Sygn. akt | KS 4/18

POSTANOWIENIE

Dnia 27 marca 2019 r.
Sad Najwyzszy w sktadzie:

SSN Marek Pietruszynski (przewodniczgcy, sprawozdawca)
SSN Rafat Malarski
SSN Pawet Wilinski

w sprawie lek. G. R.-R.
obwinionego o0 popetnienie przewinienia zawodowego z art. 8 Kodeksu Etyki
Lekarskiej w zb. z art. 4 ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty, art. 21 KEL
oraz § 4 pkt 3 rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie rodzajéw i zakresu
dokumentacji medycznej i sposobu jej przetwarzania
po rozpoznaniu w lzbie Karnej na posiedzeniu w dniu 27 marca 2019 .,
skargi obroncy obwinionego
na orzeczenie Naczelnego Sadu Lekarskiego z dnia 5 lipca 2018 r., sygn. akt
NSL Rep. [...] uchylajgce orzeczenie Okregowego Sagdu Lekarskiego w W.
z dnia 23 listopada 2017 r., sygn. akt OSL. [...],
na podstawie art. 539e § 2 k.p.k.
postanowit
1) oddali¢ skarge;
2) obcigzy¢ lek. G. R.-R. kosztami sgdowymi postepowania

skargowego.

UZASADNIENIE

Okregowy Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowej zarzucit m.in. lek.
G.R.-R., ze jako lekarz Oddziatu Chirurgicznego [...] Szpitala [...] w N. nie dopetnit
nalezytej starannosci w badaniu pacjentki p. N. K., leczonej w dniach 5-7 listopada

2014 r., przez co rozpoznat nieistniejgcg przepukline pepkowg zamiast faktycznej



przepukliny kresy biatej umiejscowionej nad pepkiem, wykonat niepotrzebng
operacje, narazit pacjentke na  koniecznos¢  powtornego  zabiegu,
a po zorientowaniu sie o popetnionej pomytce, nie udzielit pacjentce stosownej
informacji i zawart w dokumentacji medycznej opis niezgodny ze stanem
faktycznym, tj. o popetnienie przewinienia zawodowego z art. 8 KEL w zb. z art. 4
ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty, art. 21 KEL oraz § 4 pkt 3
rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 2010 r. w sprawie rodzajow

i zakresu dokumentacji medycznej i sposobu jej przetwarzania.

Okregowy Sad Lekarski w W., orzeczeniem z dnia 23 listopada 2017 r.,
sygn. akt OSL. [...] uznat obwinionego lek. G. R.-R. za niewinnego przewinienia
zawodowego zarzuconego mu we wniosku o ukaranie. Orzeczenie to zawierato
rowniez rozstrzygniecie dotyczgce drugiego z obwinionych oraz orzeczenie

0 kosztach postepowania.

Odwotanie od tego orzeczenia na niekorzy$¢ obwinionego ztozyli Okregowy

Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowej w W. oraz petnomocnik pokrzywdzonej.
Pierwszy ze skarzgcych zarzucit zaskarzonemu orzeczeniu:

1. obraze przepisdéw postepowania w nastepstwie naruszenia art. 59 ust. 1 i art. 61
ust. 3 ustawy o izbach lekarskich poprzez dowolng, a nie swobodng ocene
zebranych dowodow oraz zaniechanie przeprowadzenia wszystkich istotnych
dowoddw, co doprowadzito do btednego przyjecia braku winy obwinionych lekarzy

W wyniku:

a) zaniechania uwzglednienia dowodu z trzykrotnego badania pokrzywdzonej przez
réznych chirurgdw, przeprowadzonego po operacji w N., potwierdzajgcego

pozostawiong przepukline kresy biatej,

b) zaniechania przeprowadzenia dowodu z protokotu operacyjnego, sporzgdzonego
1 lutego 2016 r. w [...], ostatecznie potwierdzajgcego obecnos¢ w nadbrzuszu

przepukliny w kresie biatej;

2. btad w ustaleniach faktycznych, przyjetych za podstawe orzeczenia, majgcy

wplyw na jego tres¢ poprzez:



a) uznanie, iz obwiniony lek. J. S. prawidtowo rozpoznat u pokrzywdzonej rozstep,
a nie przepukline kresy biatej, co spowodowato zaniechanie operacji tejze

przepukliny,

b) uznanie, iz obwiniony lek. G. R.-R. prawidtowo ocenit, iz u pokrzywdzonej nie ma

przepukliny kresy biatej i stusznie zaniechat operacji w okolicy nadpepkowej,

c) posrednie uznanie, iz czterech niezaleznych chirurgéw, badajgcych
pokrzywdzong przed przyjeciem do szpitala mylito sie, rozpoznajgc przepuklinge

kresy biatej i kierujgc pokrzywdzong do szpitala z tego wiasnie powodu.

Podnoszgc powyzsze zarzuty, Okregowy Rzecznik Odpowiedzialnosci
Zawodowe] w W. wniést o uchylenie zaskarzonego orzeczenia w catosci
i przekazanie spraw obwinionych do ponownego rozpoznania przez Okregowy Sad

Lekarski.
W odwotaniu petnomocnika pokrzywdzonej zarzucono natomiast:

1. wadliwg ocene przez OSL zebranego materialu dowodowego, a przede
wszystkim opinii biegtego poprzez przyjecie, ze zachowanie obwinionych lekarzy

nie wyczerpato wszystkich zarzuconych im czynow;

2. naruszenie odpowiednio stosowanego art. 14 § 1 k.p.k. poprzez wadliwe
przyjecie, ze samo ustalenie istnienia przepukliny pepkowej niweczy w catosci

zarzuty postawione we wniosku o ukaranie;

3. naruszenie prawa materialnego, tj. art. 8 Kodeksu Etyki Lekarskiej i art. 4 ustawy
o zawodach lekarza i lekarza dentysty, poprzez wadliwe przyjecie, iz zachowania
obwinionych byty prawidtowe i staranne, co skutkowato uznaniem przez OSL, ze

sformutowane wobec obwinionych zarzuty pozostajg w catosci chybione;

4. naruszenie art. 21 Kodeksu Etyki Lekarskiej w nastepstwie wadliwego przyjecia,
iz obwinieni nie dopuscili sie pomytki w zakresie operacji, przez co nie doszto do

nieudzielenia pacjentce stosownej informacji;

5. obraze § 4 pkt 3 rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 2010 r. w

sprawie rodzajow i zakresu dokumentacji medycznej i sposobu jej przetwarzania



poprzez zaniechanie uznania winy obu lekarzy w zakresie braku poprawnosSci

zapisow w prowadzonej dokumentacji medycznej.

Podnoszac te zarzuty, petnomocnik pokrzywdzonej réwniez wystgpit o
uchylenie zaskarzonego orzeczenia i przekazanie spraw obwinionych do

ponownego rozpoznania przez Okregowy Sad Lekarski.

Po rozpoznaniu wniesionych odwotan Naczelny Sad Lekarski, orzeczeniem z
dnia 5 lipca 2018 r., sygn. akt NSL Rep. [...], uchylit orzeczenie Okregowego Sadu

Lekarskiego w W. i przekazat sprawe temu Sgdowi do ponownego rozpoznania.

Orzeczenie to zaskarzyt, na podstawie art. 539a § 1 i 2 k.p.k. w zw. z art.
112 pkt 1 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich (t. j. Dz.U. z 2018 r.,
poz. 168 ze zm. dalej: u.i.l.) obronca tego obwinionego lek. G. R.-R. w czesci
obejmujgcej uchylenie orzeczenia Okregowego Sadu Lekarskiego
uniewinniajgcego tego obwinionego od popetnienia zarzucanego mu czynu.

Przedmiotowemu orzeczeniu zarzucit:

1) razgce naruszenie art. 437 § 2 zd. 2 k.p.k., polegajgce na uchyleniu orzeczenia
Okregowego Sagdu Lekarskiego w W. i przekazaniu sprawy do ponownego
rozpoznania temu Sgdowi mimo niezaistnienia zadnej wskazanej w tymze przepisie
podstawy wydania orzeczenia kasatoryjnego, w szczegolnosci wskazanej
nie wprost, a jedynie wynikajgcej implicite z uzasadnienia zaskarzonego orzeczenia
Naczelnego Sadu Lekarskiego przestanki polegajacej na koniecznosci
przeprowadzenia na nowo przewodu w catosci, poniewaz tenze — wytgcznie
hipotetyczny i ewentualny — brak postepowania mégt zosta¢ konwalidowany przez
Naczelny Sad Lekarski, jak rowniez niezaistnienia przestanki okreslonej w art. 92
ust. 2 u.i.l., a stanowigcej zakodowang w tym przepisie regute ne peius, albowiem
brak w przedmiotowej sprawie podstaw, a w uzasadnieniu orzeczenia Naczelnego
Sadu Lekarskiego — argumentéw merytorycznych uzasadniajgcych twierdzenie, ze
w sprawie mozliwe jest wydanie rozstrzygniecia odmiennego co do istoty,

tj. skazujgcego obwinionego za zarzucany mu czyn;

2) naruszenie art. 439 § 1 pkt. 9 w zw. z art. 17 § 1 pkt 9 k.p.k. w zw. z art. 112 pkt

1 u.il. poprzez uchylenie orzeczenia Okregowego Sadu Lekarskiego w W.



w oparciu na btedng teze o koniecznosci przeprowadzenia postepowania co do
czynu, ktory nie byt objety zakresem oskarzenia wyznaczonym we wniosku
0 ukaranie, jak réwniez poprzez polecenie Okregowemu Sgdowi Lekarskiemu w W.
przeprowadzenia w tym zakresie postepowania dowodowego, co stanowi polecenie
wyjscia poza granice oskarzenia, tj. orzekanie pomimo braku skargi uprawnionego

oskarzyciela.

Sad Najwyzszy zwazyt, co nastepuje.

W pierwszej kolejnosci odnotowac nalezy, ze instytucja skargi na wyrok sgadu
odwotawczego uregulowana w rozdziale 55a Kodeksu postepowania karnego ma
odpowiednie zastosowanie w postepowaniu w przedmiocie odpowiedzialnosci
zawodowej lekarzy i lekarzy dentystoéw (art. 112 pkt 1 ustawy z dnia 2 grudnia 2009
r. o izbach lekarskich, Dz. U. z 2018 r., poz. 168 ze zm.), a wiasciwy do jej
rozpoznania jest Sgd Najwyzszy (zob. postanowienie SN z dnia 28 sierpnia 2018 r.,
| KZ 1/18, OSNKW 2018, nr 10, poz. 69). Skarga wywiedziona przez obronce
obwinionego lek. G. R.-R. byla wiec dopuszczalna, chociaz — jak sie okazato —

bezzasadna.

Zgodnie z art. 437 § 2 k.p.k. uchylenie orzeczenia i przekazanie sprawy do
ponownego rozpoznania moze nastgpi¢ wytgcznie w wypadkach wskazanych w art.
439 § 1 k.p.k., art. 454 k.p.k. lub jesli jest konieczne przeprowadzenie na nowo
przewodu w catosci. Powigzanie tego przepisu z trescig art. 539a § 3 k.p.k.,, w
ktérym wskazano podstawy skargi, jednoznacznie wskazuje, ze Sad Najwyzszy
rozpoznajgc skarge na wyrok sgdu odwotawczego ogranicza sie wylgcznie do
badania, czy w sprawie, na etapie postepowania przed sadem | lub Il instancji,
zachodzi tzw. bezwzgledna przyczyna odwotawcza, albo doszio do uchylenia
wyroku mimo braku formalnych przeszkdd okreslonych w art. 454 k.p.k. do wydania
wyroku zmieniajgcego lub tez konieczne jest przeprowadzenie w catosci przewodu
sgdowego (por. uchwata sktadu siedmiu sedzibw Sgdu Najwyzszego z dnia 25

stycznia 2018 r., | KZP 13/17 oraz postanowienie Sgdu Najwyzszego z dnia 10



lutego 2017 r., IV KS 6/16, LEX nr 2204960). Z powyzszego wynika rowniez, ze
uzasadnienie wyroku sgdu odwoftawczego musi jednoznacznie okres$lac, ktéra z
przestanek okreslonych w art. 437 § 2 k.p.k. byta podstawg uchylenia wyroku sadu |

instancji i przekazania sprawy temu sgdowi do ponownego rozpoznania.

W mysl art. 92 ust. 2 u.i.l. Naczelny Sad Lekarski nie moze uzna¢ winnym
lub wymierzy¢ kary obwinionemu, ktéry zostat uniewinniony przez okregowy sad
lekarski lub co do ktérego postepowanie umorzono. Zawartos¢ normatywna tego
przepisu — w odniesieniu do uniewinnienia oraz umorzenia postepowania przez
Okregowy Sad Lekarski — w peini odpowiada tresci art. 454 § 1 in princ. k.p.k.,
definiujgcego tzw. reguly ne peius. W takim wypadku kontrola skargowa
przeprowadzana przez Sad Najwyzszy w postepowaniu prowadzonym w oparciu o
art. 539 k.p.k. w zw. z art. 112 pkt 1 u.i.l. dotyczgcym odpowiedzialnosci zawodowej
cztonkéw izb lekarskich obejmuje ocene prawidtowosci zastosowania tego przepisu
pod katem spetnienia warunku, ze Naczelny Sgd Lekarski ,nie moze uznac
winnym”. Wymaga to wykazania przez ten sad, Zze gdyby nie stwierdzone
uchybienie, to mogtby zapasé wyrok skazujgcy, ale jego wydanie nie jest
dopuszczalne w instancji odwotawczej z uwagi na zakaz takiego orzekania. Dopiero
wowczas zaskarzony wyrok podlega uchyleniu, a sprawa zostaje przekazana
sgdowi pierwszej instancji do ponownego rozpoznania (por. rowniez uwagi zawarte
w cyt. uchwale SN z dnia 25 stycznia 2018 r., | KZP 13/17).

Tresc¢ pisemnych motywdéw Naczelnego Sadu Lekarskiego przekonuje, ze w
sprawie realna jest mozliwos¢ wydania wyroku skazujgcego. Istniat wiec powdd

uchylenia wyroku Okregowego Sadu Lekarskiego wynikajgcy z art. 92 ust. 2 u.i.l.

W uzasadnieniu zaskarzonego skargg wyroku Sad odwotawczy
wszechstronnie i precyzyjnie, w sposob odpowiadajgcy wymogom art. 457 § 3
k.p.k. w zw. art. 112 pkt 1 u.il. wskazat na powody uchylenia zaskarzonego
odwotaniem orzeczenia. Dostrzegt bowiem, ze Okregowy Sad Lekarski rozwazyt
kluczowy w sprawie problem istnienia u pokrzywdzonej przepukliny w kresie biatej
W SposOb pobiezny, z podwazeniem rozpoznania przeprowadzonego przez
czterech chirurgéw, niezaleznie badajgcych chorg przed przyjeciem jej do Szpitala

[...] w N.. Zdaniem Naczelnego Sgdu Lekarskiego, Sad | instancji nie odnidst sie



réwniez do wynikow badan pokrzywdzonej przeprowadzonych po wypisaniu jej
z ww. szpitala. Przedmiotowe badania przeprowadzito trzech roéznych chirurgéw
i kazdy z nich rozpoznat przepukline w kresie biatej, niezoperowang podczas
hospitalizacji. Wreszcie Naczelny Sad Lekarski zwrdcit uwage, ze istotnym
dowodem na istnienie przedmiotowe] przepukliny stanowi dokumentacja medyczna
z pobytu pokrzywdzonej w [...] Instytucie [...], w tym w szczegdlnosci sam protokét

Z przeprowadzonej tamze operacji (s. 3 motywow NSL).

W dalszej kolejnosci, odnoszgc sie do drugiego z przewinien zarzuconych
obwinionemu, Naczelny Sad Lekarski wskazat, ze ,blankietowa” zgoda nie spetnia
wymogow okreslonych w przepisach art. 34 ust. 1 oraz art. 31 ust. 1 ustawy z dnia
5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza (tekst jednolity: Dz. U. z 2018 r.,
poz. 617 ze zm.). Konkretny formularz zgody, zatgczony do akt postepowania
dyscyplinarnego, podpisany — jak wynika to z zeznah pokrzywdzonej — niejako
mechanicznie wraz z innymi dokumentami podczas przyjecia jej do Szpitala, nie
spetnia prawnych kryteribw, poniewaz nie okreslono w nim rodzaju zabiegu
operacyjnego, na jaki miataby wyrazi¢ zgode. Naczelny Sad Lekarski wyrazit
poglad, ze w przypadku skierowania pacjentki na operacje przepukliny w kresie
biatej, w realiach sprawy nie mozna mowi¢ o ewentualnym poszerzeniu zakresu
operacji w trakcie jej trwania (co przewiduje formularz), lecz jedynie o zmianie
przedmiotu operaciji i to przed jej rozpoczeciem. W zakresie obejmujgcym ustalenie,
czy pokrzywdzona zostata poinformowana, ze operacja bedzie dotyczyta jedynie
przepukliny pepkowej, istniejg sprzeczne relacje stron postepowania, ktore

wymagajg wyjasnienia (s. 4 motywdw NSL).

Z przytoczonych wyzej wzgledéw Naczelny Sad Lekarski uprawniony byt do
uchylenia zaskarzonego na niekorzys¢ obwinionego orzeczenia Okregowego Sgdu

Lekarskiego w W. i przekazania sprawy temu Sgdowi do ponownego rozpoznania.

W odniesieniu zas do zarzutu z pkt. 2 skargi, wbrew twierdzeniu skarzgcego,
uchybienie tam podniesione nie ma charakteru bezwzglednej przyczyny
odwotawczej, okreslonej w art. 439 § 1 pkt 9 k.p.k. wzw. z art. 17 § 1 pkt 9 k.p.k. w
zw. z art. 112 pkt 1 u.i.l.,, skoro zarébwno Naczelny Sad Lekarski, jak i Okregowy

Sad Lekarski — na obecnym etapie — Zzadnego przewinienia dyscyplinarnego



obwinionemu nie przypisaty, wobec czego nie mogty i wyjSC poza granice
oskarzenia. Na marginesie, Sad Il instancji ani nie dokonat — nie bedgc do tego
zresztg uprawniony — subsumcji stanu faktycznego pod okreslony przepis, jak
rbwniez nie ograniczyt Okregowemu Sgdowi Lekarskiemu samodzielnosci
jurysdykcyjnej w sferze swobodnej oceny dowoddéw. Wskazania w zakresie
uzupetnienia materialu dowodowego nie mogg by¢ bowiem identyfikowane jako
swoiste ,zalecenie” odmiennego niz w uchylonym wyroku rozstrzygniecia sprawy
(por. postanowienie SN z 27 marca 1996 r., Il KRN 206/96, OSNKW 5-6/1996,
poz. 27).

Z przytoczonych wyzej wzgledow Sad Najwyzszy orzekt jak w czesci

dyspozytywnej postanowienia.



