Sygn. akt | KK 109/20

POSTANOWIENIE

Dnia 18 marca 2021 r.
Sad Najwyzszy w skfadzie:

SSN Marek Motuk

w sprawie M. Z.

uniewinnionego od popetnienia czynu z art. 160 § 2 k.k. i in.

po rozpoznaniu w Izbie Karnej w dniu 18 marca 2021 r.

na posiedzeniu w trybie art. 535 § 3 k.p.k.

kasacji wniesionej przez petnomocnika oskarzycielki positkowej
od wyroku Sgdu Okregowego w B.

z dnia 22 pazdziernika 2019 r., sygn. akt VIl Ka (...),
utrzymujgcego w mocy wyrok Sgdu Rejonowego w B.

z dnia 19 grudnia 2018 r., sygn. akt Il K (...)

postanowik
1. oddali¢ kasacje jako oczywiscie bezzasadna;
2. obcigzy¢ oskarzycielke positkowg M.D. kosztami

postepowania kasacyjnego.

UZASADNIENIE
M. Z. zostat oskarzony o to, ze w dniu 3 lipca 2012 r. w B., jako lekarz

rezydent [...] Szpitala Klinicznego w B. oraz lekarz dyzurny Kliniki Perinatologii i
Potoznictwa tego szpitala, zobowigzany do opieki nad ciezarng pacjentkg tej kliniki
M. D. oraz jej majgcym sie narodzi¢ dzieckiem, pomimo tego, ze przedstawione mu
wyniki badan krwi pacjentki byty nieprawidtowe i wskazywaty na trombocytopenie,
mogaca sugerowa¢ nadmierne wewngtrzmaciczne wykrzepianie wystepujgce w
procesie przedwczesnego odklejania tozyska, oraz pomimo tego, ze przy
zastosowanych lekach przeciwzapalnych pacjentka zgtaszata nasilajgce sie
dolegliwosci bolowe w podbrzuszu i dysuretyczne, ktore Kklinicznie nie byty



adekwatne do objawéw wystepujgcych w postawionym wstepnie rozpoznaniu

zapalenia pecherza moczowego i wskazywaty na inng przyczyne dolegliwosci,

miedzy innymi na proces przedwczesnego odklejania sie tozyska, nie podjgt w tym
kierunku badan diagnostycznych oraz zaniechat rozwigzania 39-tygodniowej cigzy

cesarskim cieciem, w wyniku czego u M. D. doszio do odklejenia tozyska i

powstania rozlegtego krwiaka zatozyskowego, przez co nieumyslnie spowodowat

Smier¢ N. W. —cérki M. D. i T. W., do ktérej doszto z powodu ostrego niedotlenienia

w przebiegu przedwczesnego odklejenia sie tozyska, przy czym z uwagi na stopien

rozwoju wewngtrzmacicznego N. W. byta w tym dniu zdolna do samodzielnego

zycia poza organizmem matki, a nadto nieumysinie narazit M. D. na bezposrednie
niebezpieczenstwo ciezkiego uszczerbku na zdrowiu w postaci pozbawienia jej

zdolnosci ptodzenia, przy czym w wyniku wyzej opisanego odklejenia tozyska i

nadmiernego krwawienia doszto u niej do rozstroju zdrowia na okres znacznie

przekraczajgcy 7 dni,

t. oczyn z art. 160 § 2 k.k. w zw. z art. 160 § 3 k.k. w zb. z art. 157 § 3 k.k. w zw.

zart. 157 § 1 kk.wzb. zart. 155 k. k. wzw. z art.11 § 2 k.k.

Sad Rejonowy w B. wyrokiem z dnia 19 grudnia 2018 r., w sprawie o sygn.
akt Il K (...), uniewinnit M. Z. od popetnienia zarzucanego mu czynu i kosztami
procesu obcigzyt Skarb Panstwa.

Apelacie od ww. wyroku Sadu Rejonowego wniesli prokurator oraz
petnomocnik oskarzycieli positkowych M. D. i T. W. Apelujgcy zaskarzyli to
orzeczenie w catosci na niekorzy$¢ oskarzonego.

Petnomocnik oskarzycieli positkowych zarzucit:

1. obraze art. 7 k.p.k. w zw. z art. 410 k.p.k. poprzez wybiérczg, dalekg od
obiektywizmu i kodeksowych zasad, ocene zebranego w sprawie materiatu
dowodowego, co przejawito sie:

1. legalng oceng dowodu w postaci dokumentacji medycznej w postaci karty
pielegnowania (koperta z k. 25), z ktérej wynika, ze bdle brzucha
pokrzywdzonej pojawity sie dopiero po godzinie 18, zas o 18:30 M. D.
byta badana przez oskarzonego, w sytuacji gdy zestawienie tego
dowodu z zeznaniami Swiadkow (pokrzywdzonych i pacjentek

przebywajgcych na sali), pismem (k. 268) oraz zasadami logicznego



rozumowania prowadzi do wniosku, ze bdl podbrzusza -ciezarnej
wystepowat juz duzo wczesniej, zas o wskazanej w dokumentacji

godzinie podsadny nie przeprowadzit badania;

2. zignorowaniem zeznan pacjentek przebywajgcych na jednej sali co

pokrzywdzona, z ktérych wysnu¢ mozna wspolny wniosek o skarzeniu
sie M. D. na bdl brzucha duzo wczes$niej niz wynika to z dokumentaciji
medycznej, a nadto ze dolegliwos¢ te, mimo nieustajgcych, a wrecz
nasilajgcych sie objawow, oskarzony ciggle traktowat jako zapalenie
drég moczowych,;

obraze art. 7 k.p.k. w zw. z art. 201 k.p.k. poprzez:

. dopuszczenie dowodu z opinii biegtych z Uniwersytetu (...), w sytuacji gdy

nie istniata sprzecznos¢ miedzy dotychczasowymi opiniami, bowiem

wykazano nieprzydatnos¢ dowodu z ekspertyzy medykéw z P., zas

opinia lekarzy z (...) Uniwersytetu w S. po jej uzupetnieniu i

skorygowaniu (pisemnym i ustnym) byfa zupetna, jasna i niesprzeczna;

. oparcie orzeczenia na dowodach z opinii biegtych z Uniwersytetu (...) w P.

oraz Uniwersytetu (...), w sytuacji gdy wnioski tych opinii chociaz

korzystne dla oskarzonego, pozostajg w sprzecznosci z jej czescig
opisowg, w tym takze z ustnymi wypowiedziami biegtych w trakcie
rozprawy;

. potraktowanie opinii wydanej przez biegtych z S. jako sporzgdzonej przez
pryzmat skutku (ex post), w sytuacji gdy polega ona m.in. na ocenie
istniejgcych  przed oddzieleniem sie tozyska wynikow badan
pokrzywdzonej, w tym parametrow w sposob jednoznaczny
okreslajgcych stan pacjentki jako przedrzucawkowy (wysokos¢ cisnienia
i poziom biatka w moczu), ktérego skojarzenie nie powinno nastreczaé
wiekszych trudnosci;

obraze art. 7 k.p.k. w zw. z art. 196 § 3 k.p.k. poprzez zignorowanie przy

ocenie dowodu z opinii biegtych z Uniwersytetu (...) w P., ze jeden z jej

autorow byt recenzentem pracy doktorskiej oskarzonego, co
uprawdopodabnia watpliwosci co do jego bezstronnosci;

btad w ustaleniach faktycznych polegajgcy na uznaniu, ze:



1. w zachowaniu oskarzonego M. Z. nie mozna doszukaC sie zaniechan i
zaniedban w zakresie postawionej przez niego diagnozy, a nastepnie
zastosowanej terapii, w sytuacji gdy materiat dowodowy (wyniki badan
pokrzywdzonej, jakimi dysponowat podsgadny oraz jej obraz kliniczny)
wskazywaty na inne schorzenie pacjentki moggce skutkowac
powiktaniem w postaci oddzielania tozyska, a nadto, w sytuacji gdy mimo
zastosowanych lekdw antybakteryjnych i antybiotykow stan
pokrzywdzonej nie poprawiat sie, pozostawat w btednym przekonaniu o
stusznosci postawionej wczesniej diagnozy i sposobu leczenia; nie zlecit
badan diagnostycznych, tj. $cistego monitorowania dobrostanu ptodu
poprzez wykonywanie badan KTG, skutkiem czego nie powiadomit
dyzurujgcego lekarza specjalisty o pogarszajgcym sie stanie ptodu i M.D.,
w wyniku czego zaniechano rozwigzania 39 tygodniowej cigzy cesarskim
cieciem, w wyniku czego u M. D. doszlo do odklejenia sie tozyska i
powstania rozlegtego krwiaka zatozyskowego, przez co nieumysinie
spowodowat $mier¢ N. W. — corki M. D. i T.W., do ktérej doszio z
powodu ostrego niedotlenienia w przebiegu przedwczesnego odklejenia
sie tozyska, przy czym z uwagi na stopien rozwoju wewnatrzmacicznego
N. W. byta w tym dniu zdolna do samodzielnego zycia poza organizmem
matki, a nadto nieumysinie narazit M. D. na bezposrednie
niebezpieczenstwo ciezkiego uszczerbku na zdrowiu w postaci
pozbawienia jej mozliwosci ptodzenia, przy czym w wyniku wyzej
opisanego odklejenia tozyska i nadmiernego krwawienia doszto u niej do
rozstroju zdrowia na okres znacznie przekraczajgcy 7 dni;

2. oskarzony w dniu 3 lipca 2012 r. o godzinie 18.30 dokonat zbadania
pokrzywdzonej, nie stwierdzajgc niepokojgcych objawdéw, wskazujgcych
m.in. na przedwczesne oddzielenie sie tozyska, w sytuacji gdy z zeznan
pokrzywdzonych, innych pacjentek przebywajgcych na tej sali oraz
logicznego rozumowania wynika, ze taka czynno$¢ nie miata miejsca.

Wskazujgc na powyzsze, skarzgcy wnidst o uchylenie zaskarzonego wyroku
i przekazanie sprawy Sgdowi Rejonowemu w B. do ponownego rozpoznania.

Prokurator zarzucit:



obraze art. 4 kp.k. i art. 7 k.p.k. polegajgcg na btednej ocenie
zgromadzonego materiatu dowodowego, dokonanej wbrew zasadom
prawidtowego rozumowania oraz wskazaniom doswiadczenia zyciowego, a
w szczegolnosci:

uznaniu sporzgdzonych przez oskarzonego zapisow w historii choroby za
obiektywny i jedynie wiarygodny zapis przebiegu choroby M. D., wbrew
odmiennym zeznaniom przestuchanych w sprawie swiadkow;

catkowitym zdyskredytowaniu zeznan pokrzywdzonej i jej meza oraz
pacjentek przebywajgcych wraz z pokrzywdzong na jednej sali szpitalnej,
mimo ich wewnetrznej spojnosci i zgodnosci z zeznaniami przestuchanych w
sprawie potoznych w zakresie dolegliwosci bolowych pokrzywdzonej, czasu
ich wystgpienia, trwania i nasilenia;

przyjeciu wbrew wszystkim opiniom biegtych z zakresu medycyny sgdowej,
sporzgdzonym w sprawie, ze utrzymywanie sie dolegliwosci bdlowych
u pokrzywdzonej, podwyzszonego cisnienia tetniczego, a takze biatkomoczu
nie powinno skutkowa¢ zleceniem kolejnych badan, mozliwych do
przeprowadzenia w warunkach oddziatu szpitalnego, przez lekarza
dyzurujgcego, ktory zostat poinformowany o tych dolegliwosciach, to jest
oskarzonego, ktore to badania mogly dostarczy¢ aktualnych informaciji
o stanie pacjentki i dobrostanie ptodu i wskazywac na koniecznos¢ podjecia
dalszych decyzji i dziatan, zmierzajgcych do rozwigzania cigzy przez
cesarskie ciecie;

ustaleniu, ze odpowiedzialnos¢ oskarzonego moze zosta¢ ekskulpowana
z uwagi na ztg organizacje pracy na oddziale szpitalnym, na ktérym doszto
do zdarzenia, w sytuacji gdy w czasie tym petnit on tam dyzur jako lekarz, byt
informowany przez potozne o wynikach badan pacjentki M. D., jej stanie i
dolegliwosciach bdlowych, z tego tytutu miat bezsprzeczny obowigzek
podjecia dziatah zmierzajgcych do uchylenia zagrozenia dla zdrowia
pacjentki i jej ptodu, ktore to dziatania w najprostszej wersji mogty polegacé
na poinformowaniu o0 sytuacji pacjentki pokrzywdzonej drugiego

dyzurujgcego lekarza ze specjalizacja,



co skutkowato przyjeciem, ze oskarzony M. Z. nie dopuscit sie
zarzuconego mu czynu.

Przedstawiajgc powyzsze, prokurator wniést o uchylenie zaskarzonego
wyroku i przekazanie sprawy Sadowi Rejonowemu w B. do ponownego
rozpoznania.

Sad Okregowy w B., rozpoznajgc wniesione apelacje, wyrokiem z dnia 22
pazdziernika 2019 r., sygn. akt VIIl Ka (...), zaskarzone orzeczenie utrzymat w
mocy.

Kasacje od ww. wyroku Sadu Okregowego w B. wnidst petnomocnik
oskarzycielki positkowej M. D., zaskarzajgc to orzeczenie w catosci.

Skarzacy zarzucit razgce naruszenie:

1. art. 433 § 2 k.p.k. w zw. z art. 457 § 3 k.p.k. poprzez brak rozwazenia lub
nienalezyte rozwazenie zarzutow zawartych w apelacji petnomocnika
oskarzycieli positkowych i w konsekwencji brak wskazania Iub
niewystarczajgce wskazanie powodow, dla ktérych zostata ona uznana za
niezasadng, a takze bezpodstawne zaakceptowanie wadliwej oceny
dowoddéw przeprowadzonej przez sad rejonowy i wadliwych wnioskéw, tym
samym inkorporowanie razgcych uchybien popetnionych przez Sad |
instancji do orzeczenia sgdu okregowego i uczynienie ich wilasnymi, co
doprowadzito do niezasadnego zaakceptowania wniosku, jakoby oskarzony
nie dopuscit sie ,btedu w sztuce lekarskiej”, a mianowicie:

1. niewystarczajgce odniesienie sie do zarzutu z pkt. 1 apelacji, w ktorym
kwestionowano ocene dowoddéw dokonang przez sad rejonowy, prowadzgcg
do uznania (za dokumentacjg medyczng i wyjasnieniami podsgdnego), ze
bdle brzucha pokrzywdzonej pojawity sie dopiero po godzinie 18, w sytuaciji
gdy w apelacji wskazano na szereg okolicznosci swiadczgcych o tym, ze
bole te byty zgtaszane przez M. D. duzo wczesniej, zas oskarzony tkwit
w btednej diagnozie, ze ich przyczyng jest zapalenie pecherza moczowego
ciezarnej;

2. niewystarczajgce odniesienie sie do zarzutu (pkt 2 apelacji) obrazy przez sad

rejonowy art. 7 k.p.k. i art 201 k.p.k., w szczegodlnosci zas§ w czesci



wskazujgcej na wewnetrzng sprzecznos¢ opinii biegtych z P. i K., jak tez ich

sprzeczno$¢ z ogélnodostepng wiedzg medyczng;

3. zaakceptowanie btednego pogladu, ze fakt recenzowania przez jednego
z biegtych  pracy doktorskiej oskarzonego nie stanowi przestanki
podwazajgcej zaufanie do bezstronnosci eksperta (pkt 3 apelacji), podczas
gdy byfa to okolicznos¢ uprawdopodabniajgca zachwianie obiektywizmu
autora opinii;

4. nieodniesienie do zarzutu z pkt 4 apelaciji, tj. btedu w ustaleniach faktycznych
przyjetych przez sad rejonowy za podstawe wyroku, co do btednej diagnozy
postawionej przez oskarzonego wobec M. D., pozostawania przy niej, i
podjetych przez niego chybionych czynnosciach terapeutycznych, wobec
dysponowania wynikami badan moczu pokrzywdzonej, pomiarami cisnienia
tetniczego oraz obrazem klinicznym, ktore tgcznie wskazywaty na
wystepowanie u pacjentki innego schorzenia - stanu przedrzucawkowego
(niz btednie stwierdzone zapalenie pecherza moczowego), ktérego
powiktaniem mogto by¢ oddzielnie sie tozyska, a przez to ograniczenie
badania zachowania oskarzonego jedynie do kilkudziesieciu minut
poprzedzajgcych zabieg cesarskiego ciecia.

Zarzucajgc powyzsze, skarzgcy wniést o uchylenie wyroku Sadu
Okregowego w B. w catosci i przekazanie sprawy temu sgdowi do ponownego
rozpoznania.

Prokurator Rejonowy w B., przedstawiajgc pisemng odpowiedz na powyzsze
wystgpienie, wnidst o oddalenie kasaciji jako oczywiscie bezzasadne;j.

Sad Najwyzszy zwazylt, co nastepuje.

Kasacja petnomocnika oskarzycielki positkowej jest oczywiscie bezzasadna,
dlatego zostata oddalona na posiedzeniu w trybie art. 535 § 3 k.p.k.

Kasacja jest nadzwyczajnym srodkiem zaskarzenia, ktorego cel stanowi
eliminacja z obiegu prawnego orzeczen dotknietych najpowazniejszymi
uchybieniami, moggcymi wywrze¢ wptyw na tre$¢ orzeczenia. Skuteczny zarzut
kasacyjny musi wiec wskazywaé na naruszenie znaczgcej rangi, nie moze zas
stanowi¢ polemiki z niesatysfakcjonujgcym strony rozstrzygnieciem sadu drugiej

instancji. Z uwagi na wyjgtkowy charakter kasacji, strona moze jg wnies¢ jedynie z



powodu uchybien wymienionych w art. 439 k.p.k. lub innego razgcego naruszenia
prawa, jezeli mogto miec ono istotny wptyw na tres¢ orzeczenia (por. postanowienie
Sadu Najwyzszego z dnia 17 pazdziernika 2018 r., sygn. akt || KK 58/18).

Podniesione w niniejszej sprawie zarzuty kasacyjne — sformutowane przez
pryzmat razgcego naruszenia art. 457 § 3 k.p.k. i art. 433 § 2 k.p.k. — sprowadzaty
sie do oceny skarzgcego, ze Sad odwotawczy bgdz to nie dokonat wnikliwej, petnej
i rzetelnej analizy zarzutéw uprzednio przedstawionych w apelacji pethomocnika
oskarzycieli positkowych, bgdz tez nie odnidst sie w ogdle do uchybien, ktore w
tejze apelacji skarzacy sformutowat. Wyjasni¢ jednak nalezy, ze o zaistnieniu
obrazy przepisu art. 433 § 2 k.p.k. mozna mowi¢ wtedy, gdy sad w ogdle nie
rozwazy wnioskéw i zarzutow wskazanych w $rodku odwotawczym, zas o
naruszeniu art. 457 § 3 k.p.k., gdy w uzasadnieniu wyroku nie zostanie zawarta
argumentacja odnosnie do okreslonego potraktowania zarzutéw i wnioskdéw apelacii,
a wiec wtedy, gdy sad uznajgc zarzuty apelacji za zasadne lub niezasadne, nie
wyjasni swojego stanowiska, ewentualnie przedstawiona argumentacja bedzie
zawierafa braki (zob. postanowienie Sgdu Najwyzszego z dnia 29 maja 2018 r.,
sygn. akt Il KK 118/18).

Uwzgledniajgc powyzsze stwierdzi¢ nalezy, ze lektura i analiza uzasadnienia
zaskarzonego wyroku nie pozwala uznaé, aby zawarte w kasacji zarzuty byty
w jakimkolwiek stopniu zasadne, albowiem pisemne motywy Sadu odwotawczego
realizujg standardy przewidziane w art. 433 § 2 k.p.k., jak rowniez w art. 457 § 3
k.p.k. Sgd Okregowy rzetelnie wskazat czym kierowat sie wydajgc zaskarzone
orzeczenie idlaczego =zarzuty i wnioski apelacyjne nie =zastugiwaly na
uwzglednienie.

Sformutowanie przez autora kasacji zarzutu kontestujgcego prawidtowosc
kontroli instancyjnej w zakresie oceny dowodow i ustalen faktycznych na temat
historii dolegliwosci bolowych pokrzywdzonej, wydaje sie stanowi¢ konsekwencje
niezrozumienia przez skarzgcego wywodow Sadu ad quem w tym przedmiocie.
Z uzasadnienia zaskarzonego wyroku wynika, ze Sad ten pochylit sie nad
akcentowang przez apelujgcego petnomocnika okoliczno$cig zgtaszania przez M. D.
znamiennych dolegliwosci bélowych wyraznie wczesniej anizeli wynikatoby to z

dokumentacji medycznej, podzielajgc przy tym stanowisko Sgdu meriti co do



niemiarodajnosci relacji zeznajgcych w tym zakresie Swiadkdéw. Rzecz jednak
w tym, Zze w ocenie Sgdu odwotawczego, analiza zgromadzonego materiatu
dowodowego, w tym przede wszystkim sporzgdzonych opinii specjalistycznych —
nie pozwalata uzna¢ w sposob pewny, ze wystgpienie tych dolegliwosci (nawet jesli
miatyby one rzeczywiscie miejsce) — swiadczylo o trwajgcym juz w tamtym
momencie procesie przedwczesnego oddzielania sie tozyska. Sad ad quem
podkreslit tu, ze ,bezspornym jest mianowicie to, ze w trakcie przeprowadzonego
ostatecznie tzw. cesarskiego ciecia doszto do stwierdzenia czystego ptynu
owodniowego. Kazdy z trzech wypowiadajgcych sie w niniejszej sprawie zespotow
biegtych, taki stan rzeczy utozsamiat z mozliwoScig przesgdzenia o tym, ze w
realiach niniejszego przypadku proces oddzielenia sie fozyska miat charakter nagty,
gwafttowny, ostry”. Stad tez aprobata Sadu drugiej instancji dla stanowiska, ze
sytuacja niebezpieczna dla zdrowia i zycia pacjentki oraz jej dziecka, powstata
nagle i rozwinefa sie co najwyzej w przedziale kilku, najdalej kilkunastominutowym.
Znamienng jest w tym konteks$cie uchwycona rowniez okoliczno$¢, ktéra wskazuje
na wystuchanie prawidtowego tetna ptodu okoto godziny 18:20 — 18:45, co wedtug
wszystkich biegtych — jak podaje Sgd Okregowy — wskazywato na tzw. dobrostan
dziecka. Z uzasadnienia zaskarzonego wyroku wynika zatem, ze nawet gdyby
przyja¢, ze M. D. zgtaszata dolegliwosci bolowe wczesniej niz wynika to z
dokumentacji medycznej, to i tak okolicznos¢ ta nie mogtaby $wiadczy¢ o
przypisywanych oskarzonemu zaniedbaniach, gdyz nie mozna w sposéb pewny
stwierdzi¢, iz tego rodzaju béle wskazywaty na proces przedwczesnego oddzielania
sie tozyska. Biegli z P. i K. skonstatowali, ze M. Z. nie miat mozliwosci
zdiagnozowania wczesniej, anizeli w momencie zgtoszenia problemu z
wystuchaniem tetna ptodu, ze u ciezarnej wystgpi stan przedwczesnego
oddzielenia sie tozyska oraz nie mogt zapobiec zaistnieniu takiego powiktania.
Samo wyrazenie przez strone niezadowolenia z wynikéw przeprowadzonej kontroli
odwotawczej, nie jest zabiegiem mogagcym odnie$é skutek w postepowaniu
kasacyjnym. Sad Najwyzszy przy rozpoznawaniu kasacji nie jest bowiem
uprawniony do dokonywania ponownej oceny dowodow — i w oparciu o jej rezultaty,
do sprawdzania poprawnosci poczynionych w sprawie ustalen faktycznych.

Zadaniem Sadu Najwyzszego w postepowaniu kasacyjnym jest jedynie
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skontrolowanie czy sgady orzekajgce dokonujgc ustalen faktycznych nie dopuscity
sie razgcego naruszenia regut procedowania, ktére mogtoby mie¢ istotny wptyw na
ustalenia faktyczne, a w konsekwencji na tres¢ wyroku.

Wbrew twierdzeniom skarzgcego, Sad ad quem odnoszac sie do zarzutu
w zakresie oceny zaoferowanych w sprawie opinii specjalistycznych, nie ograniczyt
sie wylgcznie do krytyki tych decyzji organu procesowego, ktore doprowadzity do
wydania az trzech opinii pochodzacych z réznych osrodkéw naukowych. Z
uzasadnienia zaskarzonego wyroku wynika, ze Sgd odwotawczy dokonat analizy
stanowisk wszystkich trzech zespotéw biegtych specjalistow (z P., S. i K.),
odnotowujgc w nich zaréwno elementy zbiezne, jak réwniez wystepujgce réznice.
W szczegodlnosci jednak umotywowat dlaczego nalezy za miarodajne uznac
stanowiska biegtych z P. i K. (a zatem ekspertyzy korzystne dla oskarzonego),
z jednoczesnym podaniem powodow, z racji ktérych krytycznie trzeba ocenic opinie
zespotu [...]. Zaakcentowaé tu trzeba, ze dyskredytowane w istocie rzeczy przez
petnomocnika opinie biegtych z P. i K. byly ze sobg zgodne i nie wykazano, aby
powielaly identyczne btedy. Same zas wytkniete przez skarzgcego odrebne
sprzecznos$ci bgdz uchybienia, ktére jego zdaniem wystgpity w opiniach biegtych z
P. i K., oparte zostaty na fragmentarycznej selekcji tych elementoéw, ktére mogtyby
wywota¢ wrazenie ich zgodnosci z przyjetg linig oskarzenia bgdz stanowig wyraz
osobistej optyki skarzgcego, ktéry przeciez — positkujgc sie nawet literaturg
przedmiotu — nie posiada fachowej wiedzy medycznej, jak tez stosownego
doswiadczenia zawodowego w tej dziedzinie. Przedstawione przez skarzgcego
stanowisko nie mogto zatem 2z pewnoscig podwazyé oceny, ze proces
whnioskowania ww. biegtych byt wadliwy w stopniu, ktéry nakazywatby podac
w watpliwos¢ zasadnos¢ sformutowanych przez nich konkluzji koncowych.
Okoliczno$¢, ze stanowiska biegtych z P. i K. nie spetniajg oczekiwan autora
kasacji, co oczywiste, nie moze stanowi¢ podstawy do negacji prawidtowosci
whnioskow przedstawionych przez specjalistéw z tych osrodkow.

Przedmiotem kontroli instancyjnej byta rowniez kwestia bezstronnosci
jednego z cztonkdéw zespotu biegtych z P. — prof. M. S., ktéry byt recenzentem
pracy doktorskiej oskarzonego. Sad odwotawczy przedstawit swoje stanowisko w

tym przedmiocie, odmawiajgc racji zarzutowi apelujgcego petnomocnika co do
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bezstronno$¢ ww. specjalisty. W kasacji skarzacy poprzestat na powtorzeniu oceny
zaprezentowanej w zwyklym $rodku odwotawczym, nie wskazujgc, aby Sad
ad quem w tej materii pomingt jakgkolwiek okolicznos¢ istotng dla rozstrzygniecia
omawianego zagadnienia. Z pewnoscig same odczucia strony co do bezstronnosci
biegtego czy tez, jak okreslit to wprost skarzacy, ,niesmak” z powodu znajomosci
biegtego z oskarzonym na pfaszczyznie stricte naukowej — bez ujawnienia
jakichkolwiek innych okolicznos$ci mogacych swiadczy¢ o wptywie tej znajomosci na
obiektywnos¢ w opiniowaniu sprawy dotyczgcej oskarzonego — nie moga
dyskwalifikowac opinii zespotu biegtych z P., ktorej stanowisko podzielone zostato
zresztg przez osrodek (...), a co do tego ostatniego skarzacy nie zgtaszat obiekcji w
aspekcie bezstronnosci biegtych.

Tres¢ wniesionej uprzednio apelacji wskazuje, ze podniesiony w niej zarzut
btedu w ustaleniach faktycznych miat charakter wtorny, bowiem przedstawiona w
nim krytyka ma swoje zrédto w odmiennej ocenie materialu dowodowego, a przede
wszystkim opinii biegtych specjalistow, ktérych stanowisko nie pozwolito sgdowi
orzekajgcemu przyjg¢ ustalen forsowanych przez skarzgcego. Z tej tez racji nie
sposob zarzuci¢ Sgdowi drugiej instancji, aby nie rozwazyt wszystkich istotnych
zagadnien, ktore determinowata apelacja petnomocnika oskarzycieli positkowych.

Resumujgc, stwierdzi¢ nalezy, ze przedstawione w pisemnych motywach
zaskarzonego wyroku stanowisko Sgdu odwotawczego w sposob jasny i zrozumiaty
ttumaczy dlaczego zarzuty wskazane we apelacji petnomocnika oskarzycieli
positkowych uznano za niezasadne. Sgad Najwyzszy nie dostrzega zadnych
racjonalnych powoddéw do negowania prawidtowosci toku rozumowania Sagdu
Okregowego, nie znajdujgc ich tez w argumentacji zawartej w uzasadnieniu kasacji.
Skarzgcy wnoszgc ten nadzwyczajny srodek zaskarzenia zmierzat w przewazajgce;j
mierze do nadania poszczegdélnym elementom stanu faktycznego odmiennego
znaczenia anizeli przypisane przez Sady obu instanciji, lecz taki zabieg — z uwagi
na tres¢ art. 523 § 1 k.p.k. — nie jest dopuszczalny w postepowaniu kasacyjnym.

Majgc powyzsze na uwadze, Sad Najwyzszy orzekt jak w postanowieniu.
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