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Defense attorney of the accused in proceedings before a medical court

Abstract: The main topic of this article is the participation of the accused’s defense attorney in the proceedings
before a medical court. The article points to practical problems resulting from rather scarce regulations, which
cannot always be solved even by the proper application of the Code of Criminal Procedure. In particular, the
discussion focuses on the possibility of acting as a defense attorney for attorney-at-law trainees, the concept
of a doctor authorized to act as a defense attorney, defense secrecy and the issue of cassation proceedings. The
article concludes with conclusions from the normative analysis and postulates, which, in the author’s opinion,
are to solve the existing problems.
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Wstep

Jednym z podstawowych praw o charakterze osobistym, zagwarantowanym przez
Konstytucje Rzeczypospolitej Polskiej', jest prawo do obrony. Podkresla sie, ze prawo
to jest jednocze$nie nie tylko fundamentalng zasada procesu karnego, ale to takze
,»podstawowy standard demokratycznego panstwa prawnego’> Nadto, Europejska
Konwencja o Prawach Czlowieka® w art. 6 ust. 3 lit. ¢ wskazuje, ze to komponent
prawa do rzetelnego procesu sadowego, a tozsama regulacja znajduje sie réwniez
w Karcie Praw Podstawowych Unii Europejskiej* - zgodnie z jej art. 47 kazdy ma
prawo do skorzystania z pomocy obroncy w razie postegpowania przed sadem.
Wyrézni¢ mozna dwa ujecia tego prawa —materialne, definiowane jako wykorzy-
stywanie przez podmiot, przeciw ktéremu prowadzone jest postepowanie, wszyst-
kich prawnie dopuszczalnych srodkéw obrony, a takze formalne - realizowane przez

! Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 2 kwietnia 1997 r. (Dz.U. Nr 78, poz. 483 z p6zn. zm.),
dalej: Konstytucja RP.

2 M. Florczak-Wator, Komentarz do art. 42, [w:] P. Tuleja (red.), Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej.
Komentarz, Warszawa 2021, Lex/el.

?* Konwencja o Ochronie Praw Czlowieka i Podstawowych Wolnosci, sporzgdzona w Rzymie dnia
4 listopada 1950 r., zmieniona nastepnie Protokofami nr 3, 5 i 8 oraz uzupeiniona Protokotem nr 2 (Dz.U.
21993 1. Nr 61, poz. 284 z p6zn. zm.), dalej: EKPCZ.

* Karta Praw Podstawowych Unii Europejskiej (Dz.U.UE.C. z 2007 r., nr 303, s. 1 z pozn. zm.).
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korzystanie z pomocy obroncy w trakcie postepowania’. Formalnoprawne ujecie
prawa do obrony ma istotne znaczenie, albowiem dzigki niemu podmiot, przeciwko
ktéremu toczy si¢ postepowanie, ma dostep do ,,kompetentnej i niezbednej pomocy
w skutecznym realizowaniu przystugujacych mu praw™.

Niewtasciwe, cho¢ skadinad zrozumiale, zwazywszy na literalne brzmienie art. 42
ust. 2 Konstytucji RP, jest kojarzenie prawa do obrony z postepowaniem karnym -
tj. regulowanego w Kodeksie postepowania karnego’. Ustawodawca, w przypadku
innych postepowan o charakterze represyjnym, rowniez zapewnia podmiotom,
przeciw ktorym prowadzone jest postepowanie, prawo do obrony. Tytulem przykla-
du wskaza¢ nalezy na postepowanie w przedmiocie odpowiedzialnosci zawodowe;j
lekarzy i lekarzy dentystéw, unormowane w Ustawie z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach
lekarskich®. Zgodnie z art. 58 ust. 2 u.i.l. obwiniony lekarz lub lekarz dentysta® moze
skorzysta¢ z pomocy obroncy w postepowaniu przed sgdem lekarskim.

W kontekscie tej regulacji zasadne jest poddanie analizie sytuacji prawnej obron-
cy obwinionego lekarza w tym postepowaniu. Konieczne jest przy tym uwypuklenie
probleméw praktycznych wynikajacych ze skapej regulacji poswigconej obroncy
w ustawie o izbach lekarskich. Jak zostanie wskazane, nawet odpowiednie stosowa-
nie k.p.k. do spraw nieuregulowanych, zgodnie z art. 112 pkt 1 u.i.l., nie rozwiewa
wszystkich ewentualnych watpliwosci interpretacyjnych.

1. Zrodto prawa do obrony w postepowaniu
przed sadem lekarskim

Art. 42 ust. 2 Konstytucji RP stanowi, ze ,,kazdy, przeciw komu prowadzone jest
postepowanie karne, ma prawo do obrony we wszystkich stadiach postepowania.
Moze on w szczegdlnosci wybra¢ obronce lub na zasadach okreslonych w ustawie
korzystac¢ z obroncy z urzedu. Literalna wykladnia tego przepisu oznaczataby zawe-
zenie prawa do obrony jedynie do postepowania karnego sensu stricto”. W konse-
kwencji, jedynym podmiotem, ktéry méglby skorzysta¢ z pomocy obroncy, bylby
podejrzany w rozumieniu art. 71 § 1 k.p.k, gdyz jest to podmiot, przeciwko ktéremu
prowadzone jest postepowanie karne. Z momentem przedstawienia zarzutéw badz
przystapieniem do przestuchania w charakterze podejrzanego bez przedstawiania

® J. Skorupka, Komentarz do art. 6 k.p.k., [w:] J. Skorupka (red.), Kodeks postgpowania karnego. Ko-
mentarz, Warszawa 2021, Legalis/el.

¢ J. Matan, Zasada prawa do obrony w polskim procesie karnym oraz formy jej realizacji, ,,Roczniki
Prawa i Administracji. Teoria a praktyka” 2009, nr 9, s. 104.

7 Ustawa z dnia 6 czerwca 1997 r. - Kodeks postepowania karnego (t.j. Dz.U. z 2021 r., poz. 534 z pézn.
zm., dalej: k.p.k.).

8 Tj. Dz.U. 2 2021 r,, poz. 1342, dalej: u.il.

® W dalszej czesci artykulu, méwiac w tym kontekscie o lekarzu, oznacza to réwniez lekarza dentyste.
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zarzutéw postepowanie karne wstepuje w faze in personam - tj. prowadzone jest
przeciw konkretnej osobie'’.

Orzecznictwo Trybunalu Konstytucyjnego wyraznie odrzuca taki poglad,
wskazujac, ze zawezenie zakresu podmiotowego tego prawa godziloby w zasade
demokratycznego panstwa prawnego z art. 2 Konstytucji RP''. Wskazany przepis
nalezaloby wyklada¢ z uwzglednieniem dyrektyw wykfadni celowosciowej. Zamia-
rem ustrojodawcy byto wszak zagwarantowanie prawa do skorzystania z pomocy
obroncy w kazdym przypadku, gdy przeciw podmiotowi prowadzone jest postepo-
wanie o charakterze represyjnym. Represyjnym postepowaniem jest ,,kazdy rodzaj
ustawowo przewidzianego postgpowania przed organem panstwowym, ktérego
celem jest realizacja odpowiedzialnosci represyjnej, czyli rodzaju odpowiedzialnosci
prawnej skutkujacej wyrzadzeniem danej osobie dolegliwosci w sferze osobistej'>”.

Jak przy tym trafnie zauwaza P. Czarnecki, ,,postepowania dyscyplinarne sa
jednym z rodzajow postepowan represyjnych”'’. Taka teza zostata rowniez wyrazona
przez Trybunal Konstytucyjny w wyroku z 27 lutego 2001 roku', gdzie Trybunat
jednoznacznie wskazal, Ze migdzy postepowaniem dyscyplinarnym a podstawowym
typem postepowania represyjnego — postepowaniem karnym - istniejg zaleznosci.
Podobne poglady wyrazane sa takze przez doktryne, m.in. C. Kulesza stusznie pod-
kresla, ze ,,odpowiedzialno$¢ dyscyplinarna nie jest wprawdzie odpowiedzialnoscia
karna, lecz obie stanowig czes¢ szeroko rozumianego prawa represyjnego’*”.

Postepowanie dyscyplinarne w przedmiocie odpowiedzialnosci zawodowej
lekarzy, regulowane ustawa o izbach lekarskich, ma wiec charakter represyjny. Zgod-
nie z art. 53 u.i.l. czlonkowie izb lekarskich - lekarze i lekarze dentysci — ponosza
odpowiedzialno$¢ za naruszenie zasad etyki lekarskiej oraz przepisoéw zwigzanych
z wykonywaniem zawodu. Za przypisany obwinionemu lekarzowi w orzeczeniu
sadu lekarskiego delikt dyscyplinarny, mozliwe jest wymierzenie kary z szerokiego
katalogu kar zawartego w art. 83 ust. 1 u.i.l.

Z uwagi na represyjny charakter wskazanego postepowania ustawodawca stusz-
nie zagwarantowal obwinionemu lekarzowi prawo do obrony, a wiec w konsekwen-
cji takze w jego ujeciu formalnym, tj. mozliwo$¢ skorzystania z pomocy obroncy.
W przeciwnym razie postepowanie to nie mogloby by¢ uznane za rzetelne, odwo-
tujac sie w tym zakresie do orzecznictwa Europejskiego Trybunatu Praw Cztowieka.
Nalezy wskaza¢, ze Europejski Trybunal Praw Czlowieka w przypadku réznych

10 K. Kremens, Przedstawienie zarzutéw, [w:] J. Skorupka (red.), Proces karny, Warszawa 2020, s. 609.

' M. Florczak-Wator, Komentarz do art. 42, op. cit.

12 Wyrok Trybunatu Konstytucyjnego z dnia 21 pazdziernika 2014 r., K 38/13, OTK-A 2014, nr 9, poz. 104.

* P. Czarnecki, Stosowanie kodeksu karnego w postepowaniach dyscyplinarnych, ,,Panstwo i Prawo”
2017, nr 10, s. 108.

" Wyrok Trybunatu Konstytucyjnego z dnia 27 lutego 2001 r., K 22/00, OTK-A 2001, nr 3, poz. 48.

1° C. Kulesza, Ewolucja zasad odpowiedzialnosci dyscyplinarnej lekarzy w kontekscie gwarancji rzetelnego
procesu, [w:] P. Kardas, T. Sroka, W. Wrébel (red.), Ksigga jubileuszowa Profesora Andrzeja Zolla, t. 11: Patistwo
prawa i prawo karne, Warszawa 2012, Lex/el.
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typow postepowan dyscyplinarnych (m.in. postepowan dyscyplinarnych w sitach
zbrojnych, w sprawach penitencjarnych, korporacji prawniczych i in.) wskazuje, ze
art. 6 EKPCZ - a w konsekwencji dostep do pomocy obroncy — ma zastosowanie's.

2. Moment aktualizacji prawa do obrony

Nalezaloby wskaza¢, ze obecna ustawa o izbach lekarskich miata w zamierzeniu
ustawodawcy w sposéb jednolity uregulowac kwestie postepowania w przedmiocie
odpowiedzialnosci zawodowej lekarzy. Wezesniejsza ustawa'” — z 17 maja 1989 roku
o izbach lekarskich — wart. 57 ust. 2 zawierala delegacje dla ministra zdrowia i opie-
ki spolecznej'® do okreslenia w drodze rozporzadzenia szczegdtowych przepisow
o postepowaniu, w tym m.in. o prawach i obowigzkach stron*. Jak zostanie wska-
zane, poprzednia regulacja byta bardziej szczegétowa i jednoznacznie rozstrzygata
pewne kwestie.

Zgodnie z art. 58 ust. 1 i ust. 2 u.il. za obwinionego uwaza si¢ lekarza, wobec
ktérego w toku postepowania wyjasniajacego rzecznik odpowiedzialnosci zawo-
dowej wydal postanowienie o przedstawieniu zarzutéw lub przeciwko ktéremu
skierowal do sadu lekarskiego wniosek o ukaranie. Taka konstrukcja jest zbiezna
z rozwigzaniem przyjetym w k.p.k. Zwazywszy, iz art. 6 k.p.k. stanowi, ze oskarzo-
nemu przystuguje prawo do skorzystania z pomocy obroncy, a zgodnie z art. 71 § 3
k.p.k. ustawodawca postugujac si¢ w znaczeniu ogélnym zwrotem oskarzony ma
na mysli réwniez podejrzanego, to mozliwo$¢ ustanowienia obroncy aktualizuje si¢
z momentem uzyskania przed osobe statusu podejrzanego.

W tym miejscu trzeba zastrzec, ze zagadnieniem spornym w doktrynie i ju-
dykaturze pozostaje kwestia, czy osobie podejrzanej — a wiec takiej, ktora nie jest
podejrzana w rozumieniu art. 71 § 1 k.p.k., ale pozostajacej w orbicie zaintere-
sowan organow $cigania — przystuguje prawo do korzystania z pomocy obroncy.
Watpliwosci te wynikajg z poréwnania zakresow art. 6 k.p.k., ktéry stanowi, ze
oskarzonemu (i zgodnie z art. 71 § 3 k.p.k. - podejrzanemu) przystuguje prawo do
korzystania z pomocy obroncy z art. 42 ust. 2 Konstytucji RP - zgodnie z ktérym
kazdy, przeciw komu prowadzone jest postepowanie karne, moze ustanowi¢ obronce.
Dominujacy poglad zaklada, ze ustawodawca zwykt niewtasciwie zawezac zakres

'¢ Tytulem przykfadu mozna wskazac orzeczenia w sprawach: Engel i inni przeciwko Holandii, wyrok
z dnia 8 czerwca 1976 r., skarga nr 5100/71; Frankowicz przeciwko Polsce, wyrok z dnia 16 grudnia 2008 r.,
skarga nr 53025/99 czy Moscicki przeciwko Polsce, wyrok z dnia 14 wrzeénia 2011 r., skarga nr 52443/07.

17 Ustawa z dnia 17 maja 1989 r. o izbach lekarskich (Dz.U. Nr 30, poz. 158 z p6zn. zm.).

'8 Obecnie — ministra zdrowia; por. Rozporzadzenie Prezesa Rady Ministréw z dnia 27 sierpnia 2020 r.
w sprawie szczegdlowego zakresu dzialania Ministra Zdrowia (t.j. Dz.U. z 2021 r., poz. 932).

19 Kwestie te regulowato Rozporzadzenie Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z dnia 26 wrzesnia
1990 r. w sprawie postepowania w przedmiocie odpowiedzialnoéci zawodowej lekarzy (Dz.U. Nr 69, poz. 406),
dalej: rozp.
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prawa do obrony i powinno ono przystugiwa¢ osobom jeszcze przed nabyciem
statusu podejrzanego®.

W poprzednim stanie prawnym, zgodnie z § 15 ust. 1 rozp., lekarz, ktérego do-
tyczylo postepowanie, mogl ustanowic obronce w kazdym stadium postepowania.
Rozwigzanie to nalezy oceni¢ korzystnie, albowiem prawo do obrony przystugiwato
juz od samego poczatku postepowania.

Nalezaloby si¢ zatem zastanowi¢, czy lekarzowi na etapie czynnosci sprawdza-
jacych i postepowania wyjasniajacego (tj. tych o ktérych mowa w art. 55 u.i.l.) nie
powinno zapewni¢ si¢ mozliwosci skorzystania z pomocy obroncy. Podstawowy
argument za stusznoscig tej tezy wynikalby z art. 42 ust. 2 w zw. z art. 8 ust. 1 i art. 87
ust. 1 Konstytucji RP. Jak zostalo ustalone, konstytucyjne prawo do obrony nie jest
ograniczone jedynie do postgpowania karnego, ale takze do postepowan dyscypli-
narnych. Natomiast jezeli ustrojodawca postuzyl si¢ zwrotem ,,kazdy”, wnioskowa¢
nalezy, ze wprowadza tym samym szeroki, nieograniczony do konkretnego etapu
postepowania, zakres podmiotowy?'. Nadto, w trakcie wskazanych etapdw organy
prowadzace postepowanie w przedmiocie odpowiedzialnosci zawodowej podejmuja
wiele czynno$ci, w tym czynno$ci dowodowych, mogacych mie¢ kluczowe znaczenie
w trakcie postepowania przed sagdem lekarskim (art. 55 ust. 1 pkt 3 u.i.l.). J. Skrzyp-
czak wskazuje natomiast, ze ,,zakonczenie czynnosci sprawdzajacych i wszczgcie
postepowania wyjasniajacego powinno oznacza¢, ze pojawia sie w postepowaniu
strona w osobie »lekarza, ktérego dotyczy postepowanie»*’. W takiej sytuacji ko-
nieczno$¢ zagwarantowania rzetelnego procesu przekladataby si¢ na koniecznos¢
skorzystania z pomocy obroncy, zanim jeszcze lekarz uzyskalby status obwinionego.

3. Zakres podmiotowy prawa do obrony

W art. 58 ust. 2 u.i.l. ustawodawca wprowadza rozbudowane zastrzezenie podmioto-
we — wskazujac kto moze by¢ obroncg oraz jaka jest dopuszczalna liczba obroncow
jednego obwinionego. Zgodnie z przepisem, obwiniony moze wyznaczy¢ nie wigcej
niz dwdch obroncéw sposrdd lekarzy, adwokatow i radcéw prawnych.

Zauwazy¢ trzeba, ze umozliwienie przez ustawodawce podmiotom innym niz
przedstawiciele ,,tradycyjnych” zawodéw prawniczych wykonywanie funkcji obroncy
jest rozwigzaniem szczegélnym. Oceniajgc pozycje lekarza obroncy nalezatoby stwier-
dzi¢, ze jest ona identyczna z pozycja obroncy bedacego adwokatem badz radca praw-

» J. Kosonoga, Komentarz do art. 6, [w:] R.A. Stefaniski, S. Zabtocki (red.), Kodeks postepowania karnego,
t. I Komentarz do art. 1-166, Warszawa 2017, Lex/el.

! P. Nowak, Definicja podejrzanego i oskarzonego a konstytucyjne prawo do obrony, ,,Czasopismo Prawa
Karnego i Nauk Penalnych” 2016, nr 4, s. 66.

2 J. Skrzypczak, Glosa do wyroku Sqdu Najwyzszego z dnia 29 maja 2018 r., SDI 12/18, ,,Radca Prawny
Zeszyty Naukowe” 2018, nr 4, s. 140.
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nym. Lekarz — obronica ma wzgledem obroncy adwokata, radcy prawnego analogiczne
uprawnienia, a pewne réznice, ktore zostang wskazane, wynikaja z niedostrzezenia
przez ustawodawce, ze odestanie do k.p.k. w kwestiach nieunormowanych w u.i.l. nie
rozwigzuje wszystkich probleméw. Nadto, zagwarantowanie lekarzom mozliwosci
pelnienia funkcji obroncy to rozwigzanie korzystne z punktu widzenia obwinionych,
albowiem ten rodzaj obroncy, wykonujacy jednoczesnie zawod lekarza (lekarza den-
tysty, legitymuje si¢ wszak wiedza medyczng i doswiadczeniem zawodowym, co ma
istotne znaczenie, zwazywszy na przedmiot postepowania - tj. ewentualne naruszenie
zasad etyki lekarskiej oraz przepiséw zwigzanych z wykonywaniem zawodu.
Nalezaloby wysuna¢ przy tym wniosek, ze na podstawie stosownego upowaz-
nienia adwokata lub radcy prawnego odpowiednio aplikant adwokacki lub aplikant
radcowski moze zastegpowaé podmiot udzielajacy upowaznienia przed sagdem le-
karskim. Stosujac odpowiednio — na podstawie art. 112 pkt 1 u.il. - art. 82 k.p.k.
i w konsekwengji art. 77 ust. 1 Prawa o adwokaturze® oraz art. 35" ust. 1 ustawy
o radcach prawnych* - juz po szesciu miesigcach aplikacji, w przypadku obu
korporacji zawodowych, aplikant moze zastepowac¢ adwokata lub radce prawnego
przed sadem. Skoro ustawodawca wyraznie nie wylaczyl mozliwosci wystepowania
aplikantow przed sagdem lekarskim, tak jak to uczynil w przypadku wystepowania
przed Sadem Najwyzszym, Naczelnym Sagdem Administracyjnym, Trybunatem Kon-
stytucyjnym i Trybunalem Stanu, to w takim przypadku, na podstawie stosownego
upowaznienia, mogliby petnic¢ role obroncy obwinionego. Podobny poglad wyrazony
zostal przez R. Tyminskiego, ktory stwierdza, ze ,,radca prawny lub adwokat moga
udzieli¢ odpowiedniemu aplikantowi upowaznienia do zastepowania przed sagdami
lekarskimi™>. Co oczywiste, lekarz bedacy obroncg obwinionego takich upowaznien
aplikantom udzieli¢ nie moze, zwazywszy na konstrukcje wskazanych wyzej norm.
Problematyczna pozostaje rowniez kwestia, jak rozumiec pojecie lekarza, ktory
jest uprawniony do wystepowania w roli obronicy obwinionego. W obecnym stanie
prawnym mozna wskaza¢ m.in. na lekarza, ktory: legitymuje si¢ pelnym prawem
do wykonywania zawodu, ma ograniczone prawo do wykonywania zawodu. Mozna
wskazac rowniez na lekarza specjaliste oraz lekarza w trakcie specjalizacji. Co wie-
cej, w niektoérych przypadkach zakresy tych poje¢ moga si¢ krzyzowac, np. lekarz
o pelnym prawie do wykonywania zawodu moze by¢ dopiero w trakcie specjalizacji.
Ustawa o izbach lekarskich nie podaje przy tym definicji legalnej lekarza, oprocz
wskazania w art. 4 ust. 1 pkt 3, ze gdy ustawa stanowi o lekarzu, rozumie si¢ przez
to lekarza, jak i lekarza dentyste. Siegajac do ustawy o zawodzie lekarza i lekarza
dentysty réwniez nie sposob znalez¢ definicji pojecia lekarz czy lekarz dentysta,
mimo ze w art. 3 tej ustawy to zbiér definicji legalnych. Natomiast w art. 2 usta-

» Ustawa z dnia 26 maja 1982 r. - Prawo o adwokaturze (t.j. Dz.U. z 2020 r., poz. 1651 z p6zn. zm.).

2 Ustawa z dnia 6 lipca 1982 r. o radcach prawnych (t.j. Dz.U. z 2020 r., poz. 75 z pézn. zm.).

» R. Tyminski, Wybrane problemy praktyczne powstate na tle przepiséw dotyczgcych odpowiedzialnosci
zawodowej lekarzy i lekarzy dentystow, ,,Przeglad Sadowy” 2018, nr 3, Lex/el.



Obronca obwinionego w postepowaniu przed sadem lekarskim 167

wodawca opisowo wskazuje na czym polega wykonywanie zawodu lekarza, nie
definiujac jednoznacznie tego pojecia. Wobec braku jednoznacznego rozstrzygnie-
cia tej kwestii przez ustawodawce oraz opierajac si¢ na ustaleniach E. Zielinskiej*
nalezaloby przyja¢, ze lekarzem, ktory moze pelni¢ funkcje obroncy w rozumieniu
art. 58 ust. 2 u.iL, jest ten podmiot, ktéry moze w $wietle obowigzujacej regulacji
i przy spelnieniu wszystkich wymogéw, wykonywac zawod lekarza lub lekarza
dentysty. Wobec tego, zgodnie z art. 2 w zw. z art. 5 u.z.l,, lekarzem uprawnionym
do petnienia funkcji obroncy bedzie osoba, ktéra posiada prawo do wykonywaniu
zawodu, tj. ma wymagane kwalifikacje potwierdzone odpowiednimi dokumentami
i spelnia wymogi wskazane w art. 5 tej ustawy.

4. Problemy interpretacyjne wynikajace z obecnej regulacji

Mozna réwniez wyprowadzi¢ z brzmienia przepisu art. 58 ust. 2 u.i.l. wniosek, ze
jednym z trybdw ustanowienia obroncy jest ustanowienie go przez obwinionego,
zwazywszy na verba legis ,,obwiniony moze ustanowi¢”. Trafny bylby takze poglad
wskazujacy, ze osoba inna niz sam obwiniony moze tymczasowo ustanowic¢ dla niego
obronce. Zgodnie art. 54 ust. 1 u.i.l., postepowanie w przedmiocie odpowiedzialno-
$ci zawodowej toczy sie niezaleznie od postepowania karnego lub dyscyplinarnego
dotyczacego tego samego czynu. Co wiecej, pozbawienie wolnosci obwinionego nie
jest per se przestankg ani umorzenia, ani zawieszenia postepowania (por. art. 63-64,
art. 73, art. 82 u.i.l.).

Nie mozna zatem wykluczy¢ hipotetycznej sytuacji, ze obwiniony zostatby
przed ustanowieniem obroncy w postepowaniu przed sgdem lekarskim tymczaso-
wo aresztowany w ramach postepowania karnego. Mozna przy tym wyr6zni¢ dwa
dalsze warianty tej sytuacji — oba postepowania dotyczylyby tego samego czynu,
albo postepowania dotyczytyby réznych czynéw. Odnos$nie do pierwszego, zgodnie
z art. 54 ust. 2 w.il, postepowanie w przedmiocie odpowiedzialnosci zawodowej
lekarzy moze by¢ zawieszone do czasu ukonczenia postepowania karnego, o ile
jego wynik moze mie¢ wplyw na rozstrzygnigcie w postegpowaniu w przedmiocie
odpowiedzialnosci zawodowej lekarzy. W konsekwencji w przypadku zawieszenia
postepowania dyscyplinarnego na tej podstawie, tymczasowo odpadalaby potrze-
ba ustanowienia obroncy w tym postepowaniu. Natomiast w drugim przypad-
ku - potrzeba ustanowienia obroncy wciaz pozostawalaby aktualna. Zapewnienie
pozbawionemu wolnosci obwinionemu lekarzowi pomocy obroncy, w przypadku
gdy postepowania dyscyplinarnego nie zawieszono wymagatoby odpowiedniego
zastosowania art. 83 § 1 k.p.k. i ustanowienia obroncy przez inng osobe.

% E. Zielinska, Komentarz do art. 2, [w:] E. Barcikowska-Szydto, K. Majcher, M. Malczewska, W. Preiss,
K. Sakowski, E. Zielinska, Ustawa o zawodach lekarza i lekarza dentysty. Komentarz, Warszawa 2014, Lex/el.
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Warta odnotowania pozostaje rowniez okoliczno$¢, ze fakt udzielenia obroncy
upowaznienia do obrony w postepowaniu karnym nie rozciaga si¢ automatycz-
nie na mozliwo$¢ dziatania w charakterze obroncy w postepowaniu przed sadem
lekarskim i vice versa. Natomiast nie ma przeszkdd, by jednym aktem upowaz-
nienia do obrony obwiniony upowaznit do obrony ten sam podmiot do obrony
w dwoch, réwnolegle toczacych sie postepowaniach. Wynika to z samych zatozen
konstrukcyjnych aktu upowazniania do obrony. Na podstawie odeslania z art. 112
u.il., zgodnie z art. 89 k.p.k. odsylajacym z kolei do stosownych regulacji Kodeksu
postepowania cywilnego”, wynika, ze zakres umocowania wywodzi sie z jego tre-
$ci (art. 92 k.p.c.). O ile wigc zakres umocowania nie jest sprzeczny z przepisami
prawa — a w obecnym stanie prawnym zaden przepis nie zabrania, by w jednym
akcie dokonano umocowania obroncy do dziatania w dwéch postepowania — takie
rozwigzanie jest mozliwe. Podkresla to rowniez J. Zagrodnik, ktéry wskazuje, ze
rézny zakres umocowania obroncy ,,wynika z uprawnienia podmiotu udzielajacego
upowaznienia do dziatania w procesie do okreslenia jego zakresu™. Co oczywiste,
obwiniony moze upowazni¢ do obrony inny podmiot w postepowaniu karnym oraz
inny podmiot w postepowaniu dyscyplinarnym.

Drugim z trybéw ustanowienia obroncy obwinionego, zgodnie z art. 58 u.i.l.,
jest ustanowienie go przez sad lekarski — w nastepujacych przypadkach:

1) na uzasadniony wniosek obwinionego

2) gdy zachodzi uzasadniona watpliwos¢ co do poczytalnosci obwinionego i nie
ma on obroncy z wyboru

3) na wniosek rzecznika odpowiedzialnos$ci zawodowej w trakcie postepowania
wyjasniajacego

4) gdy organ prowadzacy postepowanie uzna za niezbedne ustanowienie obron-
cy ze wzgledu na okolicznosci utrudniajgce obrone.

Wynika stad, ze obligatoryjna obrona w postepowaniu lekarskim zachodzi
jedynie w trzech przypadkach (z uwagi na verba legis ,,sad lekarski ustanawia”) -
gdy zachodzi uzasadniona watpliwo$¢ co do poczytalnosci obwinionego i nie ma
on obroncy z wyboru, gdy rzecznik odpowiedzialnosci zawodowej zlozy w trakcie
postepowania wyjasniajacego stosowny wniosek oraz gdy istniejg okolicznosci
utrudniajgce obrong a organ prowadzacy postepowanie uzna to za niezbedne. Jest
to, wzgledem regulacji k.p.k., wezszy katalog przestanek obrony obligatoryjnej, wy-
nikajacy z odrgbnosci postepowania w przedmiocie odpowiedzialnosci zawodowe;j
lekarzy. Wszakze lekarzem nie moze by¢ osoba, ktéra nie ukonczyla lat 18 (art. 79
§ 1 k.p.k.), ustawa nie dokonuje rozrdéznienia cigzaru gatunkowego deliktow dys-
cyplinarnych (wigc nie mozna uznac¢, ze w przypadku niektdrych zachodzi obrona

7 Ustawa z dnia 17 listopada 1964 r. - Kodeks postepowania cywilnego (t.j. Dz.U. z 2021 r., poz. 1805
z pozn. zm.), dalej: k.p.c.

8 J. Zagrodnik, Zakres umocowania do dziatania w roli obrovicy lub petnomocnika, [w:] J. Zagrodnik,
Metodyka pracy obrovicy i petnomocnika w sprawach karnych i karnych skarbowych, Warszawa 2016, Lex/el.



Obronca obwinionego w postepowaniu przed sadem lekarskim

obligatoryjna, wzorem art. 80 k.p.k.), a watpliwym jest czy osoba gtucha, niema lub
niewidoma mogtaby z uwagi na stan zdrowia wykonywac zawdd lekarza (por. art. 5
ust. 1 pkt 4 u.z.l.”, art. 79 § 1 pkt 2 k.p.k.).

W zakresie przestanki uzasadnionej watpliwosci co do poczytalnosci, jako ze
ustawa o izbach lekarskich nie zawiera stosownej regulacji, nalezaloby odwotac¢ sie
do ustalen orzecznictwa. Zgodnie z judykatami Sadu Najwyzszego ,,do przyjecia,
ze zachodzi uzasadniona watpliwos$¢ co do poczytalnosci oskarzonego, nie jest
konieczne, aby watpliwos¢ w tym zakresie miata charakter ewidentny. Wystarcza-
jace jest jedynie uprawdopodobnienie tego, ze poczytalno$¢ oskarzonego mogla
by¢ co najmniej ograniczona™®. Nadto nie jest wymagane by przed wyznaczeniem
obroncy zasiegnieto opinii biegtych, bowiem przestanka ta aktualizuje sie z chwilg
»powzigcia przez organ procesowy uzasadnionych watpliwosci co do poczytalno-
$ci oskarzonego lub pojawienia si¢ okolicznosci, ktore powinny taka uzasadniong
watpliwos¢ wzbudzié®"”.

Okolicznosci utrudniajace obron¢ réowniez nie zostaly szerzej zdefiniowane
w orzecznictwie sadow lekarskich czy wypowiedziach doktryny. Nalezaloby uznac
wigc, ze przestanka stanowi zaréwno o okolicznosciach natury faktycznej, jak i praw-
nej. Tytulem przykltadu mozna wskazac np. na stopien zawitosci sprawy, nieporad-
nos$¢ obwinionego, jego stan zdrowia czy sytuacje zyciowa.

Z uwagi na literalnie brzmienie przepisu art. 58 ust. 3-5 u.il,, gdy to sad lekar-
ski a nie sam obwiniony ustanawia obronce, ustanawia sie tylko jednego obronce.
Pojawia si¢ natomiast pytanie — reprezentanta jakiego zawodu, tj. adwokata, radce
prawnego czy lekarza, mialby powola¢ sad lekarski. Uzna¢ nalezy, ze w takiej sy-
tuacji sad lekarski ma swobode¢ wyboru, zwazywszy, ze ustawodawca nie dokonuje
rozréznienia w tej kwestii. Obronca, zgodnie z art. 58 ust. 2 u.i.l., mozna ustanowic
osobe sposrdd lekarzy, adwokatéw lub radcéw prawnych. Zbyt daleko idacym
wnioskiem byloby uznanie, ze kolejnos¢ wymienienia tych podmiotéw to wyraz
preferencji ustawodawcy w kwestii, kto miatby petni¢ funkcje obroncy. Wszakze
racjonalny ustawodawca mogltby postuzy¢ sie zwrotem niepozostawiajacym zad-
nych watpliwosci.

Majac to na wzgledzie, trzeba uzna¢, ze sad lekarski ma w tej kwestii pelng
dyskrecjonalnos¢. Powinien réwniez w miare mozliwosci wystucha¢ zdania obwi-
nionego oraz wzig¢ je pod uwage, wyznaczajac mu obronce z urzedu. Nie sposob
bowiem wskaza¢ na jednoznaczne i dostatecznie przekonujace kryteria wyboru,
totez ewentualne sugestie obwinionego w tej kwestii nie powinny zosta¢ pominiete.

Luka w regulacji pozostaje kwestia, czy lekarz ktéremu udzielono upowaznie-
nia do obrony, mdglby udzieli¢ innemu lekarzowi substytucji. Wydaje sie, ze takie

» Ustawa z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty (t.j. Dz.U. z 2021 r., poz. 790
z péin. zm.).

* Postanowienie SN z dnia 21 listopada 1977 r., Z 34/77, OSNKW 1977, nr 12, poz. 138.

3! Postanowienie SN z dnia 7 listopada 2018 r., II KK 79/18, LEX nr 2627510.
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dziatanie bytoby dopuszczalne. W przypadku gdy lekarz pelniacy funkcje obroncy
nie moze wzig¢ osobiscie udzialu w rozprawie lub wykona¢ osobiscie poszczegol-
nych czynnosci w sprawie, a obwiniony nie wyznaczyl badz nie moze wyznaczy¢
innego obroncy, brak mozliwosci udzielenia substytucji przez lekarza powodowatby
naruszenie prawa do obrony. Wszakze w takiej sytuacji obwiniony nie korzystatby
z pomocy obroncy. Co wiecej, ustawa o izbach lekarskich wprost nie zakazuje
takiego dziatania. Odwolujac si¢ do pogladu J. Zagrodnika, ktéry wskazuje, ze
»W plaszczyznie karnoprocesowej za dopuszczalne nalezy uzna¢ dzialania obroncy;,
ktorych nie zabraniajg przepisy prawa karnego procesowego”?, mozna przenies¢
te rozwazania mutatis mutandis na grunt sytuacji, w ktorej to lekarz stawatby przed
konieczno$cig udzielenia substytucji. Nadto, autor ten podkresla, ze konstrukcyjnie
upowaznienie do obrony zblizone jest do pelnomocnictwa, ,,a pelnomocnictwo
procesowe obejmuje z samego prawa umocowanie do udzielenia dalszego pelno-
mocnictwa procesowego®>”.

Wazka kwestig jest zachowanie przez lekarza pelnigcego funkcje obroncy ta-
jemnicy obronczej. Ustawa o izbach lekarskich nie zawiera w tym zakresie zadnej
regulacji, natomiast art. 40 ust. 1 u.z.l. wskazuje na obowigzek ,,zachowania w tajem-
nicy informacji zwigzanych z pacjentem, a uzyskanych w zwigzku z wykonywaniem
zawodu”. Ustawodawca zawezyl zatem zakres tajemnicy zawodowej lekarza do
informacji zwigzanych z pacjentem. Co istotne, w §. 15 ust. 6 rozp., wprost wska-
zano, ze obronca (a zatem takze i lekarz pelniacy te funkcje, bowiem § 15. ust. 1
wskazywal, Ze obronicag mozna ustanowi¢ lekarza) jest obowigzany zachowa¢ w ta-
jemnicy wszystko, o czym si¢ dowie w zwigzku z wykonywaniem czynnosci obroncy.
Oznaczaloby to w konsekwencji, Ze w obecnym stanie prawnym nie ma podstawy
normatywnej do zachowania przez lekarza pelnigcego funkcje obroncy, tajemnicy
obronczej. Rozwigzanie tego problemu zaproponowal M. Burdzik. Wskazuje on, ze
tajemnice obroncza nalezy raczej wiazac z pelnieniem funkcji obronczej wykony-
wanej przez podmiot do tego uprawniony, a nie z konkretng tajemnica zawodowsg.
Innymi stowy, tajemnica obroncza nie jest zarezerwowana jedynie dla adwokatow
iradcow prawnych, ale wszystkich podmiotow, ktore moga petni¢ funkcje obroncy
w réznych postepowaniach. W takim ukladzie, ,,omawiang tu tajemnica moze by¢
zwigzany lekarz pelniacy role obroncy w postepowaniu przed sadem lekarskim™*.

Jako ze ustawa o izbach lekarskich nie zawiera regulacji do jakiego etapu poste-
powania dziata obronca wyznaczony przez sad lekarski, zastosowa¢ odpowiednio
nalezy art. 84 § 11 2 k.p.k. Zgodnie z przytoczong norma, ,wyznaczenie obroncy
z urzedu uprawnia go do dziatania w caltym postgpowaniu, nie wylaczajac czynnosci

%2 ]. Zagrodnik, Udzielenie substytucji przez obrotice lub petnomocnika, [w:] J. Zagrodnik, Metodyka
pracy obroticy i petnomocnika w sprawach karnych i karnych skarbowych, Warszawa 2016, Lex/el.

* Ibidem.

** M. Burdzik, Tajemnice objete bezwzglednym zakazem dowodzenia w procesie karnym, [w:] M. Burdzik,
Lekarz w procesie karnym jako gwarant tajemnicy lekarskiej, Warszawa 2021, Lex/el.
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po uprawomocnieniu si¢ orzeczenia, jezeli nie zawiera ograniczen’, ale jednoczes-
nie ,wyznaczenie obroncy z urzedu naklada na niego obowigzek podejmowania
czynnosci procesowych do prawomocnego zakonczenia postgpowania”.

Postepowanie w przedmiocie odpowiedzialno$ci zawodowej lekarzy konczy
sie prawomocnie, gdy od orzeczenia okregowego sadu lekarskiego skutecznie nie
zaskarzono lub gdy Naczelny Sad Lekarski wydal orzeczenie konczace postepowanie
w tym przedmiocie (art. 90 i 94 ust. 1 u.i.l.).

Problem praktyczny pojawia si¢, gdy obronca obwinionego byt lekarz, a istnie-
ja przestanki wniesienia kasacji. Zgodnie z art. 95 ust. 1 u.il, od prawomocnego
orzeczenia Naczelnego Sadu Lekarskiego, konczacego postepowanie w przedmiocie
odpowiedzialno$ci zawodowej, okreslonym w ustawie podmiotom przystuguje
prawo wniesienia kasacji do Sadu Najwyzszego. Natomiast w art. 98 ust. 2 u.i.l.
wskazano na tzw. przymus adwokacko-radcowski - kasacja musi zosta¢ sporzadzona
i podpisana przez adwokata lub radce prawnego. Jest to warunek, ,,od spelnienia
ktorego uzaleznione jest przyjecie kasacji do rozpoznania”?. W takim uktadzie,
co oczywiste, obronica obwinionego, ktory chcialby wnies¢ kasacje od orzeczenia
Naczelnego Sadu Lekarskiego, nie moglby zosta¢ lekarz. Natomiast w postepowa-
niu kasacyjnym, obronce z urzedu wyznaczatby zatem Naczelny Sad Lekarski (co
wynikaloby z odpowiedniego zastosowania art. 81 § 1 k.p.k.).

Podsumowanie

Jak zostalo wykazane w powyzszych rozwazaniach, z obecnej regulacji prawa do
obrony w ujeciu formalnym przystugujacego obwinionemu lekarzowi w trakcie
postepowania w przedmiocie odpowiedzialnosci zawodowej lekarzy, wynika wie-
le probleméw praktycznych. Zdaje sie, Ze wczesniejsza ustawa w sposdb bardziej
kompleksowy i jednoznaczny regulowata te problematyke.

W obecnym stanie prawnym, powodujacym problemy praktyczne, nie ma wiec
jednoznacznego rozstrzygniecia kwestii udzielania substytucji przez obronce - le-
karza (a wigc samej mozliwosci, a dalej — komu miafaby by¢ udzielona), mozliwosci
ustanowienia obroncy przez osobe trzecig czy katalog przestanek obrony obligato-
ryjnej, a takze wyboru przez sad lekarski, ktéry z przedstawicieli trzech zawodow
bedzie petnil funkcje obroncy z urzedu.

Z przeprowadzonych rozwazan mozna wyprowadzi¢ wniosek, ze umozliwie-
nie lekarzom pelnienia funkeji obroncy w postepowaniu przed sagdami lekarskimi
stanowi swoiste podkreslenie przez normodawce roli i znaczenia samorzadow za-
wodowych oraz ich czltonkéw, zwazywszy, Ze juz w ustawie zasadniczej wskazano

% 1. Berezowski, P. Malinowski, Komentarz do art. 98, [w:] J. Berezowski, P. Malinowski, Ustawa o izbach
lekarskich. Komentarz, Warszawa 2013, Lex/el.
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na ich doniosto$¢ (por. art. 17 Konstytucji RP). Co wigcej, stanowi to gwarancje,
ze przedstawiciele samorzadu lekarskiego beda mieli udzial - nie tylko jako czton-
kowie organu orzekajacego — w postepowaniu przed sgdem lekarskim - ale takze
jako inny niz wylgcznie obwiniony, uczestnik postepowania.

Pilnej interwencji ustawodawcy wymaga natomiast zagadnienie tajemnicy
obronczej w tym postepowaniu, nieuregulowane obecnie, gdyz stanowi to gwarancje
skutecznego prowadzenia dzialalnosci obronczej — wszak relacja obroncy i obwi-
nionego opiera si¢ na zaufaniu. Ustawodawca powinien réwniez jednoznacznie
zdefiniowa¢ pojecie lekarza, ktory moze petni¢ funkcje obroncy. Postulowa¢ nalezy
réwniez rozstrzygniecie problematycznych kwestii, o ktorych mowa wyzej. Zdaje
sie, ze dobrym rozwigzaniem byloby siegniecie do rozwigzan z poprzedniej ustawy
o izbach lekarskich i rozporzadzenia wykonawczego regulujacego postepowanie
przed sadem lekarskim, jako Ze byta to regulacja znacznie bardziej kompleksowa
anizeli obecna.

BIBLIOGRAFIA

Berezowski, J., Malinowski, P. (2013). Komentarz do art. 98, [w:] ]. Berezowski, P. Malinowski, Ustawa
o izbach lekarskich. Komentarz. Warszawa: Lex/el.
Burdzik, M. (2021). Tajemnice objete bezwzglednym zakazem dowodzenia w procesie karnym, [w:]
M. Burdzik, Lekarz w procesie karnym jako gwarant tajemnicy lekarskiej. Warszawa: Lex/el.
Czarnecki, P. (2017). Stosowanie kodeksu karnego w postepowaniach dyscyplinarnych. ,Panstwo i Pra-
wo” 10: 100-113.

Florczak-Wator, M. (2021). Komentarz do art. 42, [w:] P. Tuleja (red.), Konstytucja Rzeczypospolitej
Polskiej. Komentarz. Warszawa: Lex/el.

Kosonoga, J. (2017). Komentarz do art. 6, [w:] R.A. Stefanski, S. Zabtocki (red.), Kodeks postgpowania
karnego, t. I: Komentarz do art. 1-166. Warszawa: Lex/el.

Kremens, K. (2020). Przedstawienie zarzutow, [w:] J. Skorupka (red.), Proces karny. Warszawa: 609-612.

Kulesza, C. (2012). Ewolucja zasad odpowiedzialnosci dyscyplinarnej lekarzy w kontekscie gwarancji
rzetelnego procesu, [w:] P. Kardas, T. Sroka, W. Wrobel (red.), Ksigga jubileuszowa Profesora An-
drzeja Zolla, t. 1I: Paristwo prawa i prawo karne. Warszawa: Lex/el.

Matan, J. (2009). Zasada prawa do obrony w polskim procesie karnym oraz formy jej realizacji. ,Roczniki
Prawa i Administracji. Teoria a praktyka” 9: 89-109.

Nowak, P. (2016). Definicja podejrzanego i oskarzonego a konstytucyjne prawo do obrony. ,Czasopismo
Prawa Karnego i Nauk Penalnych” 4: 63-85.

Skorupka, J. (2021). Komentarz do art. 6, [w:] J. Skorupka (red.), Kodeks postepowania karnego. Ko-
mentarz. Warszawa: Legalis/el.

Skrzypczak, J. (2018). Glosa do wyroku Sgdu Najwyzszego z dnia 29 maja 2018 r., SDI 12/18. ,Radca
Prawny Zeszyty Naukowe” 4: 129-150.

Tyminski, R. (2018). Wybrane problemy praktyczne powstate na tle przepisow dotyczgcych odpowie-
dzialnosci zawodowej lekarzy i lekarzy dentystéw. ,,Przeglad Sadowy” 3: 30-41.

Zagrodnik, J. (2016). Udzielenie substytucji przez obroticg lub petnomocnika, [w:] J. Zagrodnik, Meto-
dyka pracy obroticy i pelnomocnika w sprawach karnych i karnych skarbowych. Warszawa: Lex/el.



Obronca obwinionego w postepowaniu przed sadem lekarskim

Zagrodnik, J. (2016). Zakres umocowania do dziatania w roli obroticy lub petnomocnika, [w:] J. Za-
grodnik, Metodyka pracy obroricy i petnomocnika w sprawach karnych i karnych skarbowych.
Warszawa: Lex/el.

Zielinska, E. (2014). Komentarz do art. 2, [w:] E. Barcikowska-Szydlo, K. Majcher, M. Malczewska,
W. Preiss, K. Sakowski, E. Zielinska, Ustawa o zawodach lekarza i lekarza dentysty. Komentarz.
Warszawa: Lex/el.

173






	Bez nazwy

