Il ZK 90/22

POSTANOWIENIE

Dnia 26 pazdziernika 2023 r.
Sad Najwyzszy w skfadzie:

SSN Tomasz Demendecki

w sprawie lek. dent. M. K., obwinionego o popetnienie przewinienia zawodowego z
art. 53 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich w zw. z art. 2 ust. 2 w
zw. z art. 12 ust. 4 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza
dentysty w zb. z art. 8 pkt 3 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich, po
rozpoznaniu w Izbie Odpowiedzialno$ci Zawodowej na posiedzeniu w dniu 26
pazdziernika 2023 r. kasacji wniesionej przez obronce obwinionego od orzeczenia
Naczelnego Sadu Lekarskiego z dnia 4 listopada 2021 r. o sygn. akt [...],
zmieniajgcego orzeczenie Okregowego Sgdu Lekarskiego [...] z dnia 14 lipca 2021
r., sygn. akt[...]

oddala kasacje jako oczywiscie bezzasadng, a wydatkami
postepowania kasacyjnego w kwocie 20 zi (dwudziestu zlotych)

obcigza lek. dent. M. K.

UZASADNIENIE

Lek. dent. M. K. zostat obwiniony o to, ze: co najmniej od dnia 22 czerwca
2020 r. do dnia 29 wrzesnia 2020 r., wykonywat zawdd lekarza dentysty w
podmiocie leczniczym D. Sp. z o.0. przy ul. [...] w P., udzielajgc swiadczen
zdrowotnych pacjentom w dniach 22 czerwca 2020 r., 29 czerwca 2020 r., 3
sierpnia 2020 r., 4 sierpnia 2020 r., 5 sierpnia 2020 r., 6 sierpnia 2020 r., 10
sierpnia 2020 r., 11 sierpnia 2020 r., 12 sierpnia 2020 r., 13 sierpnia 2020 r., 17
sierpnia 2020 r., 18 sierpnia 2020 r., 19 sierpnia 2020 r., 22 sierpnia 2020 r., 24
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sierpnia 2020 r., 29 sierpnia 2020 r., 1 wrzesnia 2020 r., 7 wrzesnia 2020 r., 8
wrzesnia 2020 r., 10 wrzes$nia 2020 r., 14 wrzesnia 2020 r., 21 wrzesnia 2020 r, 22
wrzesnia 2020 r., 25 wrzesnia 2020 r., 28 wrzesnia 2020 r., 29 wrzesnia 2020 r., w
tym p. M.W.w dniach: 22 czerwca 2020 r., 29 czerwca 2020 r., 18 sierpnia 2020 r.
oraz 8 wrzesnia 2020 r., podczas gdy na mocy uchwaty nr [...] Okregowej Rady
Lekarskiej w K. z dnia 17 grudnia 2019 r. w okresie pomiedzy 17 grudnia 2019 r. -
29 wrzesnia 2020 r. byt zawieszony w prawie wykonywania zawodu, czym naruszyt
art. 2 ust 2 w zw. z art. 12 ust 4 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach
lekarza i lekarza dentysty w zb. z art. 8 pkt 3 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o
izbach lekarskich, co stanowi przewinienie zawodowe okre$lone w art. 53 ustawy z
dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich.

Orzeczeniem z dnia 14 lipca 2021 r., sygn. akt [...], Okregowy Sad Lekarski
w K. uznat obwinionego za winnego popetnienia czynu polegajacego na tym, ze co
najmniej od dnia 22 czerwca 2020 r. do dnia 29 wrzes$nia 2020 r. wykonywat zawod
lekarza dentysty w podmiocie leczniczym D. Sp. z o. o., przy ul. [...] w P.,
udzielajgc swiadczen zdrowotnych pacjentom w dniach: 22 czerwca 2020 r., 29
czerwca 2020 r., 3 sierpnia 2020 r., 4 sierpnia 2020 r., 5 sierpnia 2020 r., 6 sierpnia
2020 r., 10 sierpnia 2020 r., 11 sierpnia 2020 r., 12 sierpnia 2020 r., 13 sierpnia
2020 r., 17 sierpnia 2020 r., 18 sierpnia 2020 r., 19 sierpnia 2020 r., 22 sierpnia
2020 r., 24 sierpnia 2020 r., 29 sierpnia 2020 r., 1 wrzesnia 2020 r., 7 wrzesnia
2020 r., 8 wrzesnia 2020 r., 10 wrzesnia 2020 r., 14 wrzesnia 2020 r., 21 wrzesnia
2020 r, 22 wrzesnia 2020 r., 25 wrzesnia 2020 r., 28 wrzesnia 2020 r., 29 wrzesnia
2020 r. (w tym p. M.W. w dniach: 22 czerwca 2020 r., 29 czerwca 2020 r., 18
sierpnia 2020 r. oraz 8 wrzesnia 2020 r.), podczas gdy na mocy uchwaty nr [...]
Okregowej Rady Lekarskiej w K. z dnia 17 grudnia 2019 r. w okresie pomiedzy
dniem 17 grudnia 2019 r., a dniem 29 wrze$nia 2020 r. byt zawieszony w prawie
wykonywania zawodu, tj. przewinienia zawodowego, stanowigcego naruszenie art.
2 ust. 2 w zw. z art. 12 ust. 4 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i
lekarza dentysty w zbiegu z art. 8 pkt 3 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach
lekarskich w zw. z art. 53 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich i za to
na podstawie art. 83 ust. 1 pkt 7 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich

wymierzyt obwinionemu kare pozbawienia prawa wykonywania zawodu,
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zarzgdzajgc na podstawie art. 84 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach
lekarskich opublikowanie orzeczenia w biuletynie Okregowej Izby Lekarskiej w K.
Nadto obcigzono obwinionego kosztami postepowania w sprawie, w kwocie
1313,04 zt.

Odwotanie od powyzszego rozstrzygniecia wniost obwiniony, zaskarzajgc je
w catosci.

Orzeczeniem z dnia 4 listopada 2021 r., sygn. akt [...], Naczelny Sad
Lekarski:

1. zmienit zaskarzone orzeczenie sgdu | instancji w zakresie kary i za
przypisany czyn na podstawie art. 83 ust. 1 pkt 6 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o
izbach lekarskich wymierzyt obwinionemu kare zawieszenia prawa wykonywania
zawodu na okres pieciu lat;

2. w pozostalym zakresie utrzymat w mocy zaskarzone orzeczenie
Okregowego Sadu Lekarskiego w K.

3. kosztami postepowania obcigzyt obwinionego lekarza.

Kasacje od powyzszego orzeczenia wniost obronca obwinionego, ktoéry
zaskarzyt je w zakresie orzeczenia o karze, podnoszgc razgcg surowo$c¢
orzeczonej wobec obwinionego kary pieciu lat zawieszenia prawa wykonywania
zawodu, podczas gdy prawidtowa ocena okolicznosci dotyczacych jej wymiaru:
pojednania sie z pokrzywdzong, motywacji - stanu swiadomosci sprawcy, rodzaju i
rozmiaru naruszonych dobr, braku wczesniejszej karalnosci obwinionego,
uzasadnia orzeczenie jej w nizszej wysokosci.

Formutujgc powyzszy zarzut autor kasacji wnidst o uchylenie zaskarzonego
orzeczenia w zakresie rozstrzygniecia o karze i przekazanie sprawy do ponownego

rozpoznania Naczelnemu Sgdowi Lekarskiemu.

Sad Najwyzszy zwazylt, co nastepuje.

Weryfikacja podnoszonych przez skarzgcego uchybien prowadzi do uznania,
iz kasacja jest w oczywistym stopniu bezzasadna (art. 535 § 3 k.p.k. w zw. z art.
112 pkt 1 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich). Podnoszony
bowiem w tresci nadzwyczajnego Srodka zaskarzenia zarzut razgcej

niewspotmiernosci kary nie zastuguje na uwzglednienie, nie moggc tym samym
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doprowadzi¢ do powziecia przekonania o zasadnosci forsowanego postulatu o
koniecznos¢ uchylenia zaskarzonego orzeczenia i przekazania sprawy do
ponownego rozpoznania w postepowaniu odwotawczym.

Przed przystgpieniem do merytorycznej analizy podnoszonego przez autora
kasacji uchybienia wskazac¢ nalezy, iz - zgodnie z art. 96 ust. 1 ustawy z dnia z dnia
2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich - podstawg kasacyjng na gruncie
postepowania w przedmiocie odpowiedzialnosci zawodowej lekarzy mogg stanowi¢
uchybienia wymienione w art. 439 k.p.k. lub inne razgce naruszenie prawa, jak
rébwniez niewspoétmiernos¢ kary. Uprzednio wspomniane pojecie ,,razgce
naruszenie prawa” winno by¢ interpretowane zgodnie z rozumieniem tego pojecia
na gruncie postepowania kasacyjnego ujetego w Rozdziale 55 k.p.k. (zob. wyrok
Sadu Najwyzszego z dnia 25 lutego 2011 r., sygn. akt SDI 3/11, LEX nr 1223729).
Ustawodawca wprawdzie powyzszego zwrotu nie sprecyzowat, jednakze
semantyczna zawarto$¢ powyzszego sformutowania zostata wypetniona przez
judykature, gdzie wypracowano jednoznacznie zgodny poglad, iz razgcym
naruszeniem prawa jest jedynie takie naruszenie, ktére jest donioste, jednoznaczne,
niewatpliwe, tatwe do stwierdzenia i charakteryzujgce sie takim ciezarem
gatunkowym, ktére ma kluczowe znaczenie dla prawidtowosci postepowania i
wydanego rozstrzygniecia (zob. postanowienie Sgdu Najwyzszego z 18 maja 2023
r., | KK 93/23, LEX nr 3568105; postanowienie Sgdu Najwyzszego z 9 marca 2023
r., I KK 46/23, LEX nr 3570566; postanowienie Sadu Najwyzszego z 6 marca.2023
r., 1 KK 590/22, LEX nr 3566961), bedgc uchybieniem swg rangg porownywalnym
z bezwzglednymi powodami odwotawczymi wymienionymi w art. 439 § 1 k.p.k. (zob.
T. Grzegorczyk, Kasacja jako nadzwyczajny Srodek zaskarzenia w sprawach
karnych i jej skutecznos¢ w praktyce, Panstwo i Prawo 2015, Nr 6, s. 25 — 26).

W zakresie podstawy kasacyjnej w postaci razgcej niewspoétmiernosci kary
zaznaczenia wymaga natomiast, iz w judykaturze przyjmuje sie, ze powyzsza ma
miejsce w sytuacji, gdy réznica pomiedzy karg wymierzong, a karg, ktéra powinna
zosta¢ wymierzona w wyniku wiasciwego zastosowania dyrektyw jej wymiaru ma
charakter zasadniczy, rzucajgcy sie w oczy, czy wrecz nieakceptowalny (zob.
postanowienie Sgdu Najwyzszego z 27 lipca 2016 roku, SDI 18/16, Lex nr

2107106). O niewspotmiernosci kary w rozumieniu art. 96 ust. 1 zd. 2 ustawy z
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2009 r. o izbach lekarskich mozna zatem moéwi¢ wowczas, gdy miedzy karg
wymierzong a karg sprawiedliwg zachodzi razgca dysproporcja (zob. postanowienie
Sadu Najwyzszego z 24 pazdziernika 2017 r., SDI 71/17, LEX nr 2427180), a
zasady zwigzane z wymiarem kary - analizowane w kontekscie okolicznosci sprawy
— ,zostaty naruszone w stopniu jaskrawym, obiektywnie niezrozumiatym, zupetnie
niedajgcym sie pogodzi¢ z zasadniczymi funkcjami kary” (zob. postanowienie Sadu
Najwyzszego z 12 pazdziernika 2023 r., Il KK 344/22, LEX nr 3614528).

Brak jest przy tym jakichkolwiek podstaw do przyjecia, iz w postepowaniu
dotyczacym odpowiedzialnosci zawodowej lekarzy dla uwzglednienia kasacji
podwazajgcej kare nie jest niezbedne ustalenie jej niewspdtmiernosci w stopniu
razgcym. Takowy wariant interpretacyjny prowadzi bowiem do niedorzecznych
konsekwencji, doprowadzajgc do uktadu sytuacyjnego, w ktérym ,w ramach
zwyktego postepowania odwotawczego Naczelny Sad Lekarski bytby uprawniony
do korygowania kary wytgcznie w razie uznania jej za razgco surowg albo tagodng
(art. 438 pkt 4 k.p.k. w zw. z art. 112 pkt 1 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach
lekarskich), natomiast unicestwienie orzeczenia o karze w postepowaniu
kasacyjnym bytoby niezbedne juz w wypadku ocenienia kary jako niewspétmiernej
w stopniu ,zwyktym" (zob. postanowienie Sgdu Najwyzszego z 23 wrzesnia 2016 r.,
SDI 38/16, LEX nr 2117657).

Przenoszgc uprzednio powotane rozwazania na grunt niniejszej sprawy
wskazacé nalezy, iz w ocenie Sgdu Najwyzszego kara wymierzona obwinionemu nie
nosi cech nieakceptowalnej dysproporcjonalnosci i jest adekwatna do wagi
popetnionego przewinienia dyscyplinarnego oraz stopnia jego spotecznej
i korporacyjnej szkodliwosci.

Autor kasacji upatrywat znamion razgcej niewspoétmiernosci kary w
wymierzonej przez sad ad quem karze pieciu lat zawieszenia prawa wykonywania
zawodu, okreslonej w art. 83 ust. 1 pkt 6 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach
lekarskich, wskazujac, iz powyzsza stanowi rezultat nieprawidtowego zastosowania
dyrektyw wymiaru kary przewidzianych w art. 53 k.k. i nieuwzglednienia
okolicznosci w postaci pojednania sie obwinionego z pokrzywdzong, jego motywacji
i stanu swiadomosci, rodzaju i rozmiaru naruszonych débr oraz braku wczesniejszej

karalnosci obwinionego.
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Konfrontujgc natomiast zaistniate w niniejszej sprawie okolicznosci z
zasadami prawidtowego zastosowania dyrektyw wymiaru kary stwierdzi¢ zatem
nalezy, iz w niniejszej sprawie brak jest podstaw do uznania wymierzonej przez sad
Il instancji kary za kare razgco niewspotmiernie surowg, a wymierzona winna
umozliwi¢ realizacje jej celow. Analiza okolicznosci przedmiotowych i
podmiotowych czynu prowadzi bowiem do wniosku, iz sad Il instancji dokonat
trafnej ich oceny i przekonuje o stusznosci wymierzenia kary okreslonej art. 83 ust.
1 pkt 6 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich na okres pieciu lat, ktéra
w ocenie Sgdu Najwyzszego uwzglednia w wystarczajgcym stopniu wszystkie
okolicznosci, ktére winny by¢ wziete pod uwage w ramach dyrektyw wymienionych
w art. 53 k.k.

Na wstepie zauwazy¢ nalezy, iz w niniejszej sprawie sad Il instancji,
zmieniajgc zaskarzone orzeczenie pierwszoistancyjne w zakresie kary, dokonat
powyzszej modyfikacji poprzez orzeczenie kary tagodniejszej, tj. zawieszenia prawa
wykonywania zawodu na okres pieciu lat, zamiast - najsurowszej z katalogu
okreslonego w art. 83 ustawy o z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich — kary
pozbawienia prawa wykonywania zawodu. Lektura uzasadnienia sgdu
odwotawczego wskazuje, iz rozwazono zarowno okolicznosci zwigzane z osobg
obwinionego, jak i dotyczgce przypisanego mu czynu, dajg temu wyraz w uznaniu
kary pozbawienia prawa do wykonywania zawodu za przedwczesng.

Analizujgc wywiedziony zarzut wskazac¢ nalezy, iz nie sposéb zgodzic sie ze
skarzgcym, ze prawidlowa ocena faktu zawarcia pomiedzy obwinionym a
pokrzywdzong ugody winna prowadzi¢ do przekonania o koniecznosci orzeczenia
kary w ,nizszej wysokosci”. Skarzagcy nadat bowiem powyzszej zawyzong wartosc,
gdyz fakt zawarcia ugody (li tylko z jednym z wielu przyjmowanych w toku
zawieszenia prawa wykonywania zawodu pacjentow), wynikajgcy nie tyle z
przyznania sie do popetnienia zarzucanego przewinienia i okazania skruchy, co
woli dokonania wzajemnych ustepstw w zakresie istniejgcego miedzy stronami
stosunku prawnego i uregulowania roszczen, nie moze by¢ uznane za czynnik
znaczgco oddziatywujgcy na wymiar kary w sposob tagodzacy i w zadnej mierze
nie umniejsza skali naruszenia przez obwinionego zaréwno obowigzujgcych go

norm prawych, tj. zobowigzania do przestrzegania prawa wewnetrznego, jakim sg
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uchwaty organow izb lekarskich, jak i regut deontologicznych. Obwiniony nie
przyznat sie do zarzucanego mu czynu, nie dostrzegajgc w swoim zachowaniu
jakichkolwiek nieprawidtowosci, ignorujgc fakt zawieszenia w prawie wykonywania
zawodu, skupiajgc sie niezmiennie na usprawiedliwianiu nagannego postepowania
swym niezbitym przekonaniem o niezasadnosci uchwaty zawieszajgcej jego prawo
do wykonywania zawodu. Nalezy mie¢ na uwadze, iz obwiniony przez ponad trzy
miesigce wielokrotnie dopuszczat sie zachowan w sposob ewidentny
przynoszgcych ujme wykonywanego zawodu, ignorujgc podstawowg przestanke,
ktorg lekarz wykonujgcy dziatalnos¢ leczniczg jako indywidualng praktyke lekarskag
obowigzany jest wypetni¢, tj. posiada¢ nieograniczone, aktualne prawo do
wykonywania zawodu. Majgc na uwadze, iz zachowanie obwinionego godzito
zatem w podstawowe i elementarne zasady wykonywania zawodu lekarza dentysty
na aprobate nie zastugiwat rowniez wyrazony w czesci motywacyjnej wywiedzione;j
kasacji - niejako dowolny i niepoparty rzeczowg argumentacjg - poglad o istnieniu
,zasady” fagodniejszego traktowania przewinien dyscyplinarnych o charakterze
formalnym, czy tez nadaé okolicznosci uprzedniej niekaralnosci obwinionego
postulowanego przez autora kasacji niemal determinujgcego znaczenia.
Przechodzgc nastepnie do argumentacji dotyczgcej braku swiadomosci
obwinionego o istniejgcym stanie zawieszenia, wynikajgcej to z jego ,stusznego
przekonania”, iz uchylenie uchwaty o zawieszeniu prawa wykonywania zawodu jest
~Wylgcznie kwestig czasu” i nie doszto do wyrzgdzenia ,nikomu bezposredniej czy
posredniej szkody” wskaza¢ nalezy, iz powyzsza nie zastuguje na aprobate. Ze
wszech miar wadliwa jest bowiem konstatacja autora kasacji jakoby samo
przekonanie obwinionego, iz w jego odczuciu moze wykonywac ustugi medyczne -
mimo uchwaty nr [...] Okregowej Rady Lekarskiej w K. z dnia 17 grudnia 2019 r., na
mocy ktorej doszto do zawieszenia go w prawie wykonywania zawodu w okresie
pomiedzy dniem 17 grudnia 2019 r., a dniem 29 wrzesnia 2020 r., podjetej wskutek
istnienia uzasadnionego podejrzenia co do jego niezdolnosci do wykonywania
zawodu ze wzgledu na stan zdrowia uniemozliwiajgcy wykonywanie zawodu
lekarza — winno by¢ postrzegane jako okolicznos¢ o tagodzgcym charakterze.
Powyzszg odczytywac nalezy natomiast nie tylko jako brak poszanowania procedur

i czynienie wbrew obowigzkowi podporzgdkowania sie uchwatom, ale i wyraz
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niezrozumienia powagi wykonywanego zawodu. Jako oczywisty jawi sie przy tym
wniosek, iz jako osoba wykonujgca zawod medyczny winien wiedziec, iz to nie jego
przekonanie wtadne jest przesgdza¢ w kwestii jego zdolnosci w tym zakresie.
Zaznaczenia wymaga przy tym, iz obwiniony, mimo wezwania, nie stawit sie na
badanie lekarskie umozliwiajgce rozstrzygniecie w tym przedmiocie. W kazdym
natomiast przypadku uzasadnionego podejrzenia niezdolnosci lekarza do
wykonywania zawodu ,kierowac nalezy sie przede wszystkim dobrem pacjenta, a
obowigzek poddania sie badaniu lekarskiemu w celu wydania orzeczenia w
przedmiocie niezdolnosci lekarza do wykonywania zawodu nie moze byc¢
traktowany jako szykana” (zob. M. Kope¢ [w:] E. Buczek, t. Caban, £.. Dziamski, W.
Grecki, A. Plichta, L. Retkowska-Mika, M. Urbanska, M. Kopec¢, Ustawa o
zawodach lekarza i lekarza dentysty. Komentarz, Warszawa 2016, art. 12.).
Stusznie zauwazyt przy tym sgd ad quem, iz motywacja obwinionego skupiata sie li
tylko na osiggnieciu korzysci finansowych, gdyz jego zachowanie nie byto zwigzane
z udzielaniem pomocy. Wiedzgc o zawieszeniu jego prawa od wykonywania
zawodu w zaden sposob nie ograniczyt swej aktywnosci, planowat kolejne wizyty,
wprowadzajgc pacjentow w btgd co do swoich uprawnien, okazujgc skrajnie
lekcewazgcy stosunek zaréwno wobec wymogoéw prawnych, jak i etycznych
obowigzujgcych lekarzy, nadajgc prymat kwestiom finansowym, co niewatpliwie
podwazyto zaufanie do zawodu. Trudno zatem podzieli¢ zapatrywania zawarte w
kasacji jakoby nie doszto do jakichkolwiek negatywnych skutkdéw dziatania
obwinionego.

Wszystkie przestanki podmiotowe i przedmiotowe, wptywajgce na poziom
spotecznej szkodliwosci czynu przypisanego obwinionemu majg zatem wydzwiek
zdecydowanie negatywny. Przedziat czasowy ciggu deliktéw dyscyplinarnych oraz
ich wielokrotno$¢ wskazuje, iz postawe obwinionego charakteryzuje brak
jakiejkolwiek refleksji nad skutkami wywotanymi swoim dotychczasowym
zachowaniem. Zdaniem Sgdu Najwyzszego sad ad quem - ksztattujgc wymiar kary
- uwzglednit we wiasciwy sposob ciezar gatunkowy, czasokres i wielokrotny
charakter przewinienia, jak réwniez stopien zawinienia obwinionego. Wymierzona
kara koresponduje jednocze$nie z wysokim stopniem szkodliwosci przypisanego

obwinionemu czynu i realizuje cele kary w zakresie prewencji generalnej i
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indywidualnej. Z jednej strony taka kara bedzie mie¢ odpowiedni walor
wychowawczy i zapobiegawczy, spetniajac przynajmniej w czesci cel
indywidualnoprewencyjny, a z drugiej bedzie stanowi¢ adekwatng reakcje
wptywajacg na ksztattowanie wiasciwych postaw. Za stusznoscig przyjetej reakcji
dyscyplinarnej przemawia nadto postawa obwinionego w trakcie toczgcego sie
wobec niego postepowania, ktory zdawat sie nie dostrzega¢ karygodnosci swego
zachowania, ignorujgc wigzgcych go - jako osoby wykonujgcej zawdd zaufania
publicznego - standardow zachowania. Zgodzi¢ nalezy sie przy tym, ze kara
zawieszenia prawa wykonywania zawodu w wymiarze maksymalnym stworzy
realng mozliwos¢ ugruntowania sie przekonania o egzekwowaniu przestrzegania
norm prawnych i etycznych, chronigc jednoczesnie wartosci korporacyjne, a nadto
stuzgc catemu srodowisku lekarzy i pacjentow.

Zwazy¢ jednoczesnie nalezy, iz korporacyjne sady dyscyplinarne, jako
najlepiej znajgce realia wykonywania zawodu, jawig sie jako najbardziej
predystynowane do tego, by ksztaltowacC poziom sankcji za delikty dyscyplinarne
cztonkow wiasnej korporacji. Wymierzona obwinionemu kara zawieszenia prawa
wykonywania zawodu na okres pieciu lat, wprawdzie stanowigca jedng z
najsurowszych z katalogu kar dyscyplinarnych, w ocenie Sgdu Najwyzszego nie
przekracza stopnia zawinienia, spetnia wymogi prewencji generalnej oraz prewenc;ji
indywidualnej. Zwrdci¢ nalezy nadto uwage, iz w toku postepowania nie
przedstawiono jakiegokolwiek wiarygodnego i racjonalnego powodu, ktéry
umozliwiatby wyttumaczenie jego zachowania. Skarzgcy nie przedstawit przy tym
dowodow potwierdzajgcych trudng sytuacje zdrowotng bagdz osobistg, ktore
czynityby wymierzong kare razgco niewspoétmiernie surowa.

Majgc na uwadze powyzsze rozwazania, Sgd Najwyzszy, na mocy art. 535 §
3 k.p.k. w zw. z art. 112 pkt 1 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich,

rozstrzygnat jak w postanowieniu.

M. T]

[ms]
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