-
blemy bezpieczeristwa zdrowotnego obywateli w Polsce, M. Cie$larczyk, A. Filipek, A.W. Swiderski,
J. Wazniewska (red.), Siedlce 2011, s. 14 i n.

13 1. Kucharska, W. Debinski, Epidemiologia choréb zakaznych, [w:] Epidemiologia w zdrowiu
publicznym, . Bzdega, A. Grebska-Kuczerowska (red.), Warszawa 2010, s. 353.



[150] Sebastian Czechowicz

Znanymi powszechnie chorobami zakaznymi o charakterze epidemicznym s3:
grype, gruzlice, wirusowe zapalenie watroby, AIDS oraz SARS!. ,Do szerzenia sie
choroby zakaznej niezbedne jest aktywne zrédto zakazenia (cztowiek lub zwierze),
aktywne drogi transmisji i osoby wrazliwe na zakazenie”'>. Wedtug szacunkéw
Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) co najmniej 61% wszystkich choréb czto-
wieka jest pochodzenia odzwierzecego. Wskaza¢ przy tej okazji nalezy na najbar-
dziej rozpoznawalne, za ktére uwaza sie: ptasia grype, wscieklizne, kleszczowe za-
palenie mdzgu, SARS, czy gruzlice's.

Analizujac czynniki ryzyka zagrozenia bezpieczenstwa sanitarno-epidemio-
logicznego w Polsce nie sposéb poming¢ interesujace przyktady. Odra - jako jed-
na z czotowych choréb zakaznych az do XX wieku dziesigtkowata ludnosé. Nawet
w latach 60. ubiegtego stulecia zapadalno$¢ na te chorobe wynosita rocznie ponad
100 000 przypadkoéw. Pod koniec XX wieku w Polsce zanotowano 2251 zachoro-
wan na odre'’. Dla poréwnania - co bedzie takze znaczace w kolejnych cze$ciach
wywodu - juz w 2007 r. wskaznik zapadalnosci wyniést 0,10/100 000 osob'e.
Zastanawiajacym jest takze pewien skok w statystykach, wskazujacy na lata 2008-
2009, kiedy to wskaznik zachorowan zwiekszyt sie ponad dwukrotnie. W kolejnym
roku odnotowano spadek do 13 zdiagnozowanych przypadkéw, co - rzecz jasna -
nie powinno uchodzi¢ z pola widzenia potencjalnego zagrozenia bezpieczenstwa sa-
nitarno-epidemiologicznego, gdyz w latach 2011-2014 zagrozenie to wzrastato, az
do 110 przypadkéw w 2014 r.* Analizujac najnowsze statystyki?® odnotowac trze-
ba kolejny do$¢ znaczacy wzrost - do 133 przypadkéw w 2016 r., w poréwnaniu
do 48 w 2015 r. Opisujac powyzszy przyktad obecnosci tej choroby zakaznej
w Polsce nalezy wywie$¢ twierdzenie, iZ raz zmarginalizowane zagrozenie choro-
bowe nie pozostaje nierealne na przysztos¢, czego dowodem moze byé wzrost za-
chorowan na odre.

Tres¢ i zakres powszechnego obowigzku szczepien w Polsce w zarysie

Za podstawe prawng do wprowadzenia obowigzku szczepien w Polsce wskaza¢
nalezy Konstytucje Rzeczypospolitej Polskiej, bowiem na mocy artykutu 68 polskiej
Ustawy Zasadniczej organy panstwa obowigzane sa do chronienia zdrowia kazde-
go obywatela. Z normy konstytucyjnej, ktéra nadaje prawo podmiotowe do ochro-
ny zdrowia wywiedziono konkretny obowigzek powszechnej iniekcji przeciwko

* 1. Bzdega, Epidemiologia wybranych choréb zakaznych..., s. 369 i n.

15 Ibidem.

16 ]. Btaszkowska, Choroby inwazyjne zwierzqt - zagrozeniem dla ludzi, [w:] Zagrozenia zdro-
wia publicznego. Zdrowie cztowieka a srodowisko, cz. 2, A. Denys (red.), Warszawa 2015,s.179 i n.

17" Stan na rok 1998. Szerzej na temat zachorowan: B. Jedrzejewska, L. Jabtoniski, Choroby za-
kazne w Polsce, [w:] Podstawy epidemiologii ogdlnej, epidemiologia choréb zakaznych, L. Jabtonski,
I.D. Karwat (red.), s. 260-261.

18 A. Zielinski, Epidemiologia choréb zakaznych w Polsce i na swiecie, [w:] Choroby zakaZne
i pasozytnicze, Z. Dziubek (red.), Warszawa 2012, s. 13.

19 Szczegbtowe dane dostepne na stronie internetowej: http://www.pzh.gov.pl/wp-content/
uploads/2016/04/Europejski-Tydzien-Szczepien-19.04.2016r._Iwona_PS.pdf [dostep: 1.07.2018].

20 Szczegbétowe dane dostepne na stronie internetowej: https://stansanitarny.gis.gov.pl/
stan_sanitarny_kraju_za_rok_2016.pdf, s. 28 [dostep: 1.07.2018]
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wskazanym w rozporzadzeniu?' chorobom zakaZnym, by zapewni¢ powszechne
bezpieczenstwo w sektorze zdrowia publicznego polskiego spoteczenstwa.

Wspomniany obowiazek uregulowany jest w ustawie z dnia 5 grudnia 2008 r.
o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi?’, KonKkretnie
artykut 17 wskazuje na obowigzek poddawania sie szczepieniom ochronnym okre-
$lonym na podstawie odrebnego rozporzadzenia ministra wtasciwego do spraw
zdrowia. Wskazano tym samym, ze obowigzek dotyczy pewnego kregu podmiotow
wyodrebnionych na podstawie cech réznicujacych je na zewnatrz. Szczegétowe dys-
pozycje zawarte s3 w odrebnym akcie wykonawczym do przedmiotowej ustawy,
o ktérym w ogoélnosci bedzie mowa w dalszej cze$ci rozwazan.

Zakres podmiotowy i przedmiotowy powszechnego obowigzku szczepien —
zarys problematyki

Podane zagadnienie reguluje Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 18
sierpnia 2011 r. w sprawie obowigzkowych szczepien ochronnych®. Akt ten okre$la
szczegotowo choroby zakazne, przeciwko ktérym aktualizowany jest obowiazek
szczepien ochronnych. Wskazano w nim takze podmioty obowigzane do poddawa-
nia sie temu obowigzkowi. Dookreslono miedzy innymi wiek oraz przebyte choro-
by, ktore sa cechami wyrézniajacymi dany podmiot obowigzany od ogétu ludnosci.
Przedmiotowe rozporzadzenie zawiera konkretne wytyczne, co do kwalifikacji os6b
przeprowadzajacych szczepienia ochronne, a takze sposéb ich przeprowadzania. Co
wazne, wskazuje i na tryb przeprowadzania konsultacji specjalistycznej, gdy lekar-
skie badanie kwalifikacyjne daje podstawy do dtugotrwatego odroczenia iniekcji.
W paragrafie drugim skonkretyzowano katalog choroéb, przeciwko ktérym stosuje
sie obowigzkowe szczepienia ochronne. W trzecim natomiast okreslono zakres pod-
miotowy powszechnego obowigzku szczepien. Rozporzadzenie zawiera szczeg6to-
we okre$lenie wspomnianych wczesniej cech rdéznicujgcych takich, jak: wiek, czy
przebyte choroby.

Dla zobrazowania przyblizonych tresci przyktadowo warto wymienié:

1. Szczepienie przeciwko btonicy, ktéremu poddac sie musza dzieci i mtodziez
od 7 tygodnia zycia do ukoniczenia 19 roku zycia, a takze osoby ze stycznoscig
z chorymi na btonice.

2. Szczepienie przeciwko inwazyjnemu zakazeniu Haemophilus influenzae
(Typu B), ktore przeznaczone jest obowigzkowo dla dzieci od 7 tygodnia Zycia
do ukonczenia 6 roku zycia.

Méwigc o kregu podmiotéw wyodrebnionych ze wzgledu na przebyte choroby
postuzy¢ mozna sie przyktadem szczepien ochronnych przeciwko ospie wietrzne;j.
Rozporzadzenie nakresla kilka grup podmiotow. W pierwszej grupie umiejscowiono

21 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 18 sierpnia 2011 roku w sprawie obowigzkowych
szczepien ochronnych, Dz. U. Nr 182, poz. 1086.

22 Ustawa z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaz-
nych u ludzi, Dz. U. z 2008, nr 234, poz. 1750, ze zm.

% Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 18 sierpnia 2011 roku w sprawie obowigzko-
wych szczepien ochronnych, Dz. U. Nr 182, poz. 1086.
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dzieci do ukonczenia 12 roku zycia, ktére przebyly jedna z nastepujacych choréb,
badz wykazujg nastepujace determinanty:
1. z uposledzeniem odpornosci o wysokim ryzyku ciezkiego przebiegu choroby,
2. z ostra biataczka limfoblastyczna w okresie remisji,
3. zakazone HIV,
4. przed leczeniem immunosupresyjnym lub chemioterapia.

Do kolejnej grupy naleza dzieci do ukoniczenia 12 roku zycia z otoczenia os6b
okreslonych w lit. a przedmiotowego rozporzadzenia, ktore nie chorowaty na ospe
wietrzng. Ostatni krag podmiotéw stanowig dzieci do ukoniczenia 12 roku zycia,
inne niz wymienione w lit. a i b omawianego rozporzadzenia, ktére byty narazone
na zakazenie ze wzgledéw Srodowiskowych, w szczegélnosci narazone na zakaze-
nie ze wzgledu na czasowe lub state przebywanie we wspdélnych pomieszczeniach,
co umozliwia przeniesienie wirusa i wybuch ogniska epidemicznego, w tym zwtasz-
cza w domach opieki dtugoterminowej, domach dziecka, ztobkach i innych instytu-
cjach opiekunczych?,

Bezsprzecznie nalezy nadmieni¢, iz powszechnej immunizacji nie podlegaja je-
dynie nieletni. Przyktadowo, méwigc o szczepieniu ochronnemu przeciwko wiruso-
wemu zapaleniu watroby typu B krag podmiotéw zobowigzanych do poddania sie
szczepieniu zostat poszerzony miedzy innymi o studentéw uczelni prowadzacych
ksztatcenie na kierunkach medycznych, ktérzy nie byli szczepieni przeciw wiruso-
wemu zapaleniu watroby typu B, czy teZ o osoby szczego6lnie narazone na zakazenie
w wyniku stycznosci z osoba zakazong wirusem zapalenia watroby typu B, ktore
nie byty szczepione przeciw wirusowemu zapaleniu watroby typu B. Obiektywnie
najszerszy krag zawiera dyspozycja odnoszaca sie do szczepien przeciwko wscie-
kliznie, gdyz obowigzek aktualizuje sie wobec kazdej osoby majacej stycznos¢ ze
zwierzeciem chorym na wscieklizne lub podejrzanym o zakazenie wirusem wscie-
klizny, w tym przypadku cenzus wieku nie obowiazuje.

Interesujacym zagadnieniem jest obowigzek szczepien dla obcokrajowcow
przebywajacych na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej (RP). Otéz a contrario do
przepisu art. 17 ust. 1a ustawy o zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi obo-
wigzkowi temu podlegaé beda osoby, ktore przebywaja na terytorium RP dtuzej niz
3 miesiace. Do cudzoziemcéw stosuje sie analogicznie przepisy ustawy i rozporza-
dzenia w zakresie obowigzku szczepien.

Kilka stow o Niepozadanych Odczynach Poszczepiennych (NOP), jako
zagrozeniu bezpieczenistwa zdrowotnego w kontekscie gwaranciji
bezpieczenstwa sanitarno-epidemiologicznego

Coraz wiecej uwagi zwraca sie na problem wystepowania NOP wsréd zaszcze-
pionych. Mamy tu do czynienia ze swoistym dyskursem dziatan w sferze zagwa-
rantowania bezpieczenstwa ludnosci. Szczepienia ochronne maja na celu bowiem
umozliwienie cztowiekowi sztucznego nabycia odpornosci, jednocze$nie bedac

2 Pelny zakres podmiotowy powszechnego obowiazku szczepien znajduje sie w paragrafie 3
Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 18 sierpnia 2011 roku w sprawie obowigzkowych szcze-
pien ochronnych, Dz. U. Nr 182, poz. 1086.
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zagrozeniem dla jego zdrowia z powodu mozliwych niepozadanych odczynéw po-
szczepiennych. Problem ten - mimo, Ze marginalnie ktadacy cien na powszechny
obowiazek szczepien ze wzgledu na znikomy odsetek wystepowania - jest dostrze-
gany przede wszystkim z perspektywy tzw. antyszczepionkowcow.

Zasadniczo zdac sobie sprawe nalezy z tego, iz za niepozadany odczyn poszcze-
pienny uzna¢ mozemy swobodnie kazda zmiane wywotang z organizmie cztowie-
ka wywotang bezsprzecznie poprzez uprzednie podanie szczepionki, wystepujaca
w czasie, ktéra ma negatywne skutki dla organizmu cztowieka i nie jest zwigzana
z celem podania tej szczepionki. Nie mozemy w zadnym razie sugerowac wystepo-
wania NOP, jezeli nie zaistnieje zwigzek przyczynowo-skutkowy, pomiedzy aplika-
cja szczepionki, a wystgpieniem niepozadanego skutku w naszym organizmie.

Pomimo tego, iz sytuacji NOP jest niezwykle mato, istniejg i bezsprzecznie zagra-
7aja bezpieczenstwu zdrowotnemu cztowieka. Ustawodawca przewidujac tego typu
sytuacje wprowadzit mozliwo$¢ zgtaszania niepozadanych odczynéw poszczepien-
nych?. Jest to niezbedny krok do wyeliminowania tego zagrozenia w przysztosci.

Podsumowanie

Bezpieczenstwo zdrowia publicznego w strukturze bezpieczenstwa wewnetrz-
nego panstwa, w tym bezpieczenstwa ludnosci, odgrywa kluczowg role. Ochrona
tego sektora w RP podlega ciagltym transformacjom, takze ze wzgledu na dynamicz-
nie zmieniajace sie potrzeby w zakresie bezpieczenstwa tego obszaru. Zwigzane jest
to z dynamika zagrozen powodowanych réznorakimi czynnikami biologicznymi.
Ogdlnie poziom bezpieczenstwa epidemiologicznego Polski nalezy ocenié¢ pozytyw-
nie?¢, jednak nie mozna pomija¢ potencjalnych zagrozen. Wyspecjalizowane organy
administracji publicznej majg za zadanie tych zagrozen szuka¢, by jak najszybciej
moc im przeciwdziata¢. Szybko$¢ dziatania jest niezwykle istotna, szczegdlnie przy
pierwszych sygnatach rozwoju potencjalnej epidemii.

Powszechny obowigzek szczepien - pomimo, Ze réznie oceniany - stanowi
bardzo pozytywne zjawisko w kontekscie zwiekszania poziomu bezpieczenstwa
wewnetrznego kraju. Obiektywnie realizuje dyspozycje normy konstytucyjnej, jako
gwarancja przeciwdziatania zjawiskom epidemicznym w Polsce. Aktualnie obser-
wuje sie niepokojace proby odchodzenia od powszechnych szczepien, co jest oczy-
wiscie nielegalne. Wszelkie formy pozaprawnego omijania natoZzonego obowiazku
spotykaja sie z represja o charakterze materialnym - grzywna naktadana przez sto-
sowny organ administracji publicznej, a takze z reakcja prawnokarng - postepowa-
nie w trybie art. 115 Kodeksu Wykroczen?’.

Nalezy z cata stanowczoscia podkresli¢, iz powszechny obowigzek szcze-
pien w Polsce jest narzedziem skutecznym i potrzebnym w kwestii walki z po-
tencjalnymi zagrozeniami epidemiologicznymi. Dzieki tej prewencyjnej metodzie

% Szerzej na temat zgtaszania NOP: K. Gajdzinska-0z6g, M. 0z6g, Zgtaszanie niepozgdanych
odczynéw poszczepiennych w Swietle ustawy z 5 grudnia 2008 r. O zapobieganiu oraz zwalczaniu
zakazen i choréb zakaznych u ludzi, Przeglad Prawa Publicznego 6/2010, s. 42-49.

26 Stan sanitarny kraju w roku 2016...,s. 46 i n.

27 Ustawa z dnia 20 maja 1971 r. Kodeks wykroczen, Dz. U.z 2018 r. poz. 618, 911.
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przeciwdziatania chorobom zakaznym udato sie ,wyeliminowac¢” je z zycia publicz-
nego, a ich ewentualna obecno$¢ ma charakter marginalny, wrecz jednostkowy
w skali catego kraju. Podobnie, jak zjawisko NOP, ktore jest na biezgco monitoro-
wane przez organy administracji publicznej. Swiadomo$¢ pozytywnej roli tego obo-
wigzku w spoteczenstwie pozwoli na szerzenie sie dobrej idei szczepien, takze tych
nieobowigzkowych, lecz zalecanych?.
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Universal vaccination obligation guarantees “safe tomorrow”? -
comments on the background of national legal regulations
and the level of sanitary and epidemiological safety in Poland

Abstract

Guarantee of security in the public health sector is the foundation of properly functioning
state. Health security in its material scope includes the legal system of public administration
bodies in the sanitary-epidemiological safety sector, because goods protected by law such as
life and health remain the focus of legal science. Numerous legal regulations focus not only on
the protection of these values in terms of the whole society, but also in relation to individual
groups of people, and ultimately to every citizen.

This attempt to guarantee safety in the public health sector has led to the introduction of
a general obligation to vaccinate. It was supposed to be a remedy for eliminating some
infectious diseases from the Polish society.

In the realities of these considerations there will be national legal regulations referring to
this obligation of vaccination, as well as statistical data reflecting the level of sanitary and
epidemiological safety of the country.

Stowa kluczowe: powszechny obowiazek szczepien, bezpieczenstwo sanitarno-epidemio-
logiczne

Key words: universal vaccination obligation, sanitary and epidemiological safety
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