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Orzecznictwo Sadu Najwyzszego w sprawach dotyczacych
odpowiedzialno$ci zawodowej lekarzy

Kolejny numer ,,Medycznej Wokandy” i kolejne casusy do omoéwienia, ktorych przy-
czynkiem sa skargi kasacyjne do Sadu Najwyzszego (dalej jako SN). Ponizsze ze-
stawienie zawiera wyselekcjonowane przez autoréw sprawy, dokonano wyboru tych
najwazniejszych, ktoére winny przyczynic¢ si¢ do wzmocnienia kultury prawnej spo-
tecznosci lekarskiej. Dokonamy ich syntetycznej prezentacji. Poczawszy od ukazania
przyczyn konczac na sformulowaniu wnioskow na przysztos¢. ..

W przeciwienstwie do artykutu z poprzedniego numeru ,,Medycznej Wokandy”,
ktory przywotal dwie sprawy o najwigkszym cig¢zarze gatunkowym — przypomnijmy,
pierwsza dotyczyla zmuszania trojki matoletnich pacjentow do wielokrotnego podda-
nia si¢ innym czynnosciom seksualnym, druga dziatania lekarza na szkode pacjentki,
ktory pod pozorem udzielania pomocy lekarskiej doprowadzit pacjentke do stanu wy-
taczajqcego mozliwosé podjecia Swiadomej decyzji, a nastepnie doprowadzil pacjent-
ke do obcowania plciowego — tym razem dominuje problematyka niedotozenia nale-
zytej starannos$ci, co narazito pacjentdw na utratg zycia, powiktania czy dtugotrwate
leczenie. Przystowiowy ,,medal” ma jednak dwie strony, czyli czy tylko sami lekarze
zaniedbywali swoje obowiazki, czy czasami takze organy procesowe?

Uchybienie nr 1

Do popehienia czynu doszto pod koniec 2009 roku na jednym z oddziatow ginekologicz-
no-potozniczych. Pacjentka ztozyta skarge na postgpowanie lekarza, a nastgpnie zostato
wszczgte postegpowanie wyjasniajace. W kwietniu 2013 r. Okregowy Rzecznik Odpowie-
dzialnoséci Zawodowej Okregowej Izby Lekarskiej w X skierowat do Okregowego Sadu
Lekarskiego (dalej jako OSL) w X wniosek o ukaranie o to, Ze osoba ta bedac lekarzem
kierujacym do operacji, asystujacym operatorowi oraz majacym czesciowo pod opieka
pooperacyjna pacjentke, ktora ztozyta skarge, nie dotozyl nalezytej starannosci i wni-
kliwo$ci w opiece pooperacyjnej w ten sposob, ze nie rozpoznat uszkodzenia moczo-
wodu oraz przetoki moczowodowo-pochwowej, co narazito pacjentkg na dlugotrwate
leczenie, tj. o popelnienie przewinienia zawodowego z art. 8 Kodeksu etyki lekarskiej!

! Zgodnie z art. 8 KEL lekarz powinien przeprowadza¢ wszelkie postgpowanie diagnostyczne,
lecznicze i zapobiegawcze z nalezyta starannoscia, poswigcajac im niezbgdny czas.
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(dalej jako KEL) w zbiegu z art. 4 u.0.z.1.d.> ustawy o zawodach lekarza i lekarza
dentysty.

W pazdzierniku 2013 r. OSL w X uznal obwinionego za winnego przewinienia
zawodowego zawartego we wniosku i wymierzyl mu karg pieni¢zna na cele spoteczne
w wysokos$ci dwoch $rednich krajowych. W styczniu 2014 1. od powyzszego orzecze-
nia obwiniony wniost odwotanie na podstawie art. 90 i 91 u.0.i.1.% tj. odwotanie co do
winy.

W odwotaniu podnidst on, iz btednie przypisano mu funkcje operatora w trakcie
operacji, podczas gdy tylko podczas gdy tylko przy niej asystowat. Nadto wskazat, ze
nie zostata zebrana petna dokumentacja i nie przestuchano lekarzy bezposrednio opie-
kujacych si¢ pacjentka po operacji. W konkluzji zazadat uniewinnienia go od popet-
nienia zarzucanego mu przewinienia dyscyplinarnego. Orzeczenie NSL z maja 2014 1.
byto dla obwinionego lekarza w rownym stopniu niekorzystne.

W pazdzierniku 2014 r. obronca obwinionego wnidst kasacj¢ od prawomocnego
orzeczenia NSL, zaskarzajac orzeczenie w cato$ci, zarzucajac mu razace naruszenia
przepisOw postgpowania oraz w razie nieuwzglednienia powyzszych naruszen zaskar-
zajac orzeczenie w czgSci dotyczacej kary.

Zarzucit on razace naruszenie przepisOw postgpowania, ktore miato istotny wptyw
na tre$¢ zaskarzonego orzeczenia, polegajacego na tym, ze NSL nie skontrolowat orze-
czenia sadu OSL odno$nie zarzutow podniesionych w odwotaniu dotyczacych brakéw
w materiale dowodowym (niezebrania catego materiatu dowodowego, nieprzestucha-
nia 4 lekarzy). Niniejsze skutkowato powieleniem przez Sad odwolawczy orzeczenia
Sadu I instancji, ktore oparto na niepelnym materiale dowodowym. Tym samym orze-
czenie obarczone bylo btedem polegajacym na tym, ze Sad odwotawczy uwzglednit
zarzut podniesiony w odwotaniu dotyczacy faktu, iz obwiniony nie byt operatorem
przy operacji pokrzywdzonej, jednak nie uzasadnit dlaczego fakt ten uznatl za nie-
istotny w kontekscie calej opieki pooperacyjnej. Sad skoncentrowat si¢ wytacznie na
wizycie pokrzywdzonej u obwinionego, pomijajac jednoczesnie pozostaly przebieg
opieki pooperacyjnej poczawszy od zabiegu, co w konsekwencji skutkowalo niena-
lezyta kontrolg instancyjna zaskarzonego orzeczenia Sadu I instancji i powieleniem
btedow tego Sadu.

Obronca zarzucit tez dokonanie blednej oceny dowodow prowadzacej do stwier-
dzenia, iz nierozpoznanie powiktania pooperacyjnego przez obwinionego miato miej-
sce na koncu grudnia 2009 r., a nie w listopadzie 2009 r. jak wynikalo z wniosku
o ukaranie, czyli wbrew zasadzie calosciowej i swobodnej oceny dowodow, opierajac
si¢ jedynie na opinii bieglego i domniemanych wyjasnieniach obwinionego w toku

2 Ustawa z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty (obecnie tekst jednolity
Dz. U. 2017, poz. 125). Art. 4 stanowi, iz lekarz ma obowiazek wykonywac zawdd, zgodnie ze wska-
zaniami aktualnej wiedzy medycznej, dostgpnymi mu metodami i Srodkami zapobiegania, rozpozna-
wania i leczenia chorob, zgodnie z zasadami etyki zawodowej oraz z nalezyta starannoscia.

3 Ustawa z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich (obecnie tekst jednolity Dz. U. 2016,
poz. 522). Zgodnie z art. 91 ust. 1 niniejszej ustawy odwolanie ztoZzone co do winy uwaza si¢ za
zwrocone przeciwko cato$ci orzeczenia (tj. zardowno co do winy, jak i co do kary). Odwotania od
orzeczen OSL wnosi si¢ do Naczelnego Sadu Lekarskiego (t¢ ostatnia kwesti¢ precyzuje art. 90
ust. 1 12 ustawy z tym, ze proceduralnie odwotanie wnosi si¢ za posrednictwem sadu lekarskiego,
ktory wydat zaskarzone orzeczenie).
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rozprawy, ktore nie zostaty odnotowane w protokole z rozprawy. Sad w sposob bez-
podstawny zmienit rozstrzygnigcie w zakresie opisu czynu zarzuconego we wniosku
o ukaranie przez Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowe;j.

Kolejne zarzuty dotyczyty rzekomo btgdnej oceny dowoddéw prowadzacej do stwier-
dzenia, iz nierozpoznanie powiktania pooperacyjnego przez obwinionego narazito pa-
cjentke na dlugotrwate leczenie, wbrew zasadzie cato$ciowej 1 swobodnej oceny dowo-
dow oraz wbrew zasadzie obiektywizmu, co skutkowalo uznaniem, ze obwiniony ponosi
wing za skutki braku odpowiedniej diagnozy, podczas gdy z materiatu dowodowego
wynika, ze negatywne skutki dla pacjentki wynikaty z nierozpoznania powiktania bez-
posrednio po operacji (tj. nierozpoznania powiktania jako kolizji moczowodowej), a nie
miesiac po operacji, gdy przetoka moczowodowo-pochwowa juz si¢ wytworzyla.

Dalej zarzucit dowolna oceng opinii bieglego i wyciaganiu wnioskéw nie wyni-
kajacych z opinii, przy jednoczesnym pomijaniu okoliczno$ci korzystnych dla obwi-
nionego i przyjeciu, ze istota przewinienia jest postgpowanie obwinionego w czasie
wizyty pokrzywdzonej podczas gdy z opinii wynika, ze przyczyna odlegtego w czasie
rozpoznania powiktania byla niewystarczajaca opieka w okresie, gdy pacjentka zgta-
szata dolegliwosci bolowe kregoshupa, czyli w czasie hospitalizacji pooperacyjne;j.
Kolejny zarzut tego samego rodzaju dotyczyt rzekomej dowolnej oceny wyjasnien
obwinionego podczas rozprawy odwotawczej i wyciagnigcie wnioskow nie wynika-
jacych z tych wyjasnien, przy jednoczesnym pomijaniu okoliczno$ci korzystnych dla
obwinionego wynikajacych z innych jego wypowiedzi i przyjeciu, ze obwiniony po-
petnit btad, podczas gdy z protokotu rozprawy odwotawczej nie wynika, aby obwinio-
ny zawart takie sformutowanie.

Zarzucono takze to, ze poprzez zmiang zaskarzonego orzeczenia Sadu I instancji
1 orzeczenie odmiennie co do istoty, mimo ze nie pozwalaly na to zebrane dowody
(a w szczegblnosci opinia bieglego i domniemane wyjasnienia obwinionego, ktore nie
zostaty ujawnione w protokole z rozprawy), co skutkowato bezpodstawna i niemozli-
wa do zweryfikowania w jakimkolwiek trybie instancyjnym zmiang orzeczenia Sadu I
instancji poprzez zmiang opisu czynu, podczas gdy Sad odwotawczy powinien uchyli¢
orzeczenie Sadu I instancji i przekaza¢ sprawe do ponownego rozpoznania.

W koncu obronca zarzucit brak w uzasadnieniu orzeczenia wskazania, jakie fak-
ty Sad odwotawczy uznat za udowodnione, jakie za nieudowodnione, na jakich w tej
mierze oparl si¢ dowodach i dlaczego nie uznat dowodow przeciwnych, co skutkuje
utomnoscia orzeczenia w zakresie, w jakim sad ma obowiazek uzasadni¢ zajete stanowi-
sko. Dodatkowo zarzucit brak w uzasadnieniu orzeczenia wskazania, jakie okoliczno$ci
Sad odwotawczy mial na wzgledzie przy wymiarze kary, podczas gdy Sad odwotawczy
utrzymat karg natozona przez Sad I instancji, mimo, ze zmienit opis czynu i uwzglednit
zarzut bezpodstawnie przypisanej obwinionemu postawy braku samokrytycyzmu. Po-
wyzsze skutkowato utrzymaniem... kary, mimo zmiany okolicznosci jej wymierzenia,
a takze brakiem jakiegokolwiek uzasadnienia w tej mierze.

Jak nadmieniono wczesniej, jak mozna domniemywaé z ostroznosci, obronca
obwinionego zaskarzyl orzeczenie NSL w czgSci dotyczacej rozstrzygnigcia o ka-
rze, stawiajac zarzut polegajacy na wymierzeniu kary razaco niewspdtmiernej do
przewinienia zawodowego przypisanego obwinionemu, wyrazajacej si¢ w jej nad-
miernej surowosci. Zgodnie z argumentacja obroncy wynikata ona z braku rozwaze-
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nia i uwzglednienia przez Sad dyrektyw wymiaru kary okreslonych w art. 53 k.k.4,
mimo uwzglednienia zgloszonego przez obwinionego zarzutu bezpodstawnej oceny
jego postawy jako pozbawionej samokrytycyzmu, ktora stanowila przestanke wy-
mierzenia tak surowej kary przez Sad I instancji.

W konkluzji obronca obwinionego wnidst o uchylenie w catosci zaskarzonego
orzeczenia NSL, a takze poprzedzajacego go orzeczenia OSL i przekazanie sprawy
do ponownego rozpoznania Sadowi | instancji w razie uznania zarzutow dotyczacych
razacego naruszenia postgpowania, ktore miaty istotny wptyw na tres¢ zaskarzone-
go orzeczenia. W razie nieuwzglednienia zarzutow skierowal wniosek o uchylenie
zaskarzonego orzeczenia w czeSci dotyczacej rozstrzygnigeia o karze i przekazanie
sprawy do ponownego rozpoznania Naczelnemu Sadowi Lekarskiemu.

Sad Najwyzszy uznat, ze kasacja obroncy obwinionego lekarza byta zasadna, co
w efekcie spowodowato uchylenie zaskarzonego orzeczenia NSL z maja 2014 roku,
oraz orzeczenia OSL z pazdziernika 2013 roku, a w konsekwencji umorzenie postepo-
wania w zwiazku z przedawnieniem jego karalnosci.

Czym kierowal si¢ SN, uznajac argumentacje obroncy obwinionego lekarza?
Z uzasadnienia wyroku SN mozna wyczytaé, ze nie sposob nie zauwazy¢, ze w od-
wotaniu od orzeczenia OSL obwiniony lekarz podniost, iz ,,oskarzyciel nie zebrat
pelnej dokumentacji, ani nie przestuchat lekarzy bezposrednio opiekujacych si¢ pa-
cjentka po operacji”. NSL rozpoznajac odwotanie od orzeczenia OSL pominat po-
wyzsza okolicznos$¢ i skoncentrowat sig jedynie na wizycie pacjentki, a jednocze$nie
nie pochylit si¢ nad kwestia przebiegu opieki pooperacyjnej. W szczegdlnosci NSL
w ogole nie rozwazat ewentualno$ci uzupeknienia zgromadzonego w aktach sprawy
materiatu dowodowego poprzez chociazby przestuchanie uczestniczacych w zabie-
gu 1 opiekujacych si¢ nig bezposrednio po operacji lekarzy. To za$ sprawia, ze za
trafny nalezy uzna¢ zarzut kasacji wskazujacy na niezebranie w toku postgpowania
pelnego materiatu dowodowego. Sad odwolawczy kazdorazowo ma bezwzgledny
nakaz rozwazenia wszystkich wnioskow i zarzutow wskazanych w $rodku odwo-
tawczym oraz jego obowiazkiem jest przedstawienie w pisemnych motywach wyro-
ku powodoéow oddalenia (badZ uwzglgdnienia) zarzutéw apelacji (odwotania), przy
czym prezentowane rozwazania winny odnosi¢ si¢ do wszystkich zarzutow, zas tresé
tych rozwazan nie moze ogranicza¢ si¢ jedynie do og6élnych stwierdzen. Prawidto-
we wypelnienie swoich zadan przez sad odwolawczy ma zasadnicze znaczenie nie

+ Art. 53 k k.

§ 1. Sad wymierza karg wedtug swojego uznania, w granicach przewidzianych przez ustawg, ba-
czac, by jej dolegliwo$¢ nie przekraczata stopnia winy, uwzgledniajac stopien spotecznej szkodliwo-
$ci czynu oraz biorac pod uwagg cele zapobiegawcze i wychowawcze, ktore ma osiagnac w stosunku
do skazanego, a takze potrzeby w zakresie ksztattowania §wiadomos$ci prawnej spoteczenstwa.

§ 2. Wymierzajac karg, sad uwzglednia w szczegolnosci motywacjg i sposob zachowania sig
sprawcy, popelnienie przestgpstwa wspolnie z nieletnim, rodzaj i stopien naruszenia cigzacych na
sprawcy obowiazkow, rodzaj i rozmiar ujemnych nastgpstw przestgpstwa, wlasciwosci i warunki
osobiste sprawcy, sposob zycia przed popetnieniem przestgpstwa i zachowanie si¢ po jego popehie-
niu, a zwlaszcza staranie o naprawienie szkody lub zado$¢uczynienie w innej formie spotecznemu
poczuciu sprawiedliwosci, a takze zachowanie si¢ pokrzywdzonego.

§ 3. Wymierzajac karg sad bierze takze pod uwage pozytywne wyniki przeprowadzonej mediacji
pomigdzy pokrzywdzonym a sprawca albo ugodg pomigdzy nimi osiagni¢ta w postgpowaniu przed
sadem lub prokuratorem.
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tylko z punktu widzenia realizacji uprawnien strony wnoszacej zwyczajny srodek
odwotawczy, ktora z motywow sadu ad quem powinna dowiedzie¢ sig¢, dlaczego jej
zarzuty, argumenty i wnioski nie zostalty uwzglednione, ale takze w aspekcie kon-
troli kasacyjnej, ktéra w wypadku niedoktadnego sporzadzenia uzasadnienia wyroku
sadu odwotawczego nie jest mozliwa’.

Jak natomiast wspomniano powyzej, NSL przyjal, ze istota przewinienia zawo-
dowego lekarza byta wizyta pacjentki w grudniu 2009 roku, przy czym nie wyjasnit
jednoczesnie dlaczego wiasnie ta wizyta, majaca miejsce ponad miesiac po operacji,
stanowi istot¢ przewinienia lekarza i dlaczego postawiona witasnie w tym dniu dia-
gnoza ,narazita pacjentke na dlugotrwale leczenie”. Z uzasadnienia orzeczenia NSL
wynika, Zze powyzsze ustalenie poczyniono w zasadzie na podstawie opinii biegtego.
Rzecz jednak w tym, ze opinia ta odnosita si¢ przede wszystkim do opieki pacjentki po
operacji. W kwestii wizyty pokrzywdzonej w opinii zawarto dostownie jedno sformu-
towanie, wskazujace na to, ze lekarz przeprowadzit tego dnia badanie ginekologiczne
pokrzywdzonej. Z pewnoscia z opinii tej nie wynika zatem, Ze istota przewinienia
zawodowego byta wiasnie ta wizyta. Z akt sprawy wynika natomiast chociazby, ze na
koncu listopada 2009 r. pacjentka zgtosita si¢ ponownie do szpitala z infekcja rany po
usunigciu macicy oraz wysoka goraczka. Tego dnia wykonano ponadto badanie USG.
Pacjentka przebywata wowczas w szpitalu do poczatkéw grudnia 2009 roku, kiedy
to — jak wynika z historii choroby — ,,uzyskano poprawg”. W tym okresie opieki nad
pokrzywdzona nie sprawowat jednak obwiniony lekarz, a mimo to w toku postgpo-
wania nie przestuchano opiekujacych si¢ wowczas pacjentka lekarzy. Wyzej stwier-
dzone uchybienia sg wystarczajace do wydania przez SN orzeczenia kasatoryjnego
1 zwalniaja od szczegotowego odnoszenia si¢ do kolejnych zarzutow kasacji obroncy
obwinionego.

W tej sytuacji, gdy NSL nie rozpoznat czg$ci zarzutow odwotania, kasacje nalezato
uwzgledni¢, a zaskarzone nig orzeczenie uchyli¢. Niezbedne, w sytuacji razacych bra-
kow w materiale dowodowym, stato si¢ takze uchylenie orzeczenia OSL. Powyzsze
braki w zgromadzonym w sprawie materiale dowodowym, w tym ograniczenie si¢
jedynie do wizyty pokrzywdzonej z jednoczesnym pominigciem przebiegu bezposred-
niej opieki pooperacyjnej pacjentki, czy tez jej pobytu w szpitalu od konca listopada
do poczatkow grudnia, a w szczego6lnosci nieprzestuchanie opiekujacych sig pokrzyw-
dzona we wskazanych okresach lekarzy, nie pozwolily natomiast SN ani na oddalenie
kasacji, ani na wydanie rozstrzygnigcia nastgpczego w postaci uniewinnienia obwinio-
nego od popehienia zarzucanego mu przewinienia dyscyplinarnego.

Skoro réwnoczesnie nastapito przedawnienie karalnosci czynu (5 lat od czasu
jego popelnienia) to umorzenie postgpowania byto jedynym mozliwym i koniecznym
rozwiazaniem. Na marginesie — zdaniem SN — zaznaczy¢ nalezy, ze do tego rodzaju
rozstrzygnigcia doprowadzita wylacznie opieszatos¢ procedujacych w sprawie sadow,
ktére zgromadzily niezbyt obszerny materiat dowodowy, ograniczajacy si¢ w zasadzie
do wyjasnien obwinionego i zeznan pokrzywdzonej oraz opinii biegtego. Tego rodzaju
sposob procedowania i w efekcie doprowadzenie do konieczno$ci umorzenia postepo-
wania z uwagi na przedawnienie karalnosci nie moze jednak zyskac¢ aprobaty.

> Por. takze postanowienie SN z dnia 5 sierpnia 2008 r., III KK 68/08, Lex nr 449109.
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Uchybienie nr 2

Niniejszy przypadek oprocz kwestii zwigzanej z zaniedbaniem obowiazkéw zawo-
dowych w tle przedstawia ciekawy problem proceduralny majacy wplyw na liczenie
terminu przedawnienia karalno$ci czynu. Z uwagi na fakt, ze problem przedawnienia
karalno$ci wstepnie zasygnowaliSmy w pierwszym casusie teraz przedstawimy go
bardziej doktadnie.

Lekarz X zostat uznany winnym tego, ze w okresie od wrzesnia do listopada 2008 r.
jako ordynator Oddziatlu Urologicznego szpitala nie wykazal nalezytej starannosci
w leczeniu 1 nadzorze nad procesem diagnostyczno-leczniczym pacjenta podczas po-
bytu na Oddziale Urologicznym i w Poradni Urologicznej tego samego szpitala co
skutkowato zwloka w zaplanowaniu i wykonaniu uzupetniajacej diagnostyki i opdzni-
to postawienie wlasciwego rozpoznania i wdrozenia leczenia radykalnego raka mied-
niczki lewej i narazito pacjenta na cierpienia, tj. o popelnienie przewinienia zawodo-
wego z art. 4 v.0.z.1.d. i art. 8 KEL. OSL uznat lekarza winnym zarzucanego mu czynu
1 orzekt kare nagany. Wskutek ztozonego odwotania, NSL stwierdzajac stusznosc¢ pod-
noszonego zarzutu i jednocze$nie przedawnienia karalno$ci z zakresu odpowiedzial-
no$ci zawodowej, uchylit orzeczenie Sadu I instancji 1 umorzyt postgpowanie.

Sprawa ostatecznie trafita do SN. Sad wskazat na koniecznos$¢ rozwazenia kwestii,
iz w poczatkowej fazie postgpowanie dotyczylo 2 lekarzy. Sprawy zostaty rozdzielo-
ne i postgpowanie w sprawie drugiego z lekarzy zostalo zawieszone. Postgpowanie
w sprawie lekarza X toczyto si¢ dalej i nie zostato zawieszone.

SN podjat postgpowanie wyjasniajace dlaczego oba przypadki zostaly potrakto-
wane odmiennie? Zdaniem Naczelnego Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej
najbardziej prawdopodobna przyczyna byt fakt, iz OSL, badajac sprawg, doszedt do
przekonania, ze postgpowanie w zakresie odpowiedzialnosci zawodowej w sprawie
drugiego z lekarzy byto bardziej skomplikowane, zatem do rozpoznania sprawy po-
trzeba byto wigcej czasu i dlatego sad zawiesit postgpowanie.

SN wskazat, iz w przedmiotowej sprawie, NSL musiat rozwazy¢ nie tylko kwestig
winy lekarza X, ale takze kwesti¢ przedawnienia karalnosci czynu. Zgodnie bowiem
z art. 64 ust. 3 u.0.1.1. karalnos$¢ przewinienia zawodowego ustaje, jezeli od czasu jego
popetnienia uptyneto 5 lat. Art. 64 ust. 4 stanowi, ze jezeli jednak czyn stanowi jed-
nocze$nie przestepstwo ustanie karalno$ci przewinienia zawodowego nastgpuje nie
wczesniej niz ustanie karalno$ci przestepstwa. W §wietle orzecznictwa jedynie pra-
womocny wyrok sadu powszechnego skazujacy za przestgpstwo moze stanowié pod-
stawe do uznania, iz zarzucany czyn jest przestgpstwem. W sprawie lekarza X toczy
si¢ postgpowanie przed sadem powszechnym. Nastepczo zatem narodzito sig kolejne
pytanie, czy zasadnym zatem byloby zawieszenie postgpowania kasacyjnego?

W tym miejscu nalezy stwierdzié, ze u.o.i.l. w art. 54 ust. 2 stanowi, iz post¢gpowanie
w przedmiocie odpowiedzialno$ci zawodowej lekarzy moze by¢ zawieszone do czasu
ukonczenia postepowania karnego, o ile ich wynik moze mie¢ wptyw na rozstrzygnig-
cia w postgpowaniu w przedmiocie odpowiedzialnosci zawodowej. Ustawodawca daje
taka mozliwo$¢, ale nie wskazuje na obowiazek. OSL nie zawiesit postgpowania. NSL
stanal w sytuacji zaistnienia bezwzglednej przestanki odwotawczej. Doszedt on do
przekonania, iz skoro ustata karalno$¢ czynu to postgpowanie musi zosta¢ umorzone
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1 zadne czynno$ci nie moga by¢ podjete. Czy po zaistnieniu bezwzglednej przestanki
procesowej, NSL mogt podejmowacd jakie§ dzialania? Nadmieni¢ nalezy, ze nie jest to
pierwsza sprawa z tego rodzaju trudno$ciami interpretacyjnymi.

Sad Najwyzszy zajal w sprawie stanowisko nastepujace: konieczne jest zawiesze-
nie postgpowania kasacyjnego.

SN uznat za uprawnione dziatanie Sadu I instancji, polegajace na rozdzieleniu
spraw 2 lekarzy i zawieszeniu tylko jednej z nich w ramach samodzielnosci jurysdyk-
cyjne;j.

NSL orzekal juz w okresie przedawnienia karalnosci czynu. Wskaza¢ jednak na-
lezy, iz 6w 5- letni termin ustania karalno$ci nie ma zastosowania (nie dziata), gdy
czyn jest przestgpstwem. NSL wydajac orzeczenie, nie wiedziat czy dany czyn stano-
wi przestgpstwo, czy nie. NSL nie mial tez obowiazku orzekania o tym. Na uwadze
nalezy mie¢ uchwate sktadu siedmiu sedziow SN z dnia 28 wrzesnia 2006 r. wska-
zujaca na wydanie postanowienia o zawieszeniu postgpowania dyscyplinarnego do
czasu zakonczenia postepowania karnego, ktérego przedmiotem jest czyn bedacy row-
noczesnie przedmiotem postgpowania dyscyplinarnego. W wypadku jednoczesno$ci
i podmiotowo-przedmiotowej tozsamosci postgpowania karnego 1 dyscyplinarnego,
postgpowanie dyscyplinarne nalezy zawiesi¢ do czasu ukonczenia postepowania kar-
nego, gdy przemawia za tym wzglad na ekonomig procesowa.

Sad wskazat, iz w tym momencie nie mozna stwierdzi¢ czy rozstrzygnigcie NSL
byto trafne, czy nie, gdyz nie wiadomo czy dany czyn stanowi rownoczesnie prze-
stepstwo, a co za tym idzie, czy stosuje si¢ S-letni termin przedawnienia karalnos$ci
czynu, czy nie. NSL uznat czyn lekarza za przewinienie zawodowe, niebgdace prze-
stepstwem, za wczesSnie. Wiasciwym jest zaczekac na rozstrzygnigeie sadu karnego.
Dlatego tez SN zawiesit postgpowanie kasacyjne.

Uwaga! O problemie bezpodstawnego umorzenia postgpowania dyscyplinarnego
z uwagi na fakt, ze réwnolegle do niego toczylo si¢ postgpowanie karne, ktdre nie zo-
stato zakonczone, a dotyczyto tozsamych zachowan, kwalifikowanych w akcie oskar-
zenia jako spelniajace jednoczes$nie znamiona przewinien zawodowych traktuje takze
wyrok SN z dnia 29 wrze$nia 2015 r. o sygnaturze SDI 33/15.

Uchybienie nr 3

W tym przypadku, podobnie jak powyzej, przy okazji przy okazji omawiania pro-
blematyki zaniedbania obowiazkdéw zawodowych przez lekarza, przyblizamy kolejny
problem proceduralny zwiazany z zaskarzaniem tylko czg$ci wyroku tj. w zakresie
kary 1 wptywu tego faktu na nastgpcza skuteczno$¢ skargi kasacyjnej w zakresie po-
nownego podnoszenia zarzutow kwestionujacych orzeczenie co do winy.

Lekarz X orzeczeniem OSL uznany zostal winnym tego, ze jako lekarz kierujacy
zespotem karetki pogotowia ratunkowego, udzielajac pomocy pacjentowi Y w maju
2010 r. popehit blad w sztuce lekarskiej w ten sposéb, ze w chwili wystgpowania
u wyzej wymienionego pacjenta naglego zatrzymania krazenia i zatrzymania oddy-
chania nie wykonat intubacji i nie zastosowat wsparcia oddechowego, a nastgpnie nie
zastosowat farmakoterapii, co mogto przyczynié¢ si¢ do przeniesienia chorego w stan
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bezposredniego zagrozenia zdrowia i zycia, to jest naruszenie art. 8 KEL i za to wy-
mierzyt mu kare zawieszenia prawa wykonywania zawodu na okres 1 roku.

Od powyzszego orzeczenia obwiniony ztozyt odwotanie na skutek czego NSL,
orzeczeniem z lutego 2013 r., zmienit zaskarzone orzeczenie i wymierzyl obwinio-
nemu kar¢ zawieszenia prawa wykonywania zawodu lekarza na okres szesciu mie-
sigcy.

Od prawomocnego orzeczenia NSL kasacje wywiodt Prezes Naczelnej Rady Le-
karskiej, ktory zarzucit razace naruszenie art. 83 ust. 1 pkt 6 u.0.i.1.¢

SN wyrokiem z dnia 17 grudnia 2013 r. uchylit zaskarzone orzeczenie w czgsci
dotyczacej orzeczenia o karze i sprawg w tym zakresie przekazat NSL do ponownego
rozpoznania.

Orzeczeniem z dnia 27 czerwca 2014 r. NSL orzekt karg zawieszenia obwinionego
lekarza w prawie wykonywania zawodu na okres 1 roku.

Od powyzszego orzeczenia obronca obwinionego wnidst kasacje, zarzucajac raza-
ce naruszenie przepisow prawa procesowego.

Nadmieni¢ nalezy, iz wyrokiem SN z dnia 17 grudnia 2013 r., orzeczenie NSL
zostato uchylone w czgsci dotyczacej kary i spraweg w tym zakresie SN przekazat do
ponownego rozpoznania NSL. NSL, bedac zwiazanym wyrokiem Sadu Najwyzszego,
procedujac w dniu 27 czerwca 2014 r. rozpatrzyl sprawg jedynie w zakresie rozstrzy-
gnigcia o karze. Zgodnie bowiem z sentencja przepisu art. 112 ust. 1 v.0.i.l. w spra-
wach nieregulowanych w ustawie do postgpowania w przedmiocie odpowiedzialno$ci
zawodowej stosuje si¢ odpowiednio przepisy ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. — Ko-
deks postepowania karnego (k.p.k.). Zgodnie z trescia art. 442 k.p.k., sad ktoremu
przekazano sprawe¢ do ponownego rozpoznania, orzeka w granicach w jakich nastapito
przekazanie. Ergo, NSL, bgdac zobligowanym przez SN do ponownego rozpoznania
sprawy w czg$ci dotyczacej orzeczenia o karze, gdyz w takich granicach nastgpito
przekazanie, rozpatrzyt sprawe jedynie w zakresie rozstrzygnigcia o karze i utrzymat
w mocy orzeczenie Sadu I instancji zawieszajace lekarza w prawie wykonywania za-
wodu na okres 1 roku’.

Zarzuty podniesione przez obroncg obwinionego w skardze kasacyjnej, jak napisa-
no na poczatku, dotykaty natomiast watpliwos$ci co do winy.

Zarzut dotyczyl bowiem naruszenia art. 61 ust. 3 u.0.i.L.* przez wskazanie braku
watpliwosci co do zawinienia obwinionego lekarza zaréwno przez OSL i NSL i niedo-
konywanie wlasnych ustalen.

¢ Ktory to przepis przewiduje inny interwat opisanej kary niz uksztattowano to w zakwestiono-
wanym orzeczeniu, tj. zawieszenie prawa wykonywania zawodu na okres od roku do pigciu lat.

7 Por. takze tezy do orzeczenia Sadu Apelacyjnego w Warszawie z dnia 13 marca 2003 r. ,,Uchy-
lenie wyroku przez sad odwolawczy w czgséci dotyczacej orzeczenia o karze i przekazanie spra-
wy tylko w tym zakresie do ponownego rozpoznania stwarza prawomocnos¢ wyroku w zakresie
orzeczenia o winie. W konsekwencji ponowny wyrok Sadu I instancji moze by¢ zaskarzony tylko
w czegsci orzeczenia odnoszacej si¢ do wymiaru kary i w takim tez tylko zakresie dopuszczalne jest
rozpoznanie apelacji przez sad odwotawczy”.

$ Art. 61 dotyczy tzw. zasady domniemania niewinnos$ci i swobodnej oceny dowodow, w ust. 3
stanowi on iz ,,organy prowadzace postgpowanie w przedmiocie odpowiedzialnosci zawodowe;j le-
karzy ksztaltuja swoje przekonanie na podstawie wszystkich przeprowadzonych dowodow, ocenia-
nych swobodnie z uwzglgdnieniem zasad prawidlowego rozumowania oraz wskazan wiedzy i do-
$wiadczenia zyciowego”.
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W przedmiotowym postgpowaniu ,,wina” obwinionego nie budzila watpliwosci, co
wiadome byto z ustalen poczynionych przez OSL i NSL. Postgpowanie nie zmierzato
w kierunku uniewinnienia obwinionego lub umorzenia postgpowania, zatem zgodnie
z norma wyrazong w art. 442 Kodeksu postgpowania karnego NSL byt zobowiazany
do orzekania tylko o karze, nie kwestionowat za$ ustalen OSL w kwestii ,,winy”, gdyz
nie byt do tego umocowany. Niezaleznie od powyzszego NSL w orzeczeniu, wskazat
przestanki, ktorymi kierowat si¢ przy wymierzaniu kary. Po pierwsze, na wysoko$¢
wymierzonej kary wptynat fakt poprzedniej karalnosci lekarza (obwiniony byt kara-
ny za przewinienie zawodowe kara upomnienia). Po drugie, postawa obwinionego
— w opinii NSL obwiniony nadal nie rozumie popetnionego przez siebie bl¢du, co
wynika z jego postawy utrwalonej podczas procesu i tresci pism procesowych. Po trze-
cie, brak okolicznosci tagodzacych, obwiniony wielokrotnie podkreslat swoje wysokie
kwalifikacje oraz do§wiadczenie lekarskie, takze w zakresie ratownictwa medyczne-
go, co jednak w opinii sadu nie moglo stanowié¢ okolicznosci tagodzacej. W Swietle
powyzszego widaé, iz NSL, wymierzajac karg, poczynil witasne ustalenia celem orze-
czenia kary adekwatne;j.

W $wietle powyzszego, niezasadnym jest twierdzenie, iz NSL zachowat si¢ w spo-
soOb naruszajacy normg wyrazong w art. 61 ust. 3 u.o.i.l. NSL ksztattowat zatem swoje
przekonanie na podstawie wszystkich przeprowadzonych dowodéw, ocenianych swo-
bodnie z uwzglednieniem zasad prawidtowego rozumowania oraz wskazan wiedzy
i dos§wiadczenia zyciowego.

SN oddalit kasacje jako oczywiscie bezzasadng oraz obciazyt kosztami postgpowa-
nia obwinionego lekarza. SN wskazat, iz racj¢ ma Naczelny Rzecznik Odpowiedzial-
no$ci Zawodowej, ktory w sposédb spojny, logiczny i przekonywujacy, a jednoczesnie
oparty o nalezycie wywiedziong podstawe prawna zadat oddalenia kasacji. Podstawa
ta byt art. 442 k.p.k., stanowiacego, iz sad, ktoremu przekazano sprawe do ponownego
rozpoznania, orzeka w granicach w jakich nastapito przekazanie. W §wietle powyzsze-
go NSL umocowany byt do orzeczenia o karze, nie mégt za§ bada¢ winy obwinionego.
Zarzuty obroncy obwinionego uzna¢ nalezato za chybione.

Uchybienie nr 4

Kolejne naruszenie zasad starannos$ci wykonywania zawodu na tle problemu o szer-
szym charakterze, jakim jest fundamentalne prawo do obrony kazdego obwinionego.

Lekarz X wykonat u pacjentki Z zabieg laserem frakcyjno-ablacyjnym w obrg-
bie twarzy i szyi oraz dekoltu. W wyniku zabiegu pacjentka miata poparzona skore
powiek oraz nosa. Obrazenia po zabiegu pokrzywdzona leczyta u innego specjalisty
przez okres ponad roku. Skora jednak nie wrocita do poprzedniej kondycji.

W 2013 r. zostal wydany wniosek o ukaranie lekarza o to, ze nie dochowat nale-
zytej staranno$ci w procesie diagnostyczno-leczniczym, w ten sposob ze nie prze-
prowadzit doktadnego wywiadu, nie wykonat proby naswietlenia laserem na matym
obszarze skory, a nastgpnie nie przerwat zabiegu na prosbg pacjentki, ktora odczuwala
silny bol i w konsekwencji narazit ja na dlugotrwaly uszczerbek na zdrowiu oraz pro-
wadzil dokumentacj¢ medyczna niezgodnie z obowiazujacymi przepisami, a takze nie
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uzyskat §wiadomej zgody na zabieg. Ergo OSL uznat lekarza X winnym popeltnionego
przewinienia zawodowego 1 wymierzyt mu kar¢ upomnienia.

Obronca obwinionego odwotal si¢ od orzeczenia OSL. NSL utrzymat jednak
w mocy zaskarzone orzeczenie. Nastgpnie obronca obwinionego wniost kasacje od
orzeczenia NSL.

Obronca obwinionego podnosit, iz orzeczenie wydane zostalo na podstawie opinii
bieglego, ktdra wlaczona zostala do akt sprawy jako dowod dopiero w postepowaniu
przed Sadem II instancji i to pod usprawiedliwiona nieobecno$¢ obwinionego i jego
obroncy. W zwiazku z powyzszym, skoro ani obwiniony, ani jego obronca nie byli
obecni na rozprawie, a mimo to wtaczony zostat do akt sprawy nowy dowod, to obwi-
niony pozbawiony zostat prawa do obrony.

Naczelny Rzecznik Odpowiedzialno$ci Zawodowej, ktoéry domagat si¢ oddalenia ka-
sacji twierdzil, ze rozprawa podczas ktorej zaliczona w poczet materiatu dowodowego
zostata wspomniana opinia bieglego, nie byla ostatnia rozprawa w tej sprawie. W zwiaz-
ku z powyzszym, strony mialy czas na zapoznanie sig¢ z trescia opinii. Nadto obwiniony
lekarz i pelnomocnik zostali prawidtowo poinformowani o terminie rozprawy, a powo-
dem ich nieobecnosci byt urlop. W koncu, obecno$é strony ani pelnomocnika strony
na rozprawie nie byla obowigzkowa. Wina obwinionego lekarza nie budzita zadnych
watpliwo$ci w postepowaniu przed sadem I oraz II instancji. Obwinionemu lekarzowi
wymierzona zostata najnizsza z mozliwych kar przewidzianych przez u.o.1.1.

SN oddalit kasacje jako oczywiscie bezzasadna. Po pierwsze, z uwagi na fakt, iz nie
byto obowiazku stawienia si¢ obwinionego lekarza na rozprawie. Co wigcej nie bylo
obowiazku stawienia si¢ obroncy obwinionego. Po drugie, nie uszto uwadze SN, Zze na
kolejnej rozprawie strony nie sktadaty zadnych wnioskow formalnych i nie odwotaty
si¢ do kwestii opinii bieglego, chociaz miaty taka mozliwo$¢. Ponadto z protokotu
rozprawy wynika, iz opinia byla stronom doskonale znana. W obliczu powyzszego SN
nie znalazt uzasadnienia dla argumentow zaprezentowanych w ramach linii obrony.

Uchybienie nr 5

Lekarz X zostat uznany winnym o to, ze jako lekarz dyzurny w Szpitalnym Oddziale
Ratunkowym nie dopehit obowiazku nalezytej staranno$ci w procesie diagnostycz-
no — leczniczym pacjentki, zaniechat przeprowadzenia konsultacji chirurgicznej oraz
internistycznej, celem wyjasnienia niepokojacych wynikoéw badan pacjentki, co mogto
skutkowa¢ brakiem wdrozenia odpowiedniego leczenia, co w konsekwencji mogto
przyczyni¢ sig do przyspieszenia zgonu pacjentki w tym samym dniu w Oddziale SOR,
tj. 0 popetnienie przewinienia zawodowego z art. 4 1 30 u.0.z.1.d.° w zbiegu z art. 8 1 20
KEL'" i ukarany zostal kara upomnienia. Obronca obwinionego ztozyt odwotanie od
powyzszego orzeczenia. NSL utrzymal w mocy zaskarzone orzeczenie.

® Zgodnie z art. 30 v.0.z.1.d. lekarz ma obowiazek udziela¢ pomocy lekarskiej w kazdym przy-
padku, gdy zwloka w jej udzieleniu mogtaby spowodowac niebezpieczenstwo utraty zycia, cigzkiego
uszkodzenia ciata lub cigzkiego rozstroju zdrowia, oraz w innych przypadkach niecierpiacych zwloki.

10 Lekarz powinien dotozy¢ wszelkich staraf, aby zapewni¢ choremu humanitarna opieke ter-
minalng i godne warunki umierania. Lekarz winien do konca tagodzi¢ cierpienia chorych w stanach
terminalnych i utrzymywac, w miare mozliwosci, jako$¢ konczacego sig zycia.
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W kasacji od tego orzeczenia do SN, obwiniony nie przyznawat si¢ do spowodo-
wania $mierci pacjentki (stwierdzenie to ze strony obwinionego byto nadmierne, gdyz
postawiono mu jedynie zarzut niezachowania obowiazku nalezytej starannosci, a nie
spowodowania §mierci pacjentki).

Jego obronca zaznaczyt, iz obwiniony byt przekonany, co do tego, ze jego dziatania
byly prawidtowe, zachowat nalezyta staranno$¢, byt przekonany, ze dobrze czyni.

Obronca obwinionego lekarza X w wywiedzionej kasacji zarzucit naruszenie prawa
procesowego polegajace na nieobiektywnej ocenie materialu dowodowego, w szcze-
golnosci brak wyjasnienia przyczyny zgonu pacjentki.

W tym miejscu uprzedzajaco warto jednak zaznaczy¢, ze obwinionemu zarzucono
brak nalezytej starannosci w procesie diagnostyczno-leczniczym, zaniechanie przepro-
wadzenia konsultacji chirurgicznej i internistycznej, dziatanie niezgodne ze standarda-
mi, zaniedbanie obowiazkow ciazacych na lekarzu. W tej kwestii wina i niewtasciwe
postgpowanie obwinionego lekarza nie budzity watpliwosci w postgpowaniu przed
OSL i NSL. Lekarz zobowiazany byt podja¢ wobec pacjentki konkretne dziatania, na-
tomiast zaniechat ich. Nieskonsultowanie si¢ z chirurgiem 1 internista, niewykonanie
koniecznych badan juz samo w sobie stanowi przewinienie zawodowe i naruszenie
nalezytej starannosci.

Dla zaistnienia przewinienia zawodowego lekarza w postaci ,,naruszenia obowiaz-
ku zachowania nalezytej starannosci w podejmowanych czynnos$ciach” nie jest ko-
nieczne wystapienie skutku w postaci zgonu pacjenta.

Drugi zarzut kasacyjny obroncy dotyczyt naruszenia prawa procesowego, poprzez
rozstrzygnigcie wszystkich istotnych watpliwosci na niekorzys¢ obwinionego i naru-
szenie zasady in dubio pro reo.

Dostrzec bowiem nalezato, iz wyjasnienia obwinionego lekarza byty sprzeczne
z zeznaniami §wiadka i dokumentacja medyczna. Jedna ze sprzecznosci przejawia
si¢ w tym, iz z zeznan $wiadka wynika ze lekarz badal pacjentke 2 razy — w trakcie
przyjecia na SOR i w chwili reanimacji poprzedzajacej zgon pacjentki. W dokumen-
tacji medycznej rowniez znajdujq si¢ 2 wpisy obwinionego lekarza, potwierdzajace
dwukrotne wykonanie badania pacjentki. Obwiniony lekarz twierdzi za$, iz badat
pacjentke kilka razy w ciagu tego dnia. OSL i NSL w wyniku pelnej i poprawnie
dokonanej swobodnej oceny dowodow daty wiarg zeznaniom $wiadka i zapisom
w dokumentacji medycznej. Ergo nie jest to zatem rozstrzygnigcie sadu niezgodne
z zasada in dubio pro reo przejawiajace si¢ w rozstrzygnigciu watpliwosci na nieko-
rzy$¢ obwinionego.

Co do miernika starannosci, NSL zaznaczyl, iz nie wykonano wtasciwych badan
diagnostycznych — nie wykonano ogdlnego badania krwi z oznaczeniem morfologii,
wyktadnikoéw biochemicznych (mocznik, kreatynina, elektrolity) u chorej z wielolet-
nig cukrzyca, zaawansowanym wiekiem biologicznym, przyjeta z powodu bolu brzu-
cha, dusznoéci, obrzgkdow konczyn dolnych jak zapisano w epikryzie. Niejasny obraz
dolegliwosci wymagat stosownych konsultacji internisty i chirurga.

Lekcewazacy stosunek obwinionego lekarza do sporzadzenia dokumentacji me-
dycznej dziata na jego niekorzy$¢. Dokumentacja medyczna jest bowiem zrodtem
wiedzy o stanie zdrowia pacjenta, zwlaszcza gdy pacjent znajduje si¢ na SOR, a jego
stan jest niestabilny.
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Nie ma watpliwosci co do tego, ze nie przeprowadzono konsultacji internistyczne;j
oraz chirurgicznej. Okolicznos$¢ ta zostala potwierdzona w dokumentacji medyczne;j
oraz w wyjasnieniach samego obwinionego. Reasumujac fakt nieskonsultowania si¢
obwinionego lekarza z internista i chirurgiem stanowi podstawe odpowiedzialnos$ci
zawodowej za naruszenie obowiazku nalezytej staranno$ci w procesie diagnostyczno-
leczniczym. Okoliczno$¢ ta nie jest sporna.

Ponadto w toku postgpowania nie zaistniata konieczno$¢ powotania bieglego. Sad
posiadat wymagana wiedzg, aby orzec w przedmiotowej sprawie i stwierdzié, iz za-
chowanie obwinionego lekarza odbiegato od przyjetych wzorcéw postgpowania. Ob-
winiony lekarz nie dopehit obowiazku nalezytej staranno$ci w procesie diagnostycz-
no-leczniczym pacjentki.

W obliczu tych wszystkich zbiegajacych si¢ stwierdzen, SN oddalit kasacje jako
oczywiscie bezzasadna, a kosztami post¢gpowania obciazyt obwinionego.

Sad podkreslit, iz trzeba pamigtaé, iz obwiniony jako lekarz jest gwarantem dobra
pacjenta. Lekarz powiedziat przed Sadem Najwyzszym, ze w tej sytuacji postepo-
wat jak zawsze, a wigc rutynowo. Mozna zatem uznaé, ze w tym przypadku to wia-
$nie rutyna zawiodla. SN wskazal na brak nalezytych reakcji obwinionego lekarza
w obliczu nietypowych objawow pacjentki. Nalezato wdrozy¢ odpowiednia opieke
a tego nie zrobiono. SN podkreslil, iz obwinionemu zarzucono niezachowanie nale-
zytej starannosci, a nie przestepstwo przeciwko zyciu i zdrowiu, ktore doprowadzito
do $mierci pacjentki. W opisie czynu wprawdzie podaje sig, iz niezachowanie nalezy-
tej staranno$ci mogto przyspieszy¢ zgon pacjentki, jest to jednak przypuszczenie, nie
twierdzi sig, ze dzialanie obwinionego jest bezposrednia przyczyna §mierci pacjentki.
W opinii SN, nie mozna podzieli¢ zarzutu niedokonania kontroli instancyjnej przez
NSL. NSL w sposdb zwigztly, jednakze trafny uzasadnit swoje stanowisko. Prawda
jest, ze uzasadnienie byto kroétkie, jednakze biorac pod uwage specyfikg postgpowan
dyscyplinarnych nalezy obnizy¢ pewien standard i stosowac przepisy odpowiednio do
postepowania przed sadami lekarskimi.

Streszczenie

Autor dokonat analizy orzeczen kasacyjnych Sadu Najwyzszego zapadlych w sprawach odpo-
wiedzialnosci dyscyplinarnej za przewinienia zawodowe lekarzy.

Stowa Kkluczowe: orzecznictwo Sadu Najwyzszego, odpowiedzialno$¢ zawodowa lekarzy,
przewinienia zawodowe

Supreme Court rulings in cases involving professional liability of physicians in 2016

Summary

The article presents the jurisdiction adjudicated by the Supreme Court (SC) in 2016, concerning
professional liability of the physicians.

Key words: jurisdiction of the Supreme Court, professional liability of the physicians, profes-
sional misconduct



