STRESZCZENIE

Przedmiotem rozprawy doktorskiej jest przestgpstwo narazenia na zarazenie wirusem HIV
chorobg weneryczng lub zakazng, ci¢zka chorobg nieuleczalng lub realnie zagrazajaca zyciu
(art. 161 k.k.). Problematyka ta stala si¢ nieczwykle aktualna ze wzgledu na pandemi¢ COVID-
19.

Analizie poddatamart. 161 k.k. typizujacy przestepstwa bezposredniego narazenia innej
osoby na zarazenie wirusem HIV (§ 1) oraz chorobg weneryczng lub zakazna, ci¢zka chorobg
nieuleczalng lub realnie zagrazajaca zyciu ( § 2 ), a takze typ kwalifikowany, ktérego znamiona
wyczerpuje narazenie wielu osob na niebezpieczenstwo stypizowane w tym przepisie (§ 3 ).

Glownym problemem badawczym jest zakres podmiotowy 1 przedmiotowy
odpowiedzialnos$ci karnej za narazenie innej osoby na zarazenie wirusem HIV, chorobg
weneryczng lub zakazng, cigzka choroba nieuleczalng lub realnie zagrazajaca zyciu, ktoére
znaczaco rzutuja na skuteczno$¢ podejmowanych srodkow karnych.

Hipoteza badawczg jest zatozenie, ze art. 161 k.k. spelnia wazng role w zapobieganiu
zarazeniem wirusem HIV, chorobg zakazng, cigezka choroba nieuleczalng lub realnie
zagrazajaca zyciu, lecz jest niedoskonaly pod wzgledem legislacyjnym 1 wymaga
przemodelowania.

Celem pracy jest przedstawienie nie tylko regulacji prawnych dotyczacych narazenia
na zarazenie wirusem HIV, chorobg weneryczng lub zakazna, cigzka chorobg nieuleczalng lub
realnie zagrazajaca zyciu, ale roéwniez przyblizenie problematyki odpowiedzialno$ci
konkretnego narazenia na niebezpieczenstwo.

Dla osiagni¢cie zatozonych celow, rozwigzania wskazanego problemu badawczego oraz
zweryfikowania hipotez badawczych, zostaly wykorzystane roézne metody badawcze,
a mianowicie: metoda historyczna, analiza tekstow prawnych, analiza dogmatyczna, analiza
judykatury i analiza statystyczna.

W szczegdlnosci chodzi o dokonanie oceny, czy stuszne jest stypizowanie przez
ustawodawce tych przestepstw jako indywidualnych wtasciwych. Wystepek okreslony
w art. 161 § 1 § 1 kk. w ramach sprawstwa pojedynczego moze popetni¢ wytacznie osoba
zakazona wirusem HIV. Zakres kryminalizacji nie obejmuje zachowan bezposrednio
narazajacych na zakazenie wirusem HIV, ktorych dopuscity si¢ osoby, ktore nie sg nosicielami
tego wirusa. Regulacja ta, zawezajac znami¢ podmiotu czynu, wytwarza w praktyce problemy
z kwalifikacja takich przypadkéw, jak np. transfuzja krwi bez przeprowadzonych wczesniej

wlasciwych badan na obecnos¢ wirusa lub uzycia zainfekowanej strzykawki. Takze



przestepstw okreslnych w art. 161 § 2-3 k.k. moze dopusci¢ si¢ tylko ten, kto jest "dotkniety"
chorobg weneryczng lub zakazng, ci¢zka chorobg nieuleczalng lub realnie zagrazajaca zyciu.
Znami¢ "dotkniety chorobg", oznacza osobe¢ "chorg", "cierpigcg na chorobg". Zatem wymagane
jest, by byt to stan chorobowy zdiagnozowany przez lekarza.

Artykut 161 kk. jest swego rodzaju uszczegblowieniem normy obejmujacej zakaz
narazenia czlowieka na niebezpieczenstwo pozbawienia zycia lub ciezkiego uszczerbku
na zdrowiu. Sens wyodrebnienia takiego zakazu wynika z praktyk zycia seksualnego
w spoleczenstwie, ktore umozliwiaja tatwe przenoszenie si¢ chordb zakaznych oraz utatwiaja
przenoszenie si¢ pewnego rodzaju wirusow, w przypadku ktorych zarazenie nie musi
powodowac choroby realnie zagrazajacej zyciu. Ponadto pewne grupy spoteczne lub zawodowe
sa szczegdlnie narazone na uszczerbek wynikajacy z opisanych w ustawie zachowan
sprowadzajacych realne niebezpieczenstwo zarazenia.

Ustawodawca na pierwszym miejscu umie$cit narazenie na zarazenie wirusem HIV
(art. 161 § 1 kk.) , co $wiadczy, ze uznal je za powazniejsze i bardziej spotecznie szkodliwe od
narazenia na zarazenie choroba weneryczng lub innymi chorobami wymienionymi
wart. 161 § 2 kk

Tres¢ art. 161 § 2 kk. wywotuje watpliwos¢ takze co do kategorii choréb zawartych
w dyspozycji tego przepisu. Jesli ratio legis tego przepisu wyptywa z potrzeby niwelowania
zachowan powodujacych "bezposrednie narazenie na zarazenie", to w gr¢ mogg wchodzi¢
jedynie choroby, ktorymi mozna si¢ zakazi¢, czyli choroby zakazne, a nie inne dowolne
"cigzkie choroby nieuleczalne" lub '"realnie zagrazajace zZyciu". Zatem znamiona
te nie zawierajg wszystkich jednostek chorobowych wymienionych w art. 156 § 1 pkt 2 k.k.,
a wylacznie te, ktore mogg by¢ spowodowane przez zakazenie wirusowe lub bakteryjne.
Art. 161 § 2 kk. odwotyje si¢ do stanu narazenia na zarazenie chorobg "realnie zagrazajaca
zyciu", gdyz zagrozenie moze by¢ uznane za "realne" tylko wtedy, gdy pokrzywdzony zostat
juz chorobg "zarazony", a ocena taka jest zbyt wczesna i abstrakcyjna na etapie samego
"narazenia" na zakazenie, poniewaz do zakazenia moze wcale nie doj$¢. Dyspozycja
art. 161 k.k. nie odnosi si¢ do kazdego "narazenia na zarazenie", a wytgcznie do takiego, ktore
jest "bezposrednie". Ustawowego opisu znamienia czasownikowego nie obejmuja zachowania,
ktore tylko posrednio wywolujg stan ryzyka zakazenia wirusem HIV lub chorobg zakazng.
Bledne jestobjeciewart. 161 § 2 kk. choroby wenerycznej, ktdra przeciez nie przestata
by¢ choroba zakazng, a ponadto nie wszystkie cig¢zkie choroby nieuleczalne lub realnie
zagrazajace zyciu musza by¢ zakazne, a przeciez chodzi o choroby narazajace inng osobe na

zarazenie.



Skoro ratio legis tego przepisu wyptywa z potrzeby eliminowania zachowan
powodujacych "bezposrednie narazenie na zarazenie", to w gre mogg wchodzi¢ jedynie
choroby, ktorymi mozna si¢ zakazi¢, czyli choroby zakazne, a nie inne "ci¢zkie choroby
nieuleczalne™ lub "realnie zagrazajace zyciu". Oznacza to, ze znamiona te obejmuja wytacznie
te jednostki chorobowe, ktore moga by¢ spowodowane przez zakazenie wirusowe lub
bakteryjne. Nieleczone choroby, np. kita moga doprowadzi¢ do trwatych zmian
neurologicznych, a co za tym idzie rOwniez psychicznych oraz spowodowac trwate kalectwo.
Zakres chorob wskazany w art. 161 § 2 k.k. jest za waski i nalezatoby go poszerzy¢ o choroby
powodujace inne ciezkie kalectwo, cigzkie choroby dlugotrwate, trwate choroby psychiczne,
catkowite albo znacznej trwalo$ci niezdolnosci do pracy w zawodzie lub trwalego, istotnego
zeszpecenia lub znieksztalcenia ciata. Nie chodzi tutaj o wszystkie choroby, a o wskazane
wart. 156 § 1 pkt 2 k.k.

Watpliwosci interpretacyjne budzi art. 161 § 2 kk. odno$nie do kategorii jednostek
chorobowych wskazanych w tym przepisie, a majace swoje zrodlo w interpunkcji,
tj. w postawienia przecinka mi¢dzy chorobg zakazng , a cigzka chorobag nieuleczalng lub realnie
zagrazajaca zyciu. Majac na uwadze reguly wykladni gramatycznej trzeba przyjac,
ze art. 161 § 2 kk. okre§la bezposrednie narazenie na zarazenie: po pierwsze — chorobg
weneryczng; po drugie — zakazng cigzka chorobg niculeczalng; po trzecie — zakazng chorobg
realnie zagrazajacg zyciu.

Indywidualnym przedmiotem ochrony w art. 161 kk. jest zdrowie 1 Zzycie.
Dodatkowym przedmiotem ochrony jest takze zdrowie publiczne. Celem art. 161 kk. jest
bowiem zapobieganie szerzeniu si¢ chordb oraz powstaniu zagrozenia epidemiologicznego.

W art. 161 § 1 kk. ustawodawca uwydatnit zagrozenie dla zycia i zdrowia, wynikajgce
z eskalacji ryzyka zakazenia wirusem HIV, szczegdlnie groznego nie tylko w aspekcie
jednostkowym, ale takze grupowym. Zwigksza ono bowiem znaczaco ryzyko zachorowan
na choroby zakaZne, ale takze na inne choroby, w tym nowotworowe. Problematyka HIV/AIDS
ma swoj wieloptaszczyznowy wymiar prawny. Jego sita ujawnia si¢ na gruncie prawa
konstytucyjnego, cywilnego, administracyjnego oraz rodzinnego. Takze prawo karne, w
zakresie wytyczonym przez jego subsydiarny charakter (ultima ratio), uznaje si¢ za
kompetentng dziedzing w zwalczaniu zagrozenia, jakie niesie ze sobg wirus HIV. Normy prawa
karnego odgrywa¢ moga jednak tylko pomocnicza rol¢ w zapobieganiu tego rodzaju
zakazeniom. Stad ustawodawca kryminalizuje jedynie §wiadome narazanie i to tylko narazanie

bezposrednie, a wigc cigzsze przypadki wywotywania grozby zakazenia tym wirusem. Przepis



art. 161 § 1 kk pelni szczegblng funkcje polityczno-kryminalng, a jego ratio legis eksponuje
potrzebe ksztaltowania pozadanych postaw wobec prawa do zdrowia innej osoby.

Przepis ten nie obejmuje faktycznego wystgpienia stanu zakazenia. Kwalifikacja
konkretnego czynu, ktorego skutkiem jest zakazenie, musi nastgpi¢ z uwzglednieniem strony
podmiotowej sprawcy oraz medycznej oceny nastepstw dla zdrowia i zycia pokrzywdzonego.
Zachowanie, ktore realizuje taki skutek moze by¢ kwalifikowane albo na podstawie art. 160
k.k., albo w oparciu o przepisy, ktorych znamieniem skutkowym jest uszczerbek na zdrowiu,
a nawet S$mier¢ pokrzywdzonego. Sprawca ponosi¢ moze w takim przypadku
odpowiedzialno$¢ zarazem za umyslne, jak i nieumys$ine skutki zachowania. W odniesieniu do
zachowan umys$lnych w gr¢ moze przy tym wchodzi¢ zar6wno usitowanie, jak i dokonanie
takich przestepstw. W odniesieniu gtownie do zakazenia wirusem HIV i jego konsekwencji,
moze to rodzi¢ trudne do usuniecia watpliwosci, w zakresie 1 ustalania strony podmiotowe;j
czynu, jak i powigzania przyczynowego mie¢dzy zachowaniem a skutkiem, cho¢by w zwigzku
z aktualizacja problematyki tzw. przypisywania péznych nastepstw.

Podmiotem przestepstwa okre§lonego w art. 161 § 1 kk. , ktorym moze by¢ jedynie
osoba zarazona wirusem HIV, a w art. 161 § 2-3 kk. - tylko osoba dotknigta choroba
weneryczng lub zakazng, ciezkg chorobg nieuleczalng lub realnie zagrazajaca zyciu. W obu
wypadkach w gre wchodzi przestepstwo indywidualne wlasciwe. Watpliwe jest, ze sprawca
narazenia na zarazenie wirusem HIV moze by¢ tylko ten, kto sam jest zarazony wirusem HIV.
Istniejg przeciez szersze mozliwos$ci takiego narazenia, np. funkcjonariusz stuzby wieziennej
lub policjant moze by¢ narazony na takie niebezpieczenstwo ze strony nie tylko osoby
zarazonej, ale takze tej, ktora postuguje si¢ zarazong krwig, do narazenia moze dojs¢
w trakcie transfuzji zarazonej wirusem HIV krwi. W zwigzku z tym zasadne jest takie
rozszerzenie przepisu, by odpowiedzialnosci karnej podlegaty nie tylko osoby dotknigte
chorobg weneryczna lub zakazna, ci¢zka chorobg nieuleczalng lub realnie zagrazajaca zyciu,
ale kazdy, kto naraza bezposrednio inng osobe na zarazenie tymi chorobami.

Przestepstwa okreslone w art. 161 § 1-3 k.k. popetni¢ mozna tylko umyslnie w zamiarze
bezposrednim (dolus directus) lub ewentualnym (dolus eventualis) . Sprawca musi obejmowac
swojg $wiadomoscig wszystkie znamiona strony przedmiotowej, oraz znamiona cechujgce
podmiot. Sprawca musi mie¢ rowniez $wiadomosé, ze swoim czynem moze wywotaé
zakazenie ofiary oraz $wiadomos$¢ skutkéw takiego zakazenia. Posiadajac wiedza o
nosicielstwie wirusa lub stanie chorobowym, sprawca moze zaréwno chcie¢ narazié
bezposrednio inng osobg¢ na zakazenie wirusem lub choroba, albo przewidujac znaczne

prawdopodobienstwo takiej mozliwosci godzi¢ si¢ na to.



Do jednoczesnej realizacji znamion wystepku okre§lonego w art. 161 § 1 lub 2 kk.
1 innego przestepstwa, uzasadniajgcej kumulatywna kwalifikacje prawng, moze dochodzi¢
w zwigzku z popelieniem przez sprawce przestgpstw przeciwko wolnosci seksualnej
1 obyczajnosci — zgwalcenia (art. 197 kk.), obcowania plciowego z wykorzystaniem
bezradnosci lub niepoczytalnosci (art. 198 kk.), seksualnego wykorzystania stosunku
zaleznosci lub krytycznego potozenia (art. 199k.k.), seksualnego wykorzystania matoletniego
ponizej lat 15 (art. 200 k.k.) oraz kazirodztwa (art. 201 k.k.). Jezeli sprawca powoduje cigzki
uszczerbek na zdrowiu, narazajgc réwnoczesnie bezposrednio na zakazenie wirusem HIV,
dochodzi do popetnienia czynu z art. 156 § 1 kk. oraz 161 § 1 kk., np. sprawca, ktory jest
nosicielem wirusa HIV, gryzac ofiare, wywotuje skutek w postaci zeszpecenia ciata. Nie
wydaje si¢ trafny poglad, ze moze nastapic¢ zbieg art. 161 kk. i art. 160 k.k. Przyjecie takiej
wyktadni naruszatoby zasade nullum crimen sine lege stricta. W tym wigc przypadku, sytuacja,
o jaka chodzi w art. 160 k.k. moze si¢ zisci¢ dopiero wowczas, i to nie w kazdym przypadku,
gdy rzeczywiscie do zakazenia wirusem dojdzie. Mozliwa jest rowniez kumulatywna
kwalifikacja art.161 § 1 kk. oraz art. 161 § 2 kk. w zw. z art. 11 § 2 kk., jezeli sprawca
narazenia na zakazenie jest nie tylko nosicielem wirusa HIV, ale jednocze$nie takze osobag
dotknietg jedna z chorob wymienionych w art. 161 § 2 kk. Jesli jednak sprawca jest dotknigty
choroba AIDS, bedac sita rzeczy jednoczesnie nosicielem wirusa HIV, kwalifikacja jego
zachowania moze nastgpi¢ wylgcznie na podstawie art. 161 § 1 kik.

Przestepstwo narazenia na zarazenie wirusem HIV (art. 161 § 1 kKk.) jest wystepkiem
zagrozonym karg pozbawienia wolno$ci od 6 miesigcy do lat 8. Przestgpstwo narazenia na
zarazenie chorobg weneryczng lub zakazng, ciezka choroba nieuleczalng lub realnie
zagrazajacg zyciu (art. 161 § 2 kk.) jest wystepkiem zagrozonym karg pozbawienia wolno$ci
od 3 miesiecy do lat 5, natomiast przestgpstwo narazenia na zarazenie chorobg zakazng
okreslong w art. 161 § 2 kk. wielu osob (art. 161 § 3 kk.) zagrozone jest karg pozbawienia
wolnosci od roku do lat 10. Modyfikacja zakresu zagrozenia kara za przestepstwo z art. 161 §
1-2 kk., dokonana ustawg z dnia 31 marca 2020 r. o zmianie ustawy o szczegblnych
rozwigzaniach zwigzanych z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19,
innych chorob zakaznych oraz wywotlanych nimi sytuacji kryzysowych oraz niektérych innych
ustaw, doprowadzita do wytaczenia mozliwosci zastosowania wzgledem sprawcy
dobrodziejstwa odstgpienia od wymierzenia kary z zastosowaniem art. 59 k.k.

W pracy oméwitam rowniez watpliwo$¢ jaka moze rodzi¢ wyktadnia znamion art. 161
k.k., @ mianowicie czy stosowanie przez osob¢ bedaca nosicielem wirusa HIV lub dotknigtg

chorobg zakazng $rodkow majacych zabezpieczy¢ przed zakazeniem tym wirusem lub choroba



— np. uzywanie prezerwatywy w sytuacji ryzyka zakazenia wirusem HIV lub choroba
weneryczng, badz maseczki ochronnej w razie "dotkni¢cia chorobg" zakazng — samoczynnie
wytacza odpowiedzialno$¢ sprawcy na podstawie tego przepisu.

Niejednoznacznie przedstawia si¢ kwestia prawnokarnej skuteczno$ci zgody
dysponenta dobra na wywotanie stanu narazenia na zarazenie. Jakkolwiek art. 161 kk.
nie kategoryzuje naruszenia tych dobr, a spowodowanie konkretnego niebezpieczenstw a
takiego naruszenia, to jednak nie chodzi w nim wyltgcznie o ochron¢ przed zakazeniem
wirusem HIV lub chorobg zakazng, ale rowniez o prewencj¢ przeciwko rozprzestrzenianiu si¢
zagrozenia epidemiologicznego, a wigc ochrone zdrowia publicznego. Jesli wiec zachowanie
sprawcy jest nie tylko ryzykowne dla konkretnej osoby bedacej dysponentem dobra
zagrozonego, alejesttakze zachowaniem epidemiologicznym, dyskusyjny wydaje si¢ przywilej
do wyrazenia skutecznej zgody na wytworzenie stanu takiego ryzyka.

Artykut 161 kk. nie ma odpowiednika art. 160 § 4 kk., ktory reguluyje klauzule
niekaralno$ci odno$nie sprawcy uchylajacego grozace niebezpieczenstwo. Zatem jesli sprawca
bedacy nosicielem wirusa HIV po wypelnieniu znamion art. 161 § 1 kk. podejmie probe
dobrowolnego uchylenia niebezpieczenstwa zakazenia przez natychmiastowe powiadomienie
ofiary o ryzyku zakazenia, co umozliwi natychmiastowe, profilaktyczne zastosowanie leku
przeciwwirusowego, to mimo tego karalno$¢ za spowodowany stan narazenia na zakazenie
wirusem HIV, nie zostanie wytgczona.

Uzasadnione jest wprowadzenie klauzuli niekaralno$ci albo zmniejszenia wymiaru
kary odno$nie do sprawcy, ktoéry uchylit grozace niebezpieczenstwo. Jesli sprawca bedacy
nosicielem wirusa HIV po wypetnieniu znamion art. 161 § 1 k.k. podejmie probe dobrowolnego
uchylenia niebezpieczenstwa zakazenia przez natychmiastowe powiadomienie ofiary o ryzyku
zakazenia, @ co umozliwi  natychmiastowe,  profilaktyczne  zastosowanie  leku
przeciwwirusowego, jego odpowiedzialno$¢ powinna by¢ mniejsza lub nawet wytaczona.

Skutecznym rozwigzaniem zahamowania szerzenia si¢ chordb zakaznych, takze
wenerycznych, bytoby zwigkszenie $§wiadomosci spoteczenstwa 0 mozliwych drogach

zakazenia si¢, uzywanie prezerwatyw i zmniejszenie liczby partnerow seksualnych.



