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RZECZNIK PRAW OBYWATELSKICH

Adam Bodnar

VIL501.139.2015. KM

Trybunal Konstytueyjny

Na podstawie art. 191 ust. 1 pkt 1 Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej z dnia
2 kwietnia 1997 r. (Dz. U. Nr 78, poz. 483 ze zm.) oraz art. 16 ust. 2 pkt 2 ustawy z dnia
15 lipca 1987 1. 0 Rzeczniku Praw Obywatelskich (Dz. U. z 2014 1. poz. 1648 ze zm.)

wnosz¢ o stwierdzenie niezgodnoSci:

art. 20 ust. 1 pkt 2 oraz art. 21 ust. 1 pkt 3 w zw. z art. 78 i 97 ustawy z dnia 25 czerwca
2015 1. o leczeniu nieplodnosci (Dz. U. poz. 1087), w zakresie, w jakim maja zastosowanie
takze do kobiet niepozostajagcych w zwigzku maltzenskim albo we wspdlnym pozyciu
z mezezyzna, ktére zdeponowaly zarodki powstale z ich komérki rozrodczej i komoérki
anonimowego dawcy przed dniem wejscia w zycie tej ustawy, z art. 2 w zw. z art. 47
Konstytucji RP.

Uzasadnienie

Ustawa z dnia 25 czerwca 2015 1. o leczeniu nieplodnosci (Dz. U. poz. 1087, dalej tez
jako: ustawa), ktora wejdzie w zycie w dniu 1 listopada 2015 r., jest pierwszym aktem
prawnym, ktéry reguluje stosowanie w Polsce procedur medycznie wspomaganej prokreacii,
w szczego6lnosci zaptodnienia pozaustrojowego (tzw. metody in vitro). Przed wejsciem w Zycie
ustawy o leczeniu nieplodnosci brak bylo wigzacych przepiséw kompleksowo regulujgcych
mozliwo$é korzystania z metody zaptodnienia pozaustrojowego, zas istniejace braki
legislacyjne byly przedmiotem szerokiej krytyki w literaturze (por. L. Bosek, Ochrona
embrionéw w prawie miedzynarodowym i europejskim, ,,Ruch prawniczy, ekonomiczny
i spoteczny” 2007, z. 3; M. Nesterowicz, Prokreacja medycznie wspomagana i inZynieria
genetyczna — koniecznosé¢ regulacji prawnych, ,,Prawo i Medycyna” 2006, nr 2; W. Lang [w:]
W. Lang (red.), Prawne problemy ludzkiej prokreacji, Torun 2000).
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_ Najpowazniejszym zarzutem formulowanym wzgledem polskiego prawodawcy byt ten
dotyczacy niedostosowania krajowych regulacji do standardéw europejskich wyrazonych
w dyrektywie 2004/23/WE Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 31 marca 2004 r.
w sprawie ustalenia norm jako$ci i bezpiecznego oddawania, pobierania, testowania,
przetwarzania, konserwowania, przechowywania i dystrybucji tkanek i komérek ludzkich (Dz.
Urz. z 7 kwietnia 2004 r., L 102/48). Potwierdzeniem =zasadno$ci owych zarzutdéw
implementacyjnych byt wyrok Trybunatu Sprawiedliwo$ci Unii FEuropejskiej z dnia
11 czerwca 2015 r. w sprawie C-29/14 Komisja Europejska przeciwko Rzeczypospolitej
Polskiej, w ktorym uznano, ze Polska naruszyta zobowigzania pafistwa cztonkowskiego
poprzez niepelng implementacje dyrektywy 2004/23/WE oraz innych odno$nych dyrektyw ze
wzgledu na nieobjecie zakresem zastosowania przez przepisy prawa krajowego komérek
rozrodczych, tkanek ptodowych i tkanek zarodkowych. Trybunat zwrécit uwage, ze krajowe
regulacje sg niejasne, nieprecyzyjne i zbyt ogélne, a tym samym nie gwarantujg istnienia
minimalnego standardu ochrony tkanek i komoérek pochodzenia ludzkiego. W zwigzku z tym
Trybunat uznat, ze paistwo polskie nienalezycie wywigzalo si¢ z natozonego na nie obowigzku
implementacji.

Wséréd innych pojawiajacych sie wowczas, na tle braku regulacji procedury
wspomaganej prokreacji, kwestii problematycznych, wskaza¢ mozna m.in. brak wzorcéw
nalezytego postgpowania wzglgdem embriondéw, a takze nieistnienie przepiséw w zakresie
przechowywania zarodkéw i ich ochrony, co pozostawalo w sprzecznosci nie tylko ze
standardami europejskimi wyrazonymi w dyrektywie 2004/23/WE, lecz takze ze standardami
konstytucyjnymi (por. wyrok Trybunatu Konstytucyjnego z dnia 28 maja 1997 r. o sygn.
K 26/96). Tylko niektére kwestie rozstrzygalne byly bowiem na gruncie obowigzujgcych
przepis6w (np. obowiazek uzyskania zgody na zabieg, obowiazek informacyjny lekarza
wzgledem pacjenta, konieczno$¢ udzielania §wiadczen zdrowotnych zgodnie ze wskazaniami
aktualnej wiedzy medycznej). Inne zagadnienia, jak chociazby problem odpowiedzialno$ci
karnej z tytulu uszkodzenia embrionu in vitro, byly przedmiotem $cierania si¢ odmiennych
pogladéw doktrynalnych (por. J. Majewski, Zakres prawnej ochrony embrionu in vitro na
podstawie art. 157a § 1 ustawy z 6 czerwca 1997 r. — Kodeks karny, ,,Zeszyty Prawnicze BAS”
2010, nr 1 (25); P. Daniluk, Ochrona zarodkow powstalych w wyniku zaplodnienia
pozaustrojowego na podstawie art. 157a k.k., ,,Zeszyty Prawnicze BAS” 2010, nr 1 (25);
M. Galgzka, Prawnokarna ochrona ludzkiego embrionu in vitro, ,Prokuratura i Prawo” 2007,
nr 5).

Wobec istniejacego stanu prawnego podmioty udzielajgce $wiadczen w zakresie
zaptodnienia pozaustrojowego wprowadzaly swoje wewnetrzne regulacje, kierujgc sie przy
tym, co do zasady, standardami europejskimi, m.in. w zakresie procedury dawstwa komérek
i embrionéw oraz implantacji zarodkow, a takze ich przechowywania. Niemniej jednak

w praktyce owe europejskie wzorce stosowane byly w sposéb wybidrezy. Dla przykladu,



z raportu przygotowanego przez stowarzyszenie Nasz Bocian (Pierwszy Pacjencki Monitoring
Polskich Osrodkéw Leczenia Nieptodnosci) wynika, ze wbrew rekomendacjom Europejskiego
Towarzystwa Ludzkiego Rozrodu i Embriologii ESHRES, niekférzy lekarze dokonywali
transferu wigcej niz jednego =zarodka do organizmu kobiety, co zwigkszalo
prawdopodobienstwo wystapienia cigzy mnogiej. Ponadto osrodki leczenia nieptodnosci
odmiennie (badz tez wcale) regulowaty kwesti¢ maksymalnej liczby tworzonych w procesie
zaplodnienia pozaustrojowego embrionéw oraz ich przechowywania lub oddania do tzw.
,,adopcji zarodkow”.

Zakresem regulacji nie bylo objete réwniez zagadnienie mozliwosci zawierania umow
cywilnoprawnych w przedmiocie skorzystania z procedury zaplodnienia pozaustrojowego — nie
tylko przez matzonkéw lub pary, lecz takze przez kobiety niepozostajace w zwigzku
matzefiskim lub we wspdlnym pozyciu z mezczyzng. Niemniej jednak, mozliwo$§¢ zawierania
takich umow (réwniez przez osoby niepozostajgce w zwigzku matzenskim badz we wspolnym
pozyciu) wywodzona byla z wyrazonej w art. 353! ustawy z dnia z dnia 23 kwietnia 1964 r. —
Kodeks cywilny (Dz. U. z 2014 r. poz. 121) zasady swobody uméw (,,Strony zawierajace
umoweg mogg utozyé stosunek prawny wedlug swego uznania, byleby jego tre$¢ lub cel nie
sprzeciwialy sie wlasciwoéci (naturze) stosunku, ustawie ani zasadom wspélzycia
spolecznego™). Zasada ta, uznawana za majacg fundamentalne znaczenie w obszarze
stosunkéw prywatnoprawnych, obejmuje mozliwo$é swobodnego decydowania o zawarciu
(badz nie) umowy, nieskrgpowanego wplywu na jej tre$é i doboru drugiej strony stosunku
prawnego, zas$ uzasadnieniem jej istnienia jest autonomia woli jednostki. Co wigcej, zgodnie ze
stanowiskiem ‘Trybunatu Konstytucyjnego wyrazonym w orzeczeniu z dnia 29 kwietnia
2003 r., sygn. SK 24/02 ,(...) zasada swobody uméw — mimo Ze niewyrazona wprost
w Konstytucji — ma sw6j wymiar i znaczenie konstytucyjne. Zasada ta jest przede wszystkim
pochodng przyjecia zasady panstwa liberalnego i konkretyzacji tego zatoZzenia dokonanego
w art. 31 ust. 1 1 2 Konstytucji, a takze zwigzana jest instrumentalnie z niektérymi innymi
przepisami konstytucyjnymi”. Zdaniem Trybunatu, wolno$¢ kontraktowania posiada nie tylko
wymiar majgtkowy zwigzany z dysponowaniem prawami majatkowymi takimi jak m.in.
wlasno$é, lecz takze wymiar niemajatkowy przejawiajacy si¢ w mozliwosci decydowania
0 swoim Zyciu osobistym — réwniez w tej sferze czlowiek jest uprawniony do ksztatltowania
swojej sytuacji prawnej poprzez zawieranie umow.

Zasada swobody uméw nie ma jednakze charakteru absolutnego i wykonywana moze
by¢ jedynie w granicach ustawowych. W pierwszej wigc kolejnosci tre$¢ umowy i jej cel
winny by¢ zgodne z obowigzujacymi przepisami prawnymi. Ograniczenia kontraktowania
moga mie¢ zaréwno charakter podmiotowy, tj. uzaleznia¢ mozliwo$¢ zawarcia umowy od
kwalifikacji danego podmiotu, jak i przedmiotowy, limitujac mozliwos¢ kontraktowania ze
wzgledu na przedmiot §wiadczenia (por. A. Olejniczak, Komentarz do art. 353 Kodeksu

cywilnego, Lex). Ponadto umowy nie moga pozostawaé w sprzecznosci z zasadami wspotzycia



spotecznego, tj. w szczegélnosci winny byé uczciwe i rzetelne, a takze nie powinny
wprowadzaé istotnych dysproporcji miedzy wzajemnymi prawami i obowigzkami stron

(Ibidem), zas ich postanowienia nie mogg narusza¢ natury stosunku prawnego.

Wyzej opisana regulacja Kodeksu cywilnego umozliwiala zawieranie umoéw
nienazwanych w zakresie udzielania $wiadczenia medycznego polegajacego na dokonaniu
zaptodnienia pozaustrojowego, do ktorych odpowiednio stosowano regulacje dotyczace
umowy zlecenia. W istniejgcym wowcezas stanie prawnym brak bylo bowiem przepiséw
wprowadzajgcych zakaz kontraktowania w tym przedmiocie. Niemniej jednak w niektorych
z zawieranych uméw widoczna byla dysproporcja migdzy obowigzkami nalozonymi na
ofrodek i klienta, a takze odnotowywano brak faktycznego wplywu klientéw na ksztalt
postanowien umownych (Zrédlo: raport przygotowany przez stowarzyszenie Nasz Bocian).
Ponadto zaobserwowano m.in. praktyki taczenia kilku, majgcych rézny przedmiot uméw,
w jedng (np. w umowach o wykonanie zabiegu in vitro zamieszczano postanowienia dotyczace
losu materiatu genetycznego w przypadku wygasniecia umowy), stosowanie klauzul
ograniczajacych odpowiedzialnos$¢ odrodka, badZ zobowigzujacych pacjentke do zachowania
tajemnicy o przebiegu leczenia. Warto jednak podkresli¢, ze wptyw wyzej opisanych praktyk
zwigzanych z zawieraniem umow na ich wazno$¢ badaé nalezalo in concreto.

Prawodawca nie wprowadzal tez zadnych ograniczen warunkujgcych dopuszczalno$é
zawarcia umowy od posiadania przez stron¢ szczegdlnych cech. W zwigzku z tym, z metody
skorzystaé mogly zaré6wno malzefistwa i pary, jak i1 kobiety niepozostajgce w zwigzku
malzenskim lub we wspdlnym pozyciu z mezczyzng. W praktyce, zgodnie z informacjami
zamieszczonymi w raporcie przygotowanym przez stowarzyszenie Nasz Bocian, jedynie 5 na
35 poddanych monitoringowi os$rodk6éw zadeklarowato niewykonywanie zabiegéw in vitro
w przypadku kobiet niepozostajagcych w zwigzku malzenskim lub we wspélnym pozyciu
z mezezyzna. Lekarze szacujg, ze 5% klientéw klinik leczenia nieptodnosei stanowily wtasnie
niepozostajgce w statym zwigzku kobiety. W przypadku urodzenia dziecka przez kobiete, ktdra
nie pozostaje w zwigzku malzenskim, dane ojca zamieszcza si¢ w akcie urodzenia w razie
uznania ojcostwa albo sadowego ustalenia ojcostwa, zgodnie z art. 61 ust. 1 ustawy z dnia
28 listopada 2014 r. — Prawo o aktach stanu cywilnego (Dz. U.z2014r. poz. 1741 ze zm.).
Zgodnie z ust. 2 tego przepisu, jezeli nie nastgpilo uznanie ojcostwa albo sadowe ustalenie
ojcostwa, w akcie urodzenia zamieszcza si¢ jako imi¢ ojca imi¢ wskazane przez osobe
zglaszajaca urodzenie, a w razie braku takiego wskazania — imi¢ wybrane przez kierownika

urzedu stanu cywilnego.

Od 2013 r. nieco inaczej ksztaltowala si¢ sytuacja podmiotdw chcacych skorzystaé
z refundacji  kosztéow zabiegn w ramach Programu Leczenia Nieplodnosci Metodg
Zaptodnienia Pozaustrojowego na lata 2013-2016. Rzadowy program adresowany byt bowiem
wylgcznie do malzenstw i par pozostajgcych we wspdlnym pozyciu (celem programu byto



»Zapewnienie réwnego dostepu i mozliwoéci korzystania z procedury zaptodnienia
pozaustrojowego nieplodnym parom™). Nie oznaczalo to, ze kobiety nieposiadajgce stalych
partneréw nie mogly juz korzystaé z zaplodnienia in vitro, lecz jedynie, ze koszty zabiegu
zobowigzane byly pokry¢ (tak jak wczesniej) w calosci we wlasnym zakresie (wedtug réznych
danych koszt zaplodnienia pozaustrojowego — przy zastosowaniu lekéw refundowanych -
waha si¢ miedzy 6 000 a 9 000 zt w zaleznosci od sytuacji klinicznej pacjenta; Zrddio: dane

udost¢pnione na stronie Kliniki Bocian znajdujacej sie w Warszawie).

Rzadowy Program Leczenia Nieptodnosci wprowadzal takze ograniczenie w zakresie
liczby tworzonych embrionéw — co do zasady mozliwym bylo tworzenie maksymalnie
6 zarodkéw, przy czym czgsto ostatecznie nie wszystkie zostawaly wykorzystane w procedurze
in vitro. Jednak oSrodki $wiadczace ustugi w zakresie przeprowadzania zabiegdéw zaptodnienia
pozaustrojowego komercyjnie nie byly zwigzane tymi wytycznymi. W konsekwencji po
przeprowadzeniu zabiegu in vitro pojawil si¢ problem dalszego postepowania wzgledem
niezaimplantowanych zarodkéw. Co do zasady osoby korzystajace z procedury obligowane
byly na mocy umowy do pokrywania kosztéw przechowywania embrionéw i jednocze$nie
godzily si¢, ze w razie nieterminowego dokonywania platnosci (zgodnie z informacjg
zamieszczong na stronie www.klinika-zdrowko.pl oplata za rok przechowywania zarodkéw
wynosita 350 z) embriony przestang byé ich wlasnoscig i przekazane zostang do dawstwa
(zob. postanowienia umowy o mrozeniu i przechowywaniu zarodkéw dostepnej na stronie
www. klinika-zdrowko.pl). Tak wiec niektére z utworzonych jeszcze przed wejéciem w zycie
ustawy o leczeniu nieplodnosci embriondw do dnia dzisiejszego przechowywane sg
w osrodkach leczenia nieptodnosci badz ,,bankach zarodkow™.

Omawiany problem nie dotyczy! jednak jedynie sytuacji, gdy po zastosowaniu
procedury in vitro pojawila si¢ konieczno$é przechowywania tzw. nadliczbowych zarodkéw, tj.
zarodkéw powstatych w procesie zaplodnienia pozaustrojowego, ktore ostatecznie nie zostaty
implantowane do organizmu kobiety, lecz takze przypadkéw celowego tworzenia embrionow,
tak aby w okresie pozniejszym mozliwa byla ich implantacja. Przyczyng podejmowania
decyzji o odsunieciu w czasie macierzynstwa byly m.in. wzgledy zdrowotne. Mowa tu m.in.
o klientkach zmagajgcych si¢ z chorobg nowotworows, ktére po poddaniu sie chemioterapii
nierzadko tracily zdolno$¢ plodzenia (zob. E. Tekla, Mozliwosci zachowania plodnosci
u chorych po leczeniu onkologicznym, ,Nowa Medycyna” 2011, nr 2). Decyzje kobiet
motywowane byly takze innymi wzgledami, np. checig ustabilizowania sytuacji finansowe;j
przed urodzeniem dziecka badz urodzenia wigkszej liczby dzieci (bez koniecznosci
poddawania si¢ procedurze pobrania komorki rozrodczej dwukrotnie). Podkre§lenia wymaga
fakt, ze zaden z istniejacych wdwczas przepiséw nie statuowal zakazu podejmowania takich
praktyk, za$ znaczna wigkszo$é osrodkow leczenia nieptodnosci nie wprowadzala ograniczen
podmiotowych w zakresie mozliwosci zawierania odplatnych uméw w przedmiocie tworzenia,

mrozenia i przechowywania zarodkéw. W zwigzku z tym kobiety, dzialajgc w ramach swobody



umoéw, zobowigzywaly si¢ do systematycznego uiszczania optat w zamian za przechowywanie
nalezagcych do nich embriondw oraz zagwarantowanie mozliwosci ich implantacji
w przysztosci. Takze w takich wypadkach kobiety nie byly uprawnione do skorzystania
z refundacji kosztow w ramach rzadowego Programu Leczenia Nieptodnosci.

Po wejsciu w zycie ustawy o leczeniu nieptodnosci, czyli od dnia 1 listopada 2015 r.,
kobiety niepozostajace w zwigzku malzenskim albo we wspdlnym pozyciu z mezezyzng nie
beda mogly skorzystaé z procedury zaplodnienia in vitro z wykorzystaniem zarodkéw, ktore
powstaly z ich komérek rozrodezych i komérek anonimowego dawcy przed wejéciem w zycie
ustawy.

Zgodnie z art. 5 ust. 2 ustawy, leczenie nieptodnosci w drodze procedury zaptodnienia
pozaustrojowego moze by¢ podejmowane po wyczerpaniu innych metod leczenia
pozaustrojowego przez okres nie krétszy niz 12 miesiecy (wyjatkiem jest sytuacja, gdy
zgodnie z aktualng wiedzg medyczng nie jest mozliwe uzyskanie cigzy w wyniku zastosowania
innych metod). Art. 9 ust. 1 ustawy stanowi, ze procedury medycznie wspomaganej prokreacji
obejmujg procedury medyczne, w ktérych sg wykorzystywane wczeéniej pobrane komorki
rozrodcze. Przeprowadzaé zabiegi zaplodnienia pozaustrojowego zgodnie z ustawg mogg
wylacznie centra leczenia nieplodnosci, spetniaj éce wymogi wskazane w art. 13 ustawy. Status
centra jest nadawany w drodze decyzji administracyjnej przez ministra wiasciwego do spraw
zdrowia (art. 14), a wykaz centréw jest prowadzony przez ministra i publikowany na stronie
internetowej (art. 16).

Ustawa wyodrgbnia dwa rodzaje zaplodnienia pozaustrojowego. Kobieta moze zostaé
zaptodniona poprzez przeniesienie do jej organizmu zarodkéw powstalych z komérek
rozrodczych pobranych w celu dawstwa partnerskiego lub dawstwa innego niz partnerskie.
Dawstwo partnerskie oznacza, zgodnie z definicjg zawartg w art. 2 pkt 8 ustawy, przekazanie
komorek rozrodczych przez dawce¢ — mezczyzne, w celu zastosowania ich w procedurze
medycznie wspomaganej prokreacji u biorczyni pozostajacej z dawcg w zwigzku malzeriskim
albo we wspllnym pozyciu potwierdzonym zgodnym o$wiadczeniem dawcy i biorczyni.
Dodatkowo, ustawa stanowi, ze w dawstwie partnerskim stosowane sa komoérki rozrodcze
biorczyni. W takim wypadku przeniesienie zarodka moze nastapié¢, zgodnie z art. 20 ust. 1 pkt
1 ustawy, po wyrazeniu zgody, w formie pisemnej, przez biorczynic; i dawce komorek
rozrodczych. Zgodnie z art. 21 ust. 1 ustawy, w przypadku dawstwa partnerskiego
niedopuszczalne jest przeniesienie zarodka w przypadku wycofania zgody przez biorczynie lub
niewyrazenia zgody przez dawce komorek rozrbdczych.

Ustawodawca postuguje si¢ rdéwniez pojeciem ,,dawstwo inne niz partnerskie”, ktore nie
zostato zdefiniowane w ustawie. Z uwagi jednak na wprowadzenie przedstawionego wyzej
pojecia ,,dawstwa partnerskiego”, nalezy przyjaé, ze dawstwo inne niz partnerskie oznacza

przeniesienie do organizmu biorczyni zarodka, ktoéry powstal z jej komorki rozrodczej



i komérki anonimowego dawcy, lub zarodka powstatego z komérki rozrodczej jej meza lub
partnera i komorki rozrodczej anonimowej dawczyni, lub tez zarodka przekazanego do tzw.
dawstwa zarodka (ktére oznacza, zgodnie z art. 2 ust. 1 pkt 9 ustawy, przekazanie zarodka
w celu zastosowania go w procedurze medycznie wspomaganej prokreacji u biorczyni, ktéra
nie jest dawcg zeniskich komoérek rozrodezych i nie pozostaje w zwigzku matzenskim albo we

wspOlnym pozyciu z dawcg meskich komérek rozrodczych, z ktérych zarodek powstat).

W przypadku dawstwa innego niz partnerskie ustawa w art. 21 ust. 1 pkt 2 wymaga
wyrazenia zgody w formie pisemnej przez biorczynie i jej meza. W takim wypadku, zgodnie
z domniemaniem wynikajacym z art. 62 § 1 ustawy z dnia 25 lutego 1964 r. — Kodeks rodzinny
i opiekunczy (Dz. U. z 2015 r. poz. 583 ze zm., dalej jako K.r.o. lub Kodeks rodzinny), maz
matki jest ojcem dziecka, a zgodnie z art. 68 K.r.o., niedopuszczalne jest zaprzeczenie
ojcostwa, jezeli dziecko zostalo poczete w nastepstwie zabiegu medycznego, na ktéry maz

matki wyrazil zgode.

Z kolei w przypadku zastosowania dawstwa innego niz partnerskie u pary pozostajgcej
we wspOlnym pozyciu, ustawodawca wprowadzil w art. 21 ust. 1 pkt 2 wymog zlozenia przez
partnera biorczyni o$wiadczenia, uregulowanego w art. 75! § 1 Kro. Zgoduie z tym
przepisem, dodanym do Kodeksu rodzinnego przez art. 91 pkt 3 ustawy o leczeniu
nieptodnosci, uznanie ojcostwa nastepuje z dniem urodzenia sie dziecka takze wtedy, gdy
przed przeniesieniem do organizmu kobiety komoérek rozrodczych pochodzacych od
anonimowego dawcy, zarodka powstalego z komoérek rozrodczych pochodzgcych od
anonimowego dawcy albo z dawstwa zarodka, mezczyzna o$wiadczy przed kierownikiem
urzedu stanu cywilnego, ze bedzie ojcem dziecka, ktére urodzi sie w nastepstwie procedury
medycznie wspomaganej prokreacji z zastosowaniem tych komoérek albo tego zarodka,
a kobieta ta potwierdzi jednoczesnie albo w ciagu trzech miesiecy od dnia o$wiadczenia
mezczyzny, ze ojcem dziecka bedzie ten mezczyzna. W takim wypadku, zgodnie z dodanym
przez art. 91 pkt 4 ustawy o leczeniu nieptodnosci art. 81' K.r.o., w przypadku, gdy uznanie
ojcostwa nastgpilo na podstawie art. 75!, ustalenie bezskutecznosci uznania ojcostwa jest
dopuszczalne jedynie woéwcezas, gdy dziecko nie urodzilo si¢ w nastepstwie procedury
medycznie wspomaganej prokreacji, o ktérej mowa w art. 75' § 1. Zgodnie z art. 21 ust. 1 pkt
3 ustawy, w przypadku niezlozenia oswiadczenia przewidzianego w art. 75" § 1 K.r.0. przez
mezczyzne pozostajgcego we wspOlnym pozyciu z biorczynig, przeniesienie zarodkow jest
niedopuszczalne.

Dodatkowo, w przypadku gdy para, zar6wno pozostajgca w zwigzku malzenskim, jak
i we wspolnym pozyciu, korzysta z tzw. dawstwa zarodka, przeniesienie zarodka wymaga,
zgodnie z art. 20 ust. 1 pkt 3 ustawy, wyrazenia pisemnej zgody przez dawcoéw zarodka.
W przypadku wycofania zgody na przekazanie zarodkdéw przez dawcodw, niedopuszczalne jest

przeniesienie zarodkow przekazanych w celu dawstwa zarodkéw (art. 22 pkt 1).



Ustawodawca wprowadzit rowniez sankcje karng za naruszenie wyzej wskazanych
przepiséw. Zgodnie z art. 78 ustawy o leczeniu nieptodnosci, kto postepuje z komoérkami
rozrodczymi lub zarodkami w sposo6b niezgodny z art. 18, art. 20-22 lub art. 23 ust. 1, podlega
grzywnie, karze ograniczenia wolnosci albo karze pozbawienia wolnosci do roku.

W rezultacie nalezy przyja¢, ze ustawodawca wprowadzil wymoég przystapienia do
procedury zaplodnienia pozaustrojowego dwoch os6b (meza 1 Zony lub 0séb pozostajgcych we
wspOlnym pozyciu), nie tylko w przypadku dawstwa partnerskiego, ale takze dawstwa innego
niz partnerskie. Takie rozumienie przepisow potwierdza takze Ministerstwo Zdrowia.
W pismie do Przewodniczacej Stowarzyszenia na Rzecz Leczenia Nieptodnosci i Wspierania
Adopcji ,,Nasz Bocian” z dnia 30 wrzesnia 2015 r., Igor Radziewicz-Winnicki, Podsekretarz
Stanu w Ministerstwie Zdrowia, wskazal, ze z chwilag wejscia w zycie ustawy, czyli od dnia
1 listopada 2015 r., przystapienie do procedury in vitro mozliwe jest jedynie w sytuacji
leczenia pary — mezczyzny i kobiety. W ocenie przedstawiciela Ministerstwa, w mysl
obowigzujacych od listopada przepisoéw, transfer zarodka mozliwy bedzie jedynie w przypadku
zapewnienia przysziemu dziecku prawa do przyjscia na swiat i wychowania w pelnej rodzinie,
tj. w sytuacji pozostawania przez biorczyni¢ w zwigzku malzeinskim Ilub we wspdlnym
pozyciu. Mimo wigc ewentualnych watpliwosci co do takiej interpretacji (pojawiaja sie
bowiem réwniez uzasadnione stanowiska, ze przepisy dotyczace meza lub partnera biorczyni
aktualizuja sie wylacznie, gdy kobieta pozostaje w zwigzku z mezczyzna), w Swietle
stanowiska Ministerstwa Zdrowia, przyjecie wskazanego rozumienia przepisow wydaje sie

uzasadnione.

W ocenie Rzecznika, watpliwo$ci konstytucyjne budzi sytuacja kobiet, ktére poddaty
si¢ procedurom medycznie wspomaganej prokreacji w celu zdeponowania zarodka,
utworzonego z ich wlasnej komérki rozrodczej i komdrki anonimowego dawcy i aktualnie tak
stworzone zarodki sg przechowywane w klinice leczenia nieptodno$ci. Zgodnie z nowymi
przepisami, przeniesienie do ich organizmu tak wytworzonych zarodkéw bedzie mozliwe, gdy
bedg mialy meza lub partnera, ktéry wyrazi zgode na zabieg. W przeciwnym wypadku, te
kobiety nie beda mogly skorzysta¢ z wytworzonych zarodkéw, a zgodnie z art. 97 zarodki
utworzone i przechowywane przed dniem wejScia w zycie ustawy sg przekazywane do
dawstwa zarodka:

e po uplywie 20 lat od dnia wejScia w zZycie ustawy, chyba ze wczesniej zostang

przekazane przez dawcéw zarodka do dawstwa zarodka;

e w przypadku zaistnienia okoliczno$ci, o ktérych mowa w art. 21 ust. 3 pkt 2 ($mierci
obojga dawcow zarodka).

W ocenie Rzecinika, zaskarzone przepisy, regulujgc w opisany sposéb sytuacje kobiet
niepozostajacych w zwigzku matzenskim albo we wspblnym pozyciu z mezczyzng, ktére

posiadajg zdeponowane zarodki, powstale z ich komorki rozrodczej i komérki anonimowego



dawcy, naruszajg zasad¢ demokratycznego panstwa prawnego, przewidziang w art.
2 Konstytucji w zw. z art. 47.

Zgodnie z przepisem art. 2 Konstytucji, Rzeczpospolita Polska jest demokratycznym
paistwem prawnym, urzeczywistniajacym zasady sprawiedliwo$ci spolecznej. Zasada
demokratycznego panstwa prawnego zostala wprowadzona do polskiego porzadku
konstytucyjnego ustawa z dnia 29 grudnia 1989 r., nowelizujaca Konstytucje z dnia 22 lipca
1952 r. Trybunal Konstytucyjny w swoim orzecznictwie przed wejsciem w zycie Konstytucji
z 1997 r. dekodowal z =zasady demokratycznego panstwa prawnego liczne =zasady
konstytucyjne oraz prawa i wolnosdci jednostki, ktére nie zostaly wyrazone expressis verbis
w Owczesnych przepisach konstytucyjnych, takie jak zasada proporcjonalnosci i prawo do sadu
(por. M. Wigcek, Konstytucja IIIl RP w tezach orzeczniczych Trybunatu Konstytucyjnego
i wybranych sqdéw, red. M. Zubik, Warszawa 2011, s. XXIX). E. Morawska wskazuje, ze
obecnie klauzula panstwa prawnego stanowi dla Trybunalu podstawe wydobywania z niej
jedynie pewnych jej ,proceduralnych aspektéw”, ktére tworza tzw. ,zasady przyzwoitej
legislacji” (E. Morawska, Klauzula panstwa prawnego w Konstytucji RP na tle orzecznictwa
Trybunatu Konstytucyjnego, Torun 2003, s. 345). Autorka wskazuje, ze wséréd nich TK
wyréznia zakaz dzialania prawa wstecz, nakaz zachowania odpowiedniej vacatio legis (z czym
taczy sie¢ obowiazek ustanowienia odpowiednio wujetych przepiséw przej$ciowych
i poszanowania tzw. intereséw w toku oraz zakaz wprowadzania zmian w prawie podatkowym
w czasie trwania roku podatkowego), nakaz ochrony praw stusznie nabytych oraz nakaz
okreslonodci przepiséw prawa. Jak wskazuje T. Zalasinski, w orzecznictwie TK trudno jest
odnalezé precyzyjnie ustalony katalog dyrektyw skladajacych sie na zasade prawidtowej
legislacji, Trybunal wskazuje bowiem wiele jej elementow (T. Zalasifski, Zasada prawidlowej
legislacji w poglgdach Trybunaiu Konstytucyjnego, Warszawa 2008, s. 50). Jak wskazuje
E. Morawska, Trybunat nadaje klauzuli paistwa prawnego ,,samoistng tres¢ prawna” i uznaje
ja za podstawe¢ orzekania o konstytucyjnosci ustaw (E. Morawska, Klawzula pansiwa

prawnego..., op. cit., s. 346).

Zdaniem E. Morawskiej, punktem wyjscia w dekodowaniu zasad zawartych w klauzuli
paristwa prawnego, jest zasada ochrony zaufania obywateli do panstwa i stanowionego przezen
prawa, ktéra ma szczegllne znaczenie w kontek$cie przedmiotowej sprawy. Jak wskazat
Trybunat w wyroku z dnia 7 lutego 2001 r. o sygn. K 27/00, zasada ochrony zaufania
obywatela do pafistwa i prawa (nazywana takze zasada lojalno$ci panstwa wobec obywatela),
wyraza sig w takim stanowieniu i stosowaniu prawa, by nie stawalo si¢ ono swoistg putapka
dla obywatela i aby mégl on uktadaé swoje sprawy w zaufaniu, iz nie naraza si¢ na prawne
skutki, ktérych nie moégl przewidzie¢ w momencie podejmowania decyzji i dziatan, oraz
w przekonaniu, iz jego dzialania podejmowane zgodnie z obowiazujacym prawem beda takze
w przyszto$ci uznawane przez porzadek prawny. Trybunal podkreélit w tym orzeczeniu, ze

przyjmowane przez ustawodawc¢ nowe unormowania nie moga zaskakiwaé ich adresatow,



ktérzy powinni mie¢ czas na dostosowanie si¢ do zmienionych regulacji i spokojne podjecie
decyzji co do dalszego postgpowania. Ponadto, jak wskazat TK w wyroku z dnia 14 czerwca
2000 r. o sygn. P 3/00, zasada zaufania obywateli do pafistwa i stanowionego prawa opiera sie
na pewno$ci prawa, a wi¢c takim zespole cech przystugujacych prawu, ktére zapewniaja
jednostce bezpieczenstwo prawne, umozliwiaja jej decydowanie o swoim postgpowaniu
w oparciu o pelng znajomo$¢ przestanek dzialania organdéw panstwowych oraz konsekwencji
prawnych, jakie jej dziatania moga pociagnaé za soba. W ocenie Trybunalu wyrazonej m.in.
w powotanym wyrokun, bezpieczenistwo prawne jednostki zwigzane z pewno$cig prawa
umozliwia wigc przewidywalnos$é dziatan organdw panstwa, a takze prognozowanie dzialan
whasnych. |

W ocenie Rzecznika do naruszenia zasady =zaufania obywatela do pafistwa
i stanowionego przez nie prawa doszto w wyniku uchwalenia ustawy o leczeniu nieptodnosci
w jej obecnym brzmieniu. Kobiety, ktére poddaty si¢ procedurze pobrania ich komérki jajowej
w celu utworzenia zarodka z tej komérki i z komoérki rozrodczej anonimowego dawcy, dziataty
w zaufaniu do obowigzujacego prawa, w ktdrym nie istnialy regulacje odnoszace si¢ do tego
typu zabiegbw. W konsekwencji, pobranie komoérki, utworzenie zarodka a nastepnie
przechowywanie go do czasu wykorzystania przez kobiete, bylo uregulowane w umowie
cywilnoprawne] zawartej z osrodkiem leczenia nieptodnosci. W ocenie Rzecznika, kobiety
mialy prawo oczekiwaé, ze podj¢te przez nie dzialania, zgodne z obowiazujacym prawem,
beds takze w przysztosci dozwolone przez porzadek prawny. Nalezy wskazaé, ze kwestia
wprowadzenia ram prawnych dla zabiegu in vitro jest podnoszona w debacie publicznej od
wielu lat, a dyskutowane byty skrajne rozwigzania w tym zakresie, tgcznie z wprowadzeniem
catkowitego zakazu przeprowadzania zaptodnienia pozaustrojowego. Z tego wzgledu,
obywatele nie mogli przewidzie¢, ze przyjete rozwigzanie uniemozliwi skorzystanie z tej
metody zaptodnienia przez kobiety nieposiadajace partnera, ktory zlozy o$wiadczenie
przewidziane we wprowadzonym art. 75' K.r.0.

Utworzenie zarodka przy wykorzystaniu komoérki rozrodczej i mozliwo$¢ decydowania
przez dawczynie komoérki o wykorzystaniu tego zarodka jest objete ochrona konstytucyjna
przewidziana w art. 47 Konstytucji. Zgodnie z tym przepisem, kazdy ma prawo do ochrony
prawnej zycia prywatnego, rodzinnego, czci i dobrego imienia oraz do decydowania o swoim
zyciu osobistym. Prywatno$¢ jednostki obejmuje z pewnoscig sfer¢ zycia seksualnego oraz
zachowan prokreacyjnych. Ustawodawca moze ograniczy¢ w tym zakresie swobode jednostek
w ramach dopuszczalnych przez art. 31 ust. 3 Konstytucji, jednakze wprowadzone
ograniczenie nie powinno odnosi¢ si¢ do kobiet, ktére zdeponowaly zarodki przed wejéciem
w zycie ustawy, bowiem w takim wypadku dochodzi do naruszenia art. 2 Konstytucji w zw.
z art. 47. Zdaniem Rzecznika, skorzystanie przez kobiety nieposiadajace partnera z mozliwosci
,zamrozenia” zarodka, w odniesieniu do kwestii nieuregulowanych w 6wczesnym stanie

prawnym, podlegato ochronie konstytucyjnej zawierajacej si¢ w prawie do prywatno$ci.
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W ocenie Rzecznika, zaskarzone przepisy wzbudzaja dodatkowe watpliwosci co do
zgodnoéci z zasadg ochrony zaufania obywateli do pafstwa i stanowionego prawa nie tylko
z uwagi na zamkniecie drogi do implementacji zarodka i urodzenia dziecka kobietom,
z ktérych komoérek rozrodeczych (przy wykorzystaniu komoérek anonimowych dawcow)
powstaly juz zarodki. Ocenie pod katem zgodnodci z klauzulg pafistwa prawnego musi zostaé
poddany takze art. 97 ustawy o leczeniu nieplodnosci. Jak juz zostalo wczeéniej wskazane,
przepis ten przewiduje, ze po uptywie 20 lat od wejs$cia w zycie ustawy lub po $mierci dawcow
zarodka, zostaje on przekazany do dawstwa zarodka. W rezultacie kobieta, ktéra poddata si¢
wstepnej procedurze i na podstawie umowy cywilnoprawnej klinika pobrala jej komorke
rozrodczg i wytworzyla zarodek z tej komorki i komdrki anonimowego dawcy, zostaje
postawiona w sytuacji, w ktorej niewykorzystanie tej komorki przez okres 20 lat (a to
wykorzystanie w przypadku nieposiadania partnera jest w $wietle ustawy niemozliwe)
prowadzi do przekazania zarodka do dawstwa zarodka. W konsekwencji, wbrew woli dawczyni
komorki rozrodczej (a nawet bez jej wiedzy), inna kobieta moze urodzié¢ pochodzace z tej
komorki dziecko. Przyjete rozwigzanie wzbudza watpliwosci z uwagi na chronione
konstytucyjnie prawo do prywatno$ci i zwigzang z nim swobode decyzji o posiadaniu
potomstwa. Dodatkowo, przyjete rozwigzanie nie przewiduje zadnych praw kobiety (bedacej
dawczynig komorki jajowej) wzgledem urodzonego przez inng kobiete dziecka, ktore, w sensie
genetycznym, bedzie jej potomkiem. W konsekwencji, ustawodawca niejako odbiera kobiecie
mozliwo$¢ decydowania o wykorzystaniu zarodka, a takze odbiera jej prawo do utrzymywania
stosunkéow z dzieckiem. Ustawodawca traktuje wiec kobiete, z ktérej komérki powstaly
zarodki, jak anonimowsg dawczynie komorki jajowej, mimo ze jej wola w momencie poddania
si¢ procedurze pobrania komérki rozrodczej byta zupeinie inna — chciala bowiem przeniesé
zarodek do swojego organizmu i urodzié¢ dziecko.

Ograniczenie dysponowania swoimi komérkami rozrodczymi dotyczy sytuacji, w ktorej
zarodki zostaly juz przez kobiete wytworzone w celu pdézniejszego wykorzystania ich do
zaj$cia w cigze 1 urodzenia dziecka. Nowa regulacja, zaro6wno w zakresie uniemozliwiajgcym
kobietom wykorzystanie ich zarodkow, jak i przewidujgca przekazanie ich do dawstwa zarodka
po uptywie okreslonego w art. 97 ustawy okresu, w sposob niezgodny z zasadg prawidtowej
legislacji zaskoczyla obywatelki, ktére, mozna to tak ujgé, byly juz ,,w polowie” procesu
zmierzajgcego do urodzenia dziecka i mialy uzasadnione prawo oczekiwaé, ze bedg miaty
mozliwo$¢é wykorzystania wytworzonego zarodka w procedurze zaplodnienia i urodzenia
dziecka. Jednakze w wyniku wprowadzonych rozwigzan, nie tylko zostala odebrana kobietom
mozliwo$¢é urodzenia dziecka, mimo wytworzenia przygotowanego w tym celu zarodka.
Dodatkowo, ustawodawca zdecydowal o przekazaniu tego zarodka, po 20 latach od dnia
wejécia w zycie ustawy, do dawstwa zarodka — takze wbrew woli kobiety. Z tego wzgledu,
w ocenie Rzecznika zasadne jest przyjecie, ze zaskarzone przepisy, w zakresie, w jakim maja

zastosowanie do kobiet niepozostajgcych w zwigzku malzenskim albo we wspélnym pozyciu
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z mezezyzna, ktére zdeponowaly zarodki powstale z ich komdrki rozrodczej i komorki
anonimowego dawcy przed dniem wejscia w zycie ustawy, naruszajg zasade ochrony zaufania
obywatela do panstwa i stanowionego przez nie prawa, wynikajacg z art. 2 Konstytucji w zw.

z art. 47 ustawy zasadnicze;j.

W ocenie Rzecznika, zaskarzone przepisy nalezy tez poddaé¢ ocenie ze wzgledu na
naruszenie wywodzonej z klauzuli panstwa prawnego zasady ochrony praw shisznie nabytych,
jak bowiem wskazal Trybunal, ochronga wynikajaca z tej zasady sg objete rdwniez
,,ekspektatywy maksymalnie uksztaltowane” (por. wyrok TK z dnia 24 pazdziernika 2000 r.
o sygn. SK 7/00). Za taka ekspektatywe, zdaniem Rzecznika, nalezy uznaé¢ prawo kobiet
posiadajgcych zamrozone zarodki do wykorzystania ich zgodnie z zamierzeniem — zajscia
w cigze. Wskazujac za T. Zalasinskim, na system zasad stuzacych ochronie szeroko
rozumianych praw nabytych (a wigc roOwniez ekspektatyw tych'praw) skladajg si¢: zasada
pacta sunt servanda, zasada ochrony interesOw w toku oraz nakaz stosowania przepisow

przejsciowych (por. T. Zalasinski, Zasada prawidtowej..., op. cit., s. 116).

W orzecznictwie i doktrynie pojawiajg si¢ watpliwosci, czy zasada pacta sunt servanda,
$cisle zwigzana z problematyka ochrony praw nabytych, odnosi si¢ do ochrony praw nabytych
na podstawie aktdw indywidualnych i konkretnych, czy tez w oparciu o nabycie wynikajace
z aktéw generalnych i absh‘akcyjnych; a nawet pojawia si¢ pytanie o stosowanie tej zasady
W najwezszym jej ujeciu — wylacznie w odniesieniu do uméw cywilnoprawnych (por. T.
Zalasinski, ibidem, s. 116-120). W przedmiotowej sprawie ta rozbiezno$¢ stanowisk nie ma
znaczenia o tyle, ze sprawa dotyczy stosunkéw prawnych wynikajagcych z umowy
cywilnoprawnej zawartej przez kobiet¢ z osrodkiem leczenia nieptodnosci w ramach swobody
umoéw. Z tego wzgledu, ustawodawca mial obowiazek respektowania zasady pacta sunt
servanda w odniesieniu do uprawnien kobiet, oczekujgcych mozliwosci wykorzystania
zdeponowanego zarodka zgodnie z poprzednio obowigzujacym stanem prawnym. W tym celu,
ustawodawca powinien by}, zgodnie z nakazem stosowania przepiséw przejsciowych,
wprowadzi¢ takie przepisy w takim ksztalcie, aby nie doszlo do naruszenia klauzuli panstwa
prawnego. Trybunat wskazal, ze =zasada demokratycznego panstwa prawnego,
a w szczegolnosci szanowanie zasad przyzwoitej legislacji, wyrazajg sie m.in. obowigzkiem
ustawodawcy do ustanowienia odpowiedniej vacatio legis oraz do nalezytego formutowania
przepiséw przejsciowych (por. np. wyrok z dnia 5 stycznia 1999 r. o sygn. K 27/98, wyrok
z dnia 25 listopada 1997 1. o sygn. K 26/97, wyrok z dnia 8 listopada 2006 r. o sygn. K 30/06).
W ocenie Rzecznika, biorac pod uwage wystepujace w przedmiotowej sprawie wartosci (prawo
do dysponowania swoim materialem genetycznym i posiadania potomstwa, zawierajace sie
w konstytucyjnym prawie do prywatnosci), brak sformulowania przepiséw przejSciowych,
przewidujacych przedtuzenie obowigzywania dawnego prawa do czasu wygasniecia stosunkoéw
prawnych zawigzanych w czasie obowigzywania zmienionego prawa i trwajacych nadal,

powoduje niekonstytucyjnos$¢ zaskarzonych przepiséw w zakresie, w jakim majg zastosowanie
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takze do kobiet niepozostajacych w zwigzku malzenskim albo we wspélnym pozyciu
z mezezyzng, ktoére zdeponowaly zarodki powstale z ich komoérki rozrodczej i komorki
anonimowego dawcy przed dniem wejdcia w zycie ustawy. Zastosowanie w niniejszym stanie
faktycznym najbardziej korzystnej formy przepiséw przejsciowych, polegajacej na dalszym
obowigzywaniu prawa dawnego, wydaje si¢ by¢ uzasadnione z uwagi na istnienie ,,sytuacji
w toku”, ktérej Zrodiem jest umowa kobiety z osrodkiem leczenia nieplodnosci (por.
T. Zalasinski, ibidem, s. 130). Zdaniem Trybunatu, zasada zaufania do paistwa oznacza, Ze
jesli zapewniono obywatela, iz przez pewien czas obowigzywaé go beda pewne reguly,
a obywatel — kierujgc si¢ tym zapewnieniem — rozpoczat konkretne dziatania, to regut tych nie
mozna juz zmienia¢ na niekorzy$¢ tego obywatela (wyrok z dnia 17 czerwca 2003 r. o sygn.
P 24/02). Nalezy podkresli¢, ze zastosowana w ustawie o leczeniu nieptodnosci vacatio legis,
zgodnie z ktéra ustawa weszia w zycie po uptywie 3 miesiecy od dnia ogloszenia, nie moze
by¢ uznana za wystarczajace rozwigzanie w kontek$cie stosunkéw, ktdére nowe przepisy
regulujg. Korzystanie z zaplodnienia pozaustrojowego, z uwagi na pewne naturalne procesy
(np. leczenie si¢ onkologicznie przez kobiete lub okres cigzy i pologu po urodzeniu
poprzedniego dziecka) wymagato w ocenie Rzecznika przyjg¢cia jednego z dwoch mozliwych
rozwigzan. Ustawodawca moégt rozwazy¢é wprowadzenie przepisu przejSciowego, zgodnie
z ktérym nowe przepisy nie mialyby zastosowania do sytuacji kobiet niepozostajacych
w zwigzku malzenskim albo we wspélnym pozyciu z mgzczyzna, ktére zdeponowaly zarodki
powstale z ich komdrki rozrodczej i komoérki anonimowego dawcy przed dniem wejscia
w zycie ustawy. Mozliwe takze bylo wprowadzenie znacznie dluzszej vacatio legis
w odniesieniu do kobiet, ktore juz zdeponowaly zarodki.

Zdaniem Rzecznika, w przedmiotowe] sprawie nie zaszly okolicznosci, wskazywane
w orzecznictwie Trybunalu, za uzasadniajace odstepstwo od zasady ochrony praw stusznie
nabytych. Z tego wzgledu, zasadne jest stwierdzenie, ze zaskarzone przepisy, w zakresie,
w jakim majg zastosowanie takze do kobiet niepozostajgcych w zwigzku matzenskim albo we
wspllnym pozyciu z mezczyzng ktére zdeponowaly zarodki powstate z ich komorki rozrodczej
i komorki anonimowego dawcy przed dniem wejscia w Zycie ustawy o leczeniu nieptodnosci,
sg niezgodne takze z zasada ochrony praw nabytych wynikajaca z art. 2 w zw. z art.
47 Konstytucji RP. |

Zataczniki:

1. pismo Podsekretarza Stanu w Ministerstwie Zdrowia do Przewodniczacej Stowarzyszenia na Rzecz

Leczenia Nieplodnos$ci i Wspierania Adopcji ,,Nasz Bocian” z dnia 30 wrzesnia 2015 1.
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