Sygn. akt SDI 29/18

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 26 czerwca 2018 .
Sad Najwyzszy w sktadzie:

SSN Andrzej Siuchninski (przewodniczgcy)
SSN Barbara Skoczkowska

SSN Jozef Szewczyk (sprawozdawca)

Protokolant Anna Kuras

przy udziale Naczelnego Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej G. W.,

w sprawie lekarza J. B.,

obwinionego z art. 8 Kodeksu Etyki Lekarskiej w zbiegu z art. 4 ustawy o zawodach
lekarza i lekarza dentysty i art. 10 Kodeksu Etyki Lekarskiej w zbiegu z art. 37
ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty,

po rozpoznaniu w Izbie Karnej na rozprawie w dniu 26 czerwca 2018 r.

kasacji wniesionej przez obronce obwinionego

od orzeczenia Naczelnego Sgdu Lekarskiego z dnia 29 wrzesnia 2017 r., sygn. akt
NSL Rep. (...),

utrzymujgcego w mocy orzeczenie Okregowego Sgdu Lekarskiego w W. z dnia 5
pazdziernika 2016 r., sygn. akt OSL.(...),

. uchyla zaskarzone orzeczenie w czesci dotyczacej
zarzadzenia opublikowania orzeczenia w biuletynie Okregowej
Izby Lekarskiej w W.;

Il. w pozostatym zakresie oddala kasacje;



lll. zarzadza zwrot na rzecz obwinionego J. B. wniesionej
optaty od kasacji w kwocie 750 (siedemset piecdziesiat) ztotych;
IV. wydatkami postepowania kasacyjnego w kwocie 20

(dwadziescia) zlotych obciaza obwinionego.

UZASADNIENIE

Orzeczeniem z dnia 5 pazdziernika 2016 r., sygn. akt OSL.(...), Okregowy
Sad Lekarski w W. uznat obwinionego lek. J. B. za winnego tego, ze w okresie od 8
sierpnia 2011 r. do 6 wrzesnia 2013 r., leczgc pacjenta M. W. (chorujgcego od
wieku dzieciecego na spondyloartropatie i zapalenie stawdéw krzyzowo -
biodrowych Il st.) w gabinecie prywatnym w W., podjgt sie, a nastepnie
przeprowadzit bez istnienia wskazan medycznych oraz nie bedgc specjalista w
dziedzinie reumatologii, 24 — miesieczng i nieobojetng dla zdrowia terapie; to jest
przewinienia zawodowego z art. 8 KEL w zbiegu z art. 4 ustawy o zawodach
lekarza i lekarza dentysty i art. 10 KEL w zbiegu z art. 37 wczesniej powotanej
ustawy i za to wymierzyt obwinionemu kare ograniczenia zakresu czynnosci w
wykonywaniu zawodu lekarza na okres dwoch lat, w ten sposob, ze zakazat
obwinionemu pracy w lecznictwie otwartym (ambulatoryjnym). Lekarz moze
wykonywaé zawdd pod nadzorem w lecznictwie zamknietym (w szpitalu).

Kosztami postepowania dyscyplinarnego obcigzyt obwinionego lekarza.

Od wyzej przedstawionego orzeczenia apelacje wywiodta obronca
obwinionego, ktéra zaskarzyta ,wyrok” w catosci, zarzucajgc orzeczeniu:

. |. W zakresie bledu w ustaleniach faktycznych:

1. Bfedne logicznie ustalenie, ktére miato wptyw na tre§¢ wyroku, iz podczas
leczenia M. W. nie nastgpita poprawa stanu zdrowia pacjenta mimo uzyskanych
wynikoéw badan (poziom OB) jak réwniez tresci zeznan pokrzywdzonego, zas
brak radykalnej poprawy mogt wynika¢ z okolicznosci niezaleznych nadto
przerw w leczeniu, ktére nastepowaty z przyczyn lezgcych po stronie pacjenta;

2. Btedne ustalenie, ktére miato wptyw na tres¢ wyroku, iz leczenie stosowane
przez J. B. byto eksperymentem medycznym.

I[I. W zakresie obrazy przepiséw postepowania:




Obraze art. 61 ust. 3 ustawy o izbach lekarskich w zw. z art. 7 k.p.k. w zw. z art.
112 ustawy o izbach lekarskich, ktdéra miata wptyw na tres¢ zaskarzonego
wyroku poprzez odmowe dania wiary wyjasnieniom obwinionego mimo
spojnosci tych wyjasnien z materiatem dowodowym, a w szczegolnosci z
licznymi publikacjami na temat leczenia zakaze wewnatrzkomaorkowych;
Obraze art. 6 k.p.k. w zw. z art. 112 ustawy o izbach lekarskich, ktdra miata
wptyw na tresC zaskarzonego wyroku poprzez ograniczenie obwinionemu
prawa do obrony tj. ograniczenie swobody wypowiedzi w ramach sktadanych
wyjasnien;

Obraze art. 61 ust. 3 ustawy o izbach lekarskich w zw. z art. 7 k.p.k. w zw. z art.
112 ustawy o izbach lekarskich, ktéra miata wptyw na tres¢ zaskarzonego
wyroku poprzez  obdarzenie przymiotem wiarygodnosci zeznan
pokrzywdzonego mimo, iz zeznania te sg wewnetrznie niespdjne, nielogiczne,
nadto nie sg spojne z wiarygodnymi wyjasnieniami obwinionego;

Obraze art. 61 ust. 3 ustawy o izbach lekarskich w zw. z art. 7 k.p.k. w zw. z art.
112 ustawy o izbach lekarskich, ktéra miata wptyw na tres¢ zaskarzonego
wyroku poprzez wadliwg ocene tj. wadliwg interpretacje i wadliwe
wnioskowanie z dowodu w postaci opinii biegtego E. K. i w konsekwenciji
oparcie rozstrzygniecia na tej opinii w sytuacji gdy opinia ta jest niepetna,
sporzadzona przez biegtego, ktéry nie legitymuje sie kwalifikacjami w zakresie
mikrobiologii, nadto opinia ta jest odmienna we wnioskach w stosunku do
uzasadnionego naukowo stanowiska licznych publikujgcych w przedmiocie
leczenia zakazen wewnagtrzkomoérkowych, nadto z opinig prywatng prof. N.;
Obraze art. 61 ustawy o izbach lekarskich w zw. z art. 7 k.p.k. w zw. z art. 112
ustawy o izbach lekarskich, ktéra miata wptyw na tre$¢ zaskarzonego wyroku
poprzez brak analizy catoksztattu materialtu dowodowego a w szczegdlnosci
publikacji ztozonych do akt sprawy, nadto poprzez brak oceny i analizy opinii
profesora N. jako opinii prywatnej;

Obraze art. 61 ustawy o izbach lekarskich w zw. z art. 7 k.p.k. w zw. z art. 9
par. 1 k.p.k. w zw. z art. 112 ustawy o izbach lekarskich, ktéra miata wptyw
na tre§¢ zaskarzonego wyroku poprzez wadliwe wnioskowanie, iz lekarz

obwiniony nie przedstawit dowodu na okoliczno$¢ zasadnosci stosowania



leczenia antybiotykiem przez okres 24 miesiecy w sytuacji gdy obwiniony
przedstawit liczne dowody naukowe, jak rowniez opinie prywatna;

Obraze art. 170 par. 1 pkt 2 i 3 k.p.k. a contrario w zw. z art. 112 ustawy o
izbach lekarskich, ktdéra miata wptyw na tres¢ zaskarzonego wyroku poprzez
oddalenie wniosku dowodowego obroncy obwinionego w przedmiocie
dopuszczenia dowodu z dokumentacji ZUS dotyczacej przyznania
pokrzywdzonemu renty, ktéry to dowdd zostat zgtoszony posrednio na
okolicznos¢ ustalenia wiarygodnosci pokrzywdzonego, spoéjnosci jego
argumentacji, przedstawiania kazdorazowo tej samej wersji zdarzen, mimo, iz
dowdd ten byt przydatny do stwierdzenia okoliczno$ci na ktore byt powotywany.
Obraze art. 424 par. 11 2 k.p.k. w zw. z art. 112 ustawy o izbach lekarskich
oraz art. 89 ust. 3 ustawy o izbach lekarskich, ktora miata wptyw na tres¢
zaskarzonego Wwyroku poprzez sporzgdzenie uzasadnienia, ktore nie
odpowiada wymogom formalnym, a tym samym nie nadaje sie¢ do kontroli

instancyjnej.

Ewentualnie, z ostroznosci procesowej:

1.

W zakresie obrazy przepiséw prawa materialnego:

Poprzez zastosowanie art. 8 KEL w zbiegu z art. 4 ustawy o zawodzie lekarza
i lekarza dentysty i art. 10 KEL poprzez ich zastosowanie wobec braku
przestanek ich zastosowania.

W zakresie orzeczenia o karze:

Obraze art. 424 par. 2 k.p.k. w zw. z art. 112 ustawy o izbach lekarskich
poprzez bark przytoczenia okolicznosci wskazujgcych na wymiar kary;

Obraze art. 53 par. 1i 2 k.k. w zw. z art. 112 pkt 2 ustawy o izbach lekarskich
poprzez jego niezastosowanie w warunkach niniejszej sprawy i w konsekwencji
brak rozwazenia motywacji dr J. B., sposobu jego dziatania, zachowania
pokrzywdzonego, wieku obwinionego, jego niekaralnosci, jego sytuacji
osobistej, rodzinnej, zawodowej;

Obraze art. 83 ust. 1 pkt 5 ustawy o izbach lekarskich poprzez orzeczenie kary
ograniczenia wykonywania zawodu wobec braku podstaw do jej orzeczenia;
Obraze art. 424 par. 1 pkt 2 k.p.k. w zw. z art. 112 ustawy o izbach lekarskich

oraz art. 89 ust. 3 ustawy o izbach lekarskich poprzez wewnetrzng niespojnosc



w tresci uzasadnienia wyroku polegajgcg na wymierzeniu kary ograniczenia
wykonywania zawodu z jednoczesnym czesciowym uzasadnieniem idgcym
w kierunku orzeczenia kary nagany.

W oparciu o tak sformutowane zarzuty obronca wniosta o zmiane
,zaskarzonego wyroku w catosci” i uniewinnienie obwinionego; ewentualnie
uchylenie ,zaskarzonego wyroku w catosci i przekazanie sprawy w catosci do
ponownego rozpoznania Sgdowi | instancji ”.

Po rozpoznaniu apelacji, Naczelny Sad Lekarski orzeczeniem z dnia
29 wrzesnia 2017 r., sygn. akt NSL Rep. (...):

1. utrzymat w mocy zaskarzone orzeczenie Sadu | instancji;
2. na mocy art. 84 ustawy o izbach lekarskich zarzadzit publikacje wydanego

orzeczenia w biuletynie Okregowej Izby Lekarskiej w W.;

3. kosztami postepowania obcigzyt obwinionego lekarza.

Od wyzej przedstawionego orzeczenia Naczelnego Sadu Lekarskiego
kasacje wywiodta obronca obwinionego, ktéra zaskarzyta orzeczenie w catosci.

Kasacje oparta ,na nastepujgcych podstawach”:

», 1. razgcego naruszenia prawa tj. art. 6 k.p.k., art. 117 § 2 w zw. z art. 117 § 2a
k.p.k. w zw. z art. 112 ustawy o izbach lekarskich poprzez uniemozliwienie
obwinionemu realizacji prawa do obrony w instancji odwotawczej,
w szczegolnosci do korzystania z pomocy ustanowionego obroncy w sytuacji,
gdy obronca, z przyczyn od niego niezaleznych, nie mogt stawi¢ sie przed
Naczelnym Sgdem Lekarskim w dniu 29 wrzesnia 2017 roku, co ma wptyw
na tresc¢ zaskarzonego orzeczenia;

2. razgcego naruszenia prawa tj. art. 433 § 2 k.p.k. i art. 457 § 3 k.p.k. w zw. z art.
112 ustawy o izbach lekarskich poprzez brak rozwazenia wszystkich zarzutéw
apelacyjnych (odwotawczych) brak przedstawienia, w pisemnych motywach
orzeczenia, konkretnych powoddéw i konkretnych argumentéw dla ktérych nie
podzielono zarzutéw sformutowanych w srodku odwotawczym, co ma wptyw
na tre$¢ zaskarzonego orzeczenia;

3. razgcego naruszenia prawa tj. art. 434 § 1 k.p.k. poprzez orzeczenie, w
instancji odwotawczej, na niekorzy$¢ obwinionego i w konsekwencji

zarzgdzenie publikacji wydanego orzeczenia w biuletynie Okregowej lzby



Lekarskiej w sytuacji, gdy orzeczenie Sgdu | instancji nie zawierato takiego
rozstrzygniecia, zas odwotfanie zostatlo wniesione jedynie na korzys¢
obwinionego;

wystgpienia uchybien z art. 439 § 1 pkt 5 k.p.k. w zw. z art. 83 ust. 1 pkt 5
ustawy o izbach lekarskich w zw. z art. 8 ustaw o dziatalnosci leczniczej

poprzez orzeczenie kary nieznanej ustawie;

nadto, z ostroznosci procesowej, podnosze takze:

5.

6.

7.

razgce naruszenia prawa tj. art. 61 ust. 3 ustawy o izbach lekarskich w zw. z art.
7 k.p.k. w zw. z art. 112 ustawy o izbach lekarskich, ktére miato wptyw na tres¢
zaskarzonego orzeczenia, poprzez odmowe dania wiary wyjasnieniom
obwinionego mimo spojnosci tych wyjasnien z materiatem dowodowym,
a w szczegolnosci z licznymi  publikacjami na temat leczenia zakazen
wewnatrzkomorkowych;

razgce naruszenia prawa tj. art. 61 ust. 3 ustawy o izbach lekarskich w zw. z art.
7 k.p.k. w zw. z art. 112 ustawy o izbach lekarskich, ktore miato wptyw na tresc
zaskarzonego orzeczenia poprzez obdarzenie przymiotem wiarygodnosci
zeznan pokrzywdzonego mimo, iz zeznania te sg wewnetrznie niespodjne,
nielogiczne, nadto nie sg spdjne z wiarygodnymi wyjasnieniami obwinionego;
razgce naruszenia prawa tj. art. 61 ust. 3 ustawy o izbach lekarskich w zw. z art.
7 k.p.k. w zw. z art. 112 ustawy o izbach lekarskich, ktére miato wptyw na tres¢
zaskarzonego orzeczenia poprzez wadliwg ocene tj. wadliwg interpretacje
i wadliwe wnioskowanie z dowodu w postaci opinii biegtego E. K.
i w konsekwenciji oparcie rozstrzygniecia na tej opinii w sytuacji, gdy opinia ta
jest niepetna, sporzadzona przez biegtego, ktory nie legitymuje sie
kwalifikacjami w zakresie mikrobiologii, nadto opinia ta jest odmienna we
wnioskach w stosunku do uzasadnionego naukowo stanowiska licznych
publikujgcych w przedmiocie leczenia zakazen wewngtrzkomorkowych, nadto z
opinig prywatng prof. N.;

razgce naruszenia prawa art. 61 ustawy o izbach lekarskich w zw. z art. 7 k.p.k.
w zw. z art. 112 ustawy o izbach lekarskich, ktére miato wptyw na tresé

zaskarzonego orzeczenia poprzez brak analizy catoksztattu materiatu



dowodowego, a w szczegolnosci publikacji ztozonych do akt sprawy, nadto
poprzez brak oceny i analizy opinii profesora G. N. jako opinii prywatnej;

9. razgce naruszenia prawa tj. art. 61 ustawy o izbach lekarskich w z w. z art.
7kp.k wzw. zart. 9 §1Kkpk. wzw. z art. 112 ustawy o izbach lekarskich,
ktére miato wplyw na treS¢ zaskarzonego orzeczenia poprzez wadliwe
wnioskowanie, iz lekarz obwiniony nie przedstawit dowodu na okolicznos¢
zasadnosci stosowania leczenia antybiotykiem przez okres 24 miesiecy w
sytuaciji, gdy obwiniony przedstawit liczne dowody naukowe, jak réwniez opinie
prywatng;

10. razgce naruszenie prawa tj. art. 8 KEL w zbiegu z art. 4 ustawy o zawodzie
lekarza i lekarza dentysty i art. 10 KEL poprzez ich zastosowanie wobec braku
przestanek ich zastosowania;

11.z ostroznosci procesowej na podstawie art. 96 ust. 1 ustawy o izbach lekarskich,
podnosze takze razgcg niewspotmiernos¢ kary wyrazajgcg sie w orzeczeniu
kary ograniczenia zakresu czynnosci wykonywania zawodu na okres dwdch lat
w sytuacji, gdy obwiniony nie byt karany, ma za sobg wieloletnie doswiadczenie
w pracy lekarza, nadto jego sytuacja osobista, rodzinna przemawia
za orzeczeniem kary tagodniejszej .

Autorka kasacji wniosta o zmiane zaskarzonego orzeczenia Naczelnego
Sadu Lekarskiego przez uniewinnienie obwinionego; ewentualnie ,uchylenie
zaskarzonego orzeczenia w cato$ci”.

Sad Najwyzszy zwazyt, co nastepuje.

Kasacja zastuguje na uwzglednienie w zakresie zarzutu 3 dotyczgcego
pogorszenia sytuacji procesowej obwinionego, na skutek zarzgdzenia przez
Naczelny Sad Lekarski — na podstawie art. 84 ustawy o izbach lekarskich —
opublikowania orzeczenia w biuletynie Okregowej Izby Lekarskiej w W., w sytuacji
gdy odwotanie od orzeczenia Okregowego Sagdu Lekarskiego w W. zostato
whniesione tylko na korzysc lek. J. B.

Instytucja przewidziana w art. 84 ustawy o izbach lekarskich zblizona jest
swoim charakterem do srodka karnego podania wyroku do publicznej wiadomosci.
Chociaz na podstawie art. 112 ustawy o izbach lekarskich w postepowaniu

dotyczgcym odpowiedzialnosci zawodowej nie stosuje sie, nawet odpowiednio,



przepisow kodeksu karnego dotyczacych srodkéw karnych, jednakze stwierdzenie
to nie wyklucza mozliwosci uznania publikacji za swoisty quasi srodek karny,
zwiekszajgcy dolegliwos¢ kary dyscyplinarnej, ktérego specyfika zwigzana jest z
odpowiedzialnoscig oséb wykonujgcych zawody lekarza i lekarza dentysty. Zgodnie
z wolg ustawodawcy orzekanie kar wigzgcych sie z ograniczeniem mozliwosci
wykonywania zawodu badz catkowitej eliminacji obwinionego z procesu leczenia
powinno byC¢ potgczone z mozliwoscig publikacji orzeczonej kary oraz osoby
ukaranego lekarza. Taka mozliwos¢ wypetnia cele postepowania w przedmiocie
odpowiedzialnosci zawodowej. Publikacja jest formg rozpowszechnienia informacii,
dzieki ktorej inni lekarze bedg wiedzieli o fakcie zastosowania kary, w zwigzku z
czym w ramach wykonywania swoich obowigzkow bedg unikaé mozliwosci
wspotpracy lub zlecenia okreslonych zadan ukaranemu lekarzowi. Informacja o
ukaraniu wypetnia takze cele prewencji ogdlnej, czyli jest przestrogg dla innych
lekarzy. Powigzanie mozliwosci publikacji orzeczenia wydanego w przedmiocie
odpowiedzialnosci zawodowej lekarza z orzeczeniem jednej z kar przewidzianych w
art. 83 ust. 1 pkt 4 - 7 ustawy o izbach lekarskich wskazuje, ze zarzgdzenie w
przedmiocie publikacji orzeczenia jest wydawane w fazie orzekania sadu
lekarskiego co do zakresu odpowiedzialnosci zawodowej lekarza. Wykonanie
zapadtego orzeczenia w zakresie zarzgdzenia jego publikacji w okreslonym
biuletynie, nastepuje dopiero w fazie wykonania prawomocnego orzeczenia sgdu
lekarskiego przez wydanie przez przewodniczgcego sadu lekarskiego zarzgdzenia
0 przekazaniu prezesowi wiasciwej okregowej izby lekarskiej orzeczenia do
opublikowania (§ 9 rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 13 lipca 2010 r. w
sprawie sposobu i trybu prowadzenia Rejestru Ukaranych Lekarzy i Lekarzy
Dentystéw Rzeczypospolitej Polskiej oraz sposobu i trybu wykonywania
prawomocnych orzeczen sgdow lekarskich - Dz. U.2010.130.884).

Orzeczenie Naczelnego Sadu Lekarskiego zawierajgce zarzadzenie
0 publikacji orzeczenia wydanego wobec obwinionego, umotywowane wzgledami
prewencyjnymi, stanowito niewatpliwie pogorszenie jego sytuacji procesowe;.
Stanowito takze oczywiste i razgce naruszenie zasady reformationis in peius (art.
434 § 1 k.p.k.), gdyz Okregowy Sad Lekarski takiego zarzgdzenia nie wydat, za$

odwotanie wywiedzione zostato wytgcznie na korzys¢ obwinionego. Sytuacja ta



skutkowata koniecznoscig uchylenia zaskarzonego kasacjg orzeczenia w zakresie
wydanego zarzgdzenia o publikacji, bez konieczno$ci wydawania w tym zakresie
orzeczenia nastepczego (por. wyrok Sgdu Najwyzszego z dnia 06.06.2018 r.,
sygn. akt SDI 17/18). Brak orzeczenia nastepczego nie koliduje z trescig art. 537
§ 2 k.p.k., jako, ze przepis ten nie zawiera zamknietego katalogu rozstrzygniec
zapadajgcych w trybie kasacji (por. wyroki Sgdu Najwyzszego z dnia 10 grudnia
2002 r., V KK 317/02 oraz z dnia 27 czerwca 2012 r., V KK 165/12).

W pozostatym zakresie zarzuty kasacji okazaty sie bezzasadne, badz
niedopuszczalne z mocy ustawy.

Wprawdzie doszto do naruszenia prawa tj. art. 6 k.p.k., art. 117 § 2 k.p.k.
w zw. z art. 112 ustawy o izbach lekarskich, jednakze nie miato to wptywu na tresc
orzeczenia. Obwiniony prawidtowo zawiadomiony o terminie rozprawy odwotawczej
nie stawit sie, czyli nie podjat obrony. Obronca usprawiedliwita swg nieobecnos¢ na
rozprawie, jednakze nastgpito to dzien po terminie rozprawy. Oczywiscie w
postepowaniu odwotawczym obecnos¢ obwinionego i jego obroncy nie jest
obligatoryjna. Wszystkie zarzuty apelacji Naczelny Sad Lekarski ocenit i wskazat
dlaczego uznat je za niezasadne. Kasacja nie wskazuje jaki wptyw na tre$¢
orzeczenia miata obraza art. 6 k.p.k. Nie dopatrzyt sie takiego wptywu z urzedu
takze Sad Najwyzszy.

Bezzasadny jest rowniez 2 zarzut kasacji wskazujgcy na brak rozwazenia
wszystkich zarzutow apelacyjnych oraz niewtasciwe uzasadnienie orzeczenia Sadu
odwotawczego. Analiza tresci uzasadnienia orzeczenia Naczelnego Sadu
Lekarskiego wskazuje, ze rozwazyt wszystkie istotne zarzuty oraz wnioski
wskazane w srodku odwotawczym, uznat je za niestuszne, po czym przedstawit
swoj tok rozumowania w uzasadnieniu orzeczenia. Nie ma potrzeby powtarzania w
tym miejscu zasadnych argumentéw Sgdu odwotawczego.

Jak juz wspomniano trafny okazat sie 3 zarzut kasacji, razgcej obrazy art.
434 § 1 k.p.k.

Bezpodstawny, a wrecz niezrozumiaty jest 4 zarzut kasacji poprzez
orzeczenie kary nieznanej ustawie (art. 439 § 1 pkt 5 k.p.k.). Stosownie do tresci
art. 83 ust 1 pkt 5 ustawy o izbach lekarskich — Sgd Lekarski moze orzec kare

ograniczenia zakresu czynnosci w wykonywaniu zawodu lekarza na okres od
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sze$ciu miesiecy do dwoch lat. Okregowy Sad Lekarski w W. orzeczeniem z dnia
5 pazdziernika 2016 r. (OSL.(...)), zaaprobowanym przez Naczelny Sad Lekarski
orzekt wobec obwinionego lek. J. B. ,kare ograniczenia zakresu czynnosci w
wykonywaniu zawodu lekarza na okres dwoch lat, w ten sposob, ze zakazuje
obwinionemu pracy w lecznictwie otwartym (ambulatoryjnym). Lekarz moze
wykonywac¢ zawod pod nadzorem w lecznictwie zamknietym (w szpitalu).”

Zestawienie tresci przepisu art. 83 ust. 1 pkt 5 ustawy o izbach lekarskich
z trescig orzeczenia wprost wskazuje, ze obwiniony moze wykonywacC zawdd
pod nadzorem w szpitalu. Kare takg przewiduje ustawa o izbach lekarskich.

Zgodnie z tredcig art. 95 ustawy o izbach lekarskich kasacja przystuguje
od prawomochego orzeczenia sgdu lekarskiego konczgcego postepowanie
w przedmiocie odpowiedzialnosci zawodowej lekarzy.

Naczelny Sad Lekarski utrzymat w mocy orzeczenie Okregowego Sadu
Lekarskiego w W., podzielit jego poglady co do winy i kary. W tresci zarzutow 5, 6,
7, 8, 9, 10, 11 skarzgca nie zarzuca Sadowi Il instancji dokonania niewtasciwej
kontroli odwofawczej. Kwestionuje wprost orzeczenie Sadu | instancji, co
w postepowaniu kasacyjnym jest niedopuszczalne z mocy ustawy. Jezeli w kasacji
podniesiono zarzuty, ktére w swietle art. 523 k.p.k. nie stanowig podstawy kasacji
to nie podlegajg one w ogodle rozpoznaniu (por. Hofmanski, Sadzik, Zgryzek, KPK.
Komentarz, t. lll, Warszawa 2004, s. 135).

Biorac powyzsze rozwazania pod uwage Sad Najwyzszy orzekt jak w
wyroku. Wobec czesciowego uwzglednienia kasacji nalezato, zgodnie z trescig art.
527 § 4 k.p.k., zwrdcic obwinionemu uiszczong optate od kasacji. Wydatkami

postepowania kasacyjnego obcigzono obwinionego lek. J. B.



