Sygn. akt IV KO 74/19

POSTANOWIENIE

Dnia 28 sierpnia 2019 r.
Sad Najwyzszy w skfadzie:

SSN Tomasz Artymiuk

w sprawie A. S.

oskarzonego z art. 61 § 1 k.k.s. i in.,

po rozpoznaniu w Izbie Karnej na posiedzeniu

w dniu 28 sierpnia 2019 r.,

whniosku Sgdu Rejonowego w D.

z dnia 6 czerwca 2019 r., sygn. akt Il K (...),

o przekazanie sprawy innemu sgdowi réwnorzednemu,

na podstawie art. 37 k.p.k.

postanowik
przekaza¢ sprawe A. S. do rozpoznania Sagdowi Rejonowemu
w N..

UZASADNIENIE
Postanowieniem z dnia 6 czerwca 2019 r., sygn. akt Il K (...), Sgd Rejonowy

w D. w oparciu o przepis art. 37 k.p.k. wystgpit do Sgdu Najwyzszego z inicjatywg
przekazania do rozpoznania innemu sadowi rownorzednemu - Sgdowi
Rejonowemu w N. — sprawy A. S. oskarzonego o czyny z art. 61 § 1 k.k.s.iin. W
uzasadnieniu postanowienia sad wnioskujgcy wskazat, ze stan zdrowia
oskarzonego ustalony opinig biegtego sgdowego z dnia 28 maja 2019 r. wskazuje,
iz A. S. moze wprawdzie uczestniczy¢ w rozprawie, jednak z uwagi na pogorszenie
tego stanu, a takze odlegtos¢ od miejsca zamieszkania oskarzonego do siedziby
sgdu wiasciwego miejscowo i zwigzane z tym ryzyko nasilenia sie zmian zapalnych
na konczynie dolnej lewej, wskazane jest rozpoznanie sprawy przez sgd najblizszy

dla jego miejsca pobytu.



Sad Najwyzszy zwazylt, co nastepuje.

Whniosek o przekazanie przedmiotowe] sprawy do rozpoznania innemu
sgdowi rownorzednemu w oparciu o0 regulacje przewidziang w art. 37 k.p.k.
jest zasadny.

Wprawdzie poprzednia tego rodzaju inicjatywa nie spotkata sie z akceptacja
Sadu Najwyzszego (zob. postanowienie z dnia 29 stycznia 209 r., IV KO 126/18),
nie ulega jednak watpliwosci, ze w Swietle aktualnej opinii o stanie zdrowia
oskarzonego, zawarta w oOwczesnym orzeczeniu argumentacja utracita swojg
aktualnosc.

Podzielajgc wiec ugruntowang linie orzeczniczg, zgodnie z ktdrg przepis
art. 37 k.p.k., jako wyjagtek od reguty rozpoznawania sprawy przez sad wiasciwy
miejscowo, musi by¢ wyktadany restryktywnie, stwierdzi¢ jednoczesnie nalezy,
ze zmienione okolicznosci, odnoszace sie do osoby A. S., w petni uzasadniajg — z
uwagi na dobro wymiaru sprawiedliwosci — przekazanie sprawy sgdowi
rejonowemu, ktory jest najblizszy miejscu zamieszkania oskarzonego.

Powyzsza konkluzja podyktowana jest w pierwszym rzedzie tg czescig opinii
lekarza medycyny sgdowej M. B., w ktorej biegty ten stwierdza nie tylko nasilenie
choroby oskarzonego, majgcej charakter schorzenia przewlektego, lecz przede
wszystkim wskazuje na konsekwencje do stanu zdrowia A. S., ktére mogg byc¢
efektem koniecznosci odbywania dtuzszych podrézy.

W zmienionych, a zasygnalizowanych wyzej realiach oczywistym jest,
ze dokonczenie procesu w sgdzie wtasciwym miejscowo, w sytuacji, gdy oskarzony
deklaruje udziat w rozprawach i w nich — gdy pozwala na to stan jego zdrowia —
uczestniczy, jest nie tylko mato realne o ile w ogole mozliwe. Natomiast mozliwosc¢
taka, przy zachowaniu okreslonych w opinii warunkow, istnieje w sytuacji, kiedy
oskarzony nie bedzie musiat przemieszczac sie na dalsze, ponad 100 kilometrowe
odlegtosci.

Majgc na uwadze caftoksztalt poczynionych wyzej rozwazan, a takze
wielokrotnie akcentowany w orzecznictwie Sgdu Najwyzszego poglad, ze stan
zdrowia oskarzonego, ktéry uniemozliwia rozpoczecie lub kontynuowanie procesu,
miesci sie w pojeciu dobra wymiaru sprawiedliwosci, o ktérym mowa w art. 37 k.p.k.

(zob. postanowienia: z dnia 12 pazdziernika 2006 r., Il KO 61/06; z dnia 12 marca



2008 r., Il KO 5/08; z dnia 25 lutego 2010 r., Il KO 6/10; z dnia 16 maja 2018,
V KO 30/18), pomimo zaawansowania postepowania w sadzie wiasciwym
miejscowo, w celu stworzenia realnych mozliwosci dokonczenia procesu, sprawe
nalezato przekaza¢ do sgdu potozonego w najblizszej odlegtosci od miejsca
zamieszkania A. S. , to jest do Sgdu Rejonowego w N..

Z tych wzgledéw postanowiono jak w czesci dyspozytywne;.



