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Dzialalno$¢ Rzecznika Praw Lekarza w okregowej
izbie lekarskiej w swietle przepisow prawa

Streszczenie

Samorzad zawodowy lekarzy, dazac do obrony indywidualnych i zbiorowych interesow leka-
rzy, na wzor Rzecznika Praw Pacjenta powolal Rzecznika Praw Lekarza. W ramach struktu-
ry kazdej izby lekarskiej powotywane sg osoby pelniace funkcje obroncy lekarzy. W zwigzku
z brakiem ustawowych uregulowan funkcja ta do niedawna ograniczata sie do organizowa-
nia porad prawnych czy wystepowania do organéw izby o zajmowanie okreslonych stano-
wisk w kwestiach naruszania praw lekarzy. Celami niniejszego artykutu byly analiza i ocena
realnych kompetencji Rzecznika Praw Lekarza jako podmiotu powotanego na podstawie
uchwaly organu izby lekarskiej, a nie aktu normatywnego, wskazanie, czy taki podmiot jest
faktycznie potrzebny w strukturze izb lekarskich, a takze czy powinien zosta¢ wprowadzony
do struktur izb lekarskich, a w konsekwencji, czy wymaga regulacji ustawowej. Zastosowa-
na metoda badawcza polegala na analizie obowigzujacego stanu prawnego dotyczacego sa-
morzadu zawodowego oraz mozliwosci wykonywania przez niego zadan wskazanych przez
ustawodawce, a takze zmierzata do sformulowania ewentualnych postulatow de lege ferenda.

Stowa kluczowe: Rzecznik Praw Lekarza, ochrona indywidualnych i zbiorowych interesow
lekarzy, samorzad zawodowy lekarzy, organ samorzadu zawodowego

1 Prawnik w biurze Rzecznika Praw Lekarza Okregowej Izby Lekarskiej w Warszawie
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Wprowadzenie

Zgodnie z art. 17 Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 2 kwietnia 1997 r.:
»W drodze ustawy mozna tworzy¢ samorzady zawodowe, reprezentujace osoby
wykonujace zawody zaufania publicznego i sprawujgce piecze nad nalezytym wyko-
nywaniem tych zawodéw w granicach interesu publicznego i dla jego ochrony”.
Na podstawie przytoczonego przepisu nalezy przyjaé, ze panstwo zdecentralizo-
walo, a tym samym transponowalo na samorzad zawodowy sprawowanie pieczy
nad zawodem lekarza i lekarza dentysty’. Aby jednak ziscit sie cel ustawodawcy
w powyzszym zakresie, samorzad zawodowy powinien mie¢ kompetencje pozwa-
lajgce mu na wiladcze ingerowanie w sfere objetg celami samorzagdu zawodowego®.
Brak takich uprawnien powoduje niemoznos¢ faktycznego dziatania samorzadu,
w tym réwniez w zakresie ochrony intereséw jego cztonkow.

Dzialalno$¢ samorzadu zawodowego lekarzy reguluje ustawa z 2 grudnia 2009 r.
o izbach lekarskich (dalej: u.il.), ktora okresla jego zadania, zasady dziatania, orga-
nizacje izb lekarskich oraz prawa i obowigzki jego czlonkéw’. Zgodnie z art. 5
u.il. do zadan samorzadu nalezg w szczegdlnosci: ustanawianie zasad etyki lekar-
skiej oraz dbanie o ich przestrzeganie (pkt 1), sprawowanie pieczy nad nalezytym
i sumiennym wykonywaniem zawodu lekarza (pkt 2) czy tez dziatania na rzecz
ochrony zawodu lekarza, w tym wystepowanie w obronie jego godnosci, a takze
intereséw indywidualnych i zbiorowych cztonkéw samorzadu lekarzy (pkt 14).
W kontekscie celu niniejszej pracy nalezy zwrdcic szczegdlng uwage na pkt 14 wyzej
wymienionego artykulu, ktéry statuuje, ze samorzad zawodowy jest powolany do
obrony godnosci zawodu lekarza, ale réwniez intereséw zaréwno indywidualnych,
jak i zbiorowych.

Wisréd organéw izby lekarskiej ustawodawca nie przewidzial takiego, ktory
odgrywalby role ustawowego obroncy intereséw zawodowych lekarzy, pomimo ze
struktura samorzadu zawodowego powinna odzwierciedla¢ jego zadania i kompe-
tencje®.

2 Tj.Dz.U. 21997 1., nr 78, poz. 483.

3 M. Karcz-Kaczmarek, M. Maciejewski, Samorzgdy zawodowe i zakres ich samodzielnosci w swietle
doktryny oraz orzecznictwa, ,Studia Prawno-Ekonomiczne” 2015, t. 95, s. 63.

4 M. Szydlo, Kompetencje publicznoprawne samorzgdéw zawodowych, ,Samorzad Terytorialny”
2002, nr 3, s. 48.

5 Ustawa z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich, t.j. Dz.U. z 2019 r., poz. 965, art. 1.
6  Z.Leonski, Samorzqgd terytorialny w RP, Warszawa 2002, s. 28.
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Biorac pod uwage ochrone intereséw lekarzy, trzeba przede wszystkim mie¢ na
wzgledzie rézne rodzaje postgpowan zaréwno sadowe (cywilne, w tym dotyczace
stosunku pracy, karne, administracyjne), jak i pozasagdowe (np. pomiedzy lekarzem
a pracodawcg lub lekarzem a pacjentem). Nadto podkreslenia wymaga, Ze istnie-
nie samorzadu zawodowego Iaczy si¢ ze stworzeniem dla pewnej grupy zawodowe;j
organizacji wyposazonej w pewnego rodzaju wladztwo publiczne, co przektada si¢
na realizacje szeroko rozumianego dobra wspdlnego’. Mozna byloby oczywiscie
sformulowac¢ twierdzenie, ze to izba lekarska majaca osobowos¢ prawng powinna
wystepowac w obronie intereséow lekarza. Wydaje si¢ jednak, ze taki argument nie
moze znalez¢ uzasadnienia, biorgc pod uwage fakt powolania poszczegolnych orga-
néw dyscyplinarnych w celu prowadzenia oraz orzekania o przewinieniach zawo-
dowych, a takze majac na wzgledzie to, iz izba lekarska dziala przez swoje organy®.

Rzecznik Praw Lekarza jako instytucja powotana
przez samorzad zawodowy

W ostatnich latach bez watpienia wzrosta liczba spraw dotyczacych réznych proble-
mow srodowiska lekarskiego zaréwno indywidualnych, jak i zbiorowych. Z danych
Rzecznika Praw Lekarza Okregowej Izby Lekarskiej w Warszawie wynika, ze liczba
postepowan wyjasniajacych prowadzonych w 2020 r. wyniosta okoto trzystu spraw’.
Dotyczyly one m.in. naruszania praw pracowniczych, famania przepiséw ustawy
o zawodach lekarza i lekarza dentysty, naruszania dobr osobistych lekarzy, narusze-
nia praw lekarzy przez podmioty lecznicze, interpretacji obowigzujacych przepisoéw
prawa, probleméw z odbywaniem szkolenia specjalizacyjnego oraz stazu podyplo-
mowego. Wérdd lekarzy wystepuja watpliwosci dotyczace sposobu i wyboru drogi
dochodzenia swoich praw. Wydaje sie, ze wynikaja one m.in. ze specyfiki srodowi-
ska medycznego. Wcigz pojawiaja sie glosy lekarzy, ze w jednostkach akademickich
oraz podmiotach leczniczych nadal mamy do czynienia z systemem wysoce hierar-
chicznym?. Dotyczy to zaréwno mtodych lekarzy, ktorzy rozpoczynajg staz pody-

7 R.Kmieciak (red.), Z bada# nad samorzgdem zawodowym w Polsce, Poznan 2010, s. 47.

8 B. Kmieciak, Konflikt pomiedzy lekarzem i pacjentem: préba diagnozy, propozycje leczenia”,
»Archiwum Filozofii Prawa i Filozofii Spolecznej” 2016, nr 1, s. 34.

9  Dane podane przez Biuro Rzecznika Praw Lekarza Okregowej Izby Lekarskiej w Warszawie. Jest to

szacunkowa warto$¢, poniewaz sprawozdanie za 2020 r. bedzie przygotowane dopiero pod koniec
lutego 2021 r.

10 K. Nowosielska, Lekarskie specjalizacje tylko z rekomendacjami ze szpitali, https://www.prawo.pl/
zdrowie/zasady-robienia-specjalizacji-w-ramach-rezydentury,500722.html (dostep 2.06.2020).
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plomowy oraz szkolenie specjalizacyjne, jak i lekarzy majacych juz doswiadczenie
i specjalizacje w danej dziedzinie medycyny. Brak podejmowania dziatan w docho-
dzeniu swoich praw wynika réwniez z obawy o utrate miejsca pracy czy miejsca
szkoleniowego, a nierzadko tez o ewentualne napietnowanie przez $rodowisko
lekarskie. W wielu przypadkach lekarze, ktérzy podjeli probe walki o swoje prawa,
spotkali si¢ ze stanowcza krytyczng reakcja przelozonych. Niejednokrotnie docho-
dzilo do rozwigzywania przez kierownikéw podmiotéw leczniczych umoéw o prace
czy tez umoéw zawartych w celu odbycia szkolenia specjalizacyjnego'!. W takich
sytuacjach poddaje sie pod ocene, czy w ustawie o izbach lekarskich nie powinien
by¢ przewidziany organ, ktéry mialby uprawnienia do wystepowania w obronie
zaréwno indywidualnych, jak i zbiorowych intereséw lekarzy. Potrzebe uzupetnie-
nia tej luki prawnej samorzad zawodowy zauwazyt juz wiele lat temu, powolujac na
podstawie aktow wewnetrznych Rzecznika Praw Lekarza.

Podstawy prawnej utworzenia Rzecznika Praw Lekarza trudno upatrywac
w obowigzujacym ustawodawstwie. Zar6wno w poprzednim stanie prawnym, tj.
w ustawie z 17 maja 1989 r. o izbach lekarskich, jak i w obecnie obowigzujacej
ustawie nie wystepuje uprawnienie izb lekarskich do powolywania osoby, ktéra
odgrywalaby role obroncy lekarzy. Powolywanie Rzecznika Praw Lekarza odbywa
sie na podstawie wewnetrznych regulacji oraz przepiséw ogélnych u.il, ktére sta-
tuujg mozliwos¢ ksztaltowania aktow prawnych obowiazujacych tylko cztonkow
samorzgdu zawodowego lekarzy. Tym samym Rzecznik Praw Lekarza nie jest okre-
slony w przepisach prawa, a jego cele oraz zakres funkcjonowania opieraja si¢ na
delegacji organéw izb lekarskich. Na gruncie poprzednio obowiazujacej ustawy
podstawg do powotania Rzecznika Praw Lekarza byt art. 23 pkt 1, ktéry uprawnial
okregowy zjazd lekarzy do podejmowania uchwat w sprawach objetych zakresem
dzialania izby. Tozsamy przepis wystepuje w w.il. (art. 24 pkt 1). Jak mozna zauwa-
zy¢, podstawy te odnoszg si¢ do ogdlnych norm w zakresie uprawnien do podejmo-
wania uchwat w réznych sprawach dotyczacych dziatania izby, a niewymienionych
w sposob enumeratywny w u.il. Takie podstawy prawne pojawialy si¢ w uchwatach
okregowych zjazdow lekarzy okregowych izb lekarskich, ktére de facto nie powoly-
waly Rzecznikéw Praw Lekarza, ale zobowigzywaly okregowe rady lekarskie do ich
powolania, co tez czynily'2.

11 Wyrok SR dla Warszawy Pragi-Potudnie w Warszawie, VI Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecz-
nych, z 2 czerwca 2020 r., VI P 319/19, w aktach sprawy prowadzonej przez Rzecznika Praw Leka-
rza Okregowej Izby Lekarskiej w Warszawie.

12 Uchwala nr 14/2009 XXX Sprawozdawczo-Wyborczego Okregowego Zjazdu Lekarzy Wielkopol-
skiej Izby Lekarskiej z 28 listopada 2009 r.; Uchwata nr 17 XXV1/2009 XXVI Okregowego Zjazdu
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Oproécz wykonania uchwaly okregowego zjazdu lekarzy danej izby lekarskiej
okregowe rady lekarskie stanely przed kolejnym zadaniem polegajacym na okre-
$leniu zasad dziatania Rzecznika Praw Lekarza. Brak ustanowienia przez Krajowy
Zjazd Lekarzy jednolitych wewnetrznych przepisdow w tym zakresie spowodowal,
ze poszczegdlne izby lekarskie zaczety tworzy¢ réznego rodzaju regulacje. Jednym
z przykladéw moze by¢ Uchwata nr 176/V1/2010 podjeta przez Okregowa Rade
Lekarska w Lodzi, ktéra wprowadzita regulamin dzialania Komisji Rzecznika
Praw Lekarzy'’. Regulamin ten zawieral opis zakresu jej funkcjonowania, ktéry
obejmowal m.in. obrone godnosci zawodu lekarza i wspieranie stusznych inte-
resow $rodowiska lekarskiego, wspieranie lekarzy w kontaktach z organami wia-
dzy i administracji publicznej, pracodawcami, pacjentami oraz reprezentujacymi
pacjentow organizacjami, a takze pomoc prawna. W odniesieniu do faktycznych
narzedzi, ktére posiadata Komisja Rzecznika Praw Lekarzy, sposréd uprawnien do
udzielania porad czlonkom izby lekarskiej czy tez organizowania konferencji, spo-
tkan w zakresie praw lekarza, na uwage zastuguje prawo wystepowania z inicjatywa
podjecia przez organy okregowej izby lekarskiej uchwal, stanowisk i apeli w kon-
kretnych sprawach.

Z perspektywy funkcjonowania izby lekarskiej, a przede wszystkim jej orga-
néw, powyzsze narzedzia bez watpienia nalezy uzna¢ za malo efektywne. Przede
wszystkim trzeba mie¢ na wzgledzie, ze kluczowe organy, o ktérych mowa w tresci
przytoczonego regulaminu, a ktére moglyby wystapi¢ w stosunku do podmiotow/
organdéw administracji publicznej, w tym organéw panstwowych i samorzadowych,
ograniczaja si¢ do okregowego zjazdu lekarzy i okregowej rady lekarskiej. Zgod-
nie z brzmieniem wyzej wymienionego regulaminu Rzecznik nie ma umocowania
prawnego do wystepowania do tych podmiotéw/organéw w imieniu okregowego
zjazdu lekarzy / okregowej rady lekarskiej. Innym przykladem aktu okreslajacego
dzialanie Rzecznika Praw Lekarza, ktéry charakteryzuje jego uprawnienia, jest
Regulamin dzialania Rzecznika Praw Lekarza Swietokrzyskiej Izby Lekarskiej
w Kielcach wprowadzony uchwatg nr 32/2010/VI Okregowej Rady Lekarskiej Swie-
tokrzyskiej Izby Lekarskiej z 17 lutego 2010 r. Takze w tym przypadku zakres dzia-
tania skupia si¢ na wystepowaniu w obronie godnosci zawodu lekarza, intereséw
lekarzy, w tym réwniez podejmowaniu interwencji w szczegélnych przypadkach.
Juz jednak wstepna analiza postanowien regulaminu okreslajacych ,,narzedzia” do

Lekarzy Kujawsko-Pomorskiej Okregowej Izby Lekarskiej w Toruniu z 24 pazdziernika 2009 r.
w sprawie powotania Rzecznika Praw Lekarza.

13 Regulamin dzialania Komisji Rzecznika Praw Lekarzy Okregowej Izby lekarskiej w Lodzi, zalacz-
nik do uchwaty Okregowej Rady Lekarskiej w Lodzi nr 176/V1/2010.
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realizacji przedmiotowych celéw pozwala stwierdzié, ze nie s one wystarczajace.
Przykladami moga tu by¢: udzielanie porad prawnych, udzielanie poreczen czy tez
uzyskiwanie w trakcie procesu opinii biegtego. Wydaje si¢, ze w kazdym z powyz-
szych przypadkow brakuje kompetencji do wystepowania w imieniu izby lekar-
skiej, zajmowania stanowisk oraz podejmowania wszelkich faktycznych i prawnych
$rodkéw majacych na celu ochrone zaréwno indywidualnych, jak i zbiorowych
interesow lekarzy.

Legitymacja prawna Rzecznika Praw Lekarza do podejmowania dzialan
w celu obrony godnosci zawodu lekarza oraz ochrony intereséw lekarzy

Piszac o uprawnieniach Rzecznika Praw Lekarza, ktdry jest wykreowany przez
samorzad zawodowy lekarzy, a nie ustawodawce, przede wszystkim nalezaloby
skoncentrowac si¢ na jego zadaniach, ktére moze realizowa¢ w ramach uprawnien
przystugujacych izbom lekarskim. Tak jak to zostalo wskazane na wstepie niniej-
szego artykulu, zadania Rzecznika Praw Lekarza powinny bezposrednio wynika¢
z brzmienia art. 5 pkt 14 u.il. Ustawodawca, zezwalajac na powierzenie organom
samorzadu zawodowego okreslonych zadan z zakresu administracji publicznej
i wprowadzajac przymus przynaleznosci do korporacji zawodowej, podnosi interes
publiczny do rangi ostatecznego celu wyposazenia organéw samorzadu zawodo-
wego w poszczegllne atrybuty'®. Niewatpliwie takim uprawnieniem jest wystepo-
wanie w imieniu lekarzy w celu ochrony ich intereséw. Powyzsze mozna poréwnac
do organizacji spolecznej, ktdra realizuje swoje cele statutowe, przy czym zadania
samorzadu zawodowego pochodza od wladzy publicznej, a nie zostaly ustano-
wione w akcie wewnetrznym izby lekarskiej. Majg one realizowa¢ przede wszyst-
kim interesy cztonkéw danego samorzadu, a nie pafstwa'®. Zatem, aby Rzecznik
Praw Lekarza mogt faktycznie realizowac¢ swoje cele, musialby zosta¢ wyposazony
w szeroki zakres uprawnien dotyczacych m.in. mozliwosci wystepowania w imie-
niu izby lekarskiej do organéw administracji publicznej, podmiotéw leczniczych,
0s6b prawnych, a takze osob fizycznych. Rzecznik Praw Lekarza powinien posia-
da¢ legitymacje¢ do zajmowania stanowisk w konkretnych sprawach indywidual-
nych i zbiorowych. Co najwazniejsze, winien réwniez mie¢ prawo uczestniczenia
w postepowaniach administracyjnych oraz wstgpowania w toczace si¢ postgpowania

14 Wyrok TK z 23 kwietnia 2008 r., SK 16/07, www.trybunal.gov.pl (dostep 15.05.2015); sentencja
wyroku: M.P. 2008, Nr 38, poz. 342.

15 J. Bo¢, Prawo administracyjne, Wroctaw 1998, s. 176.
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sadowe, o ile konieczno$¢ ochrony praw lekarza tego wymaga. Tylko wtedy mozna
mowic o realizacji celow okreslonych w art. 5 pkt 14 u.i.l.

Ustawodawca nie wyposazyl samorzadu zawodowego w organ, ktéry na wzér
Rzecznika Praw Pacjenta posiadalby faktyczne uprawnienia do ochrony intereséw
lekarzy. Dlatego tez ustalenie zasad funkcjonowania, a przede wszystkim wyposa-
zenie przez izby lekarskie Rzecznika Praw Lekarza w konkretne uprawnienia powo-
duje szereg probleméw prawnych i wymaga zastosowania przepiséw innych ustaw
funkcjonujacych w obrocie prawnym.

Zanim jednak przedmiotowa kwestia zostanie omdéwiona, przypomnie¢ nalezy,
ze zgodnie z art. 3 ust. 1 u.il: ,jednostkami organizacyjnymi samorzadu zawodo-
wego lekarzy i lekarzy dentystow sa okregowe izby lekarskie [...], ktore dzialajg
przez organy okreslone w ustawie”. Z kolei w tresci art. 25 pkt 3 u.i.l. wskazano, ze
okregowa rada lekarska kieruje dzialalnoscig okregowej izby lekarskiej w okresie
miedzy okregowymi zjazdami lekarzy poprzez m.in. reprezentowanie i ochrone
indywidualnych i zbiorowych intereséw cztonkow izby. Izba lekarska zostata wypo-
sazona w 0sobowo$¢ prawna, co oznacza przede wszystkim samodzielnos$¢ organi-
zacyjna, a takze wiele uprawnien, m.in. bycie podmiotem praw i obowiazkéw czy
tez mozliwo$¢ zaciggania zobowigzan na wlasny rachunek!®. Mamy wiec do czy-
nienia z organem, na ktéry nalozono szeroki zakres zadan. Zasadniczym pytaniem
z punktu widzenia niniejszych rozwazan jest to, czy okregowa rada lekarska moze
przekaza¢ cze$¢ swoich uprawnien innym podmiotom/organom i tym samym
dokona¢ dekoncentracji swoich kompetencji. Pojecie dekoncentracji jest przede
wszystkim zwigzane ze strukturg administracji publicznej. Ma na celu sprawne
i efektywne dziatanie jej organéw!’. Nalezy jednak uznad, ze istnieje mozliwoéé
zastosowania w tym przypadku analogii. Przede wszystkim trzeba zauwazy¢, ze
juz w samej ustawie o izbach lekarskich ustawodawca umocowat okregowa rade
lekarska do tego rodzaju czynnosci w odniesieniu do prezydium okregowej rady
lekarskiej. Na takim zalozeniu oparta jest konstrukcja art. 26 ust. 3 w.il., ktory
stanowi, ze ,,prezydium okregowej rady lekarskiej dziala w imieniu rady w spra-
wach okreslonych uchwalg rady, z wytaczeniem zadan okreslonych w art. 5 pkt 41 6
oraz w art. 25 pkt 6 1 9”. Nalezy wyrazi¢ poglad, ze uchwata rady moze umocowa¢
prezydium do dzialania w jej imieniu w okreslonym zakresie, co niejednokrotnie

16 J. Berezowski, P. Malinowski, Ustawa o izbach lekarskich. Komentarz, Warszawa 2013, art. 3, opu-
blikowano w serwisie Wolters Kluwer Polska (dostep 1.10.2020).

17 M. Goérka, Rodzaje dekoncentracji wewnetrznej w materialnym prawie administracyjnym,
w: M. Gielda, R. Raszewska-Skalecka (red.), Administracja publiczna wobec wyzwai i oczekiwan
spotecznych, Wroctaw 2015, s. 51.
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ma miejsce. Ustawodawca wskazal w przepisie ustawowe ograniczenia udzielo-
nego zakresu umocowania do dzialania w imieniu rady. Katalog tych spraw zostal
wymieniony wprost w tresci powotanego artykulu. Racjonalny ustawodawca, ktory
chcialby wylaczy¢ mozliwos¢ upowaznienia innych podmiotéw do wykonywania
w imieniu rady okreslonych czynnosci, wprowadzilby w tym celu stosowng regu-
lacje prawng. Przykladem jest art. 26 ust. 3 u.il, ktéry ogranicza zakres upowaz-
nienia dla prezydium. W zwigzku z powyzszym powstaje zasadnicze pytanie: czy
okregowa rada lekarska moze umocowac osobe pelniaca funkcje Rzecznika Praw
Lekarza do wystepowania w jej imieniu, tym samym wystepowania w imieniu izby
lekarskiej, w sprawach dotyczacych obrony godnosci zawodu lekarza oraz ochrony
interesow lekarzy.

Zgodnie z art. 38 ustawy z dnia 23 kwietnia 1964 r. Kodeks cywilny'®: ,Osoba
prawna dziala przez swoje organy w sposob przewidziany w ustawie i w opartym
na niej statucie”. Organy izby lekarskiej dzialajg na podstawie u.il. oraz wewnetrz-
nych aktéw, takich jak regulaminy. Przykladem moze by¢ regulamin okregowe;j
rady lekarskiej lub okregowej komisji rewizyjnej uchwalany przez okregowy zjazd
lekarzy. W tym miejscu nalezy zwrdci¢ uwage, ze w takim regulaminie, ktory jest
wprowadzony uchwalg najwyzszego organu okregowej izby lekarskiej, moga by¢
przewidziane poszczegélne umocowania do dziatania konkretnych podmiotow
w imieniu okregowej rady lekarskiej. Za przyktad moze postuzy¢ funkcja prezesa
okregowej rady lekarskiej. Co prawda zostala ona wymieniona w tresci art. 27
w.il. w sposdb ogdlny, w odniesieniu do posiadanych kompetencji, trzeba jednak
podkresli¢, ze juz np. w Regulaminie Okregowej Rady Lekarskiej w Warszawie!®
kompetencje te zostaly rozszerzone o prawo reprezentowania izby lekarskiej na
zewnatrz. Tym samym w $wietle obowiazujacych przepiséw brakuje racjonalnych
powoddw, aby odebra¢ radzie prawo do udzielenia pelnomocnictwa do jej repre-
zentowania w sprawach przez nig wskazanych.

Punktem wyijscia dla dalszych rozwazan jest sposéb powotania osoby do pel-
nienia funkcji Rzecznika Praw Lekarza i nawigzanie z niag wlasciwego stosunku
prawnego w celu umozliwienia jej faktycznego dziatania w realiach braku regu-
lacji ustawowej. Jak juz zostalo to zaznaczone, okregowa rada lekarska powoluje
Rzecznika Praw Lekarza okregowej izby lekarskiej. Ta sama sytuacja ma miejsce
w Naczelnej Izbie Lekarskiej - Naczelna Rada Lekarska na podstawie uchwaly

18 Ustawa z dnia 23 kwietnia 1964 r. Kodeks cywilny, t.j. Dz.U z 2020 r., poz. 1740.

19 Paragraf 35 Regulaminu Okr¢gowej Rady Lekarskiej w Warszawie stanowiacego Zalacznik do
Uchwaly nr 16/Z-VIII/18XXXVIII Sprawozdawczo-Wyborczego Okregowego Zjazdu Lekarzy
w Warszawie.
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powoluje Naczelnego Rzecznika Praw Lekarza®. W tresci uchwaly nr 15/10/VI
Naczelnej Rady Lekarskiej z 26 marca 2010 r. procz Rzecznika Praw Lekarza utwo-
rzone zostalo réwniez Biuro Rzecznika Praw Lekarza jako jednostka organizacyjna
wyodrebniona w strukturze Naczelnej Izby Lekarskiej, zapewniajaca obstuge admi-
nistracyjng, organizacyjna i techniczng Rzecznika Praw Lekarza. Model ten zostat
stworzony prawdopodobnie na wzoér Biura Naczelnej Izby Lekarskiej (art. 48 u.i.l.).
Z kolei uchwalg nr 88/R-V1/10 Okregowej Rady Lekarskiej w Warszawie z 21 maja
2010 r. przyjeto Regulamin dzialania Rzecznika Praw Lekarza Okregowej Izby
Lekarskiej w Warszawie, w ktdrego tre$ci wprowadzono zapis, ze obstuge admi-
nistracyjna Rzecznika Praw Lekarza zapewnia biuro Okregowej Izby Lekarskiej
w Warszawie im. prof. Jana Nielubowicza.

Przechodzac do kryteriéw determinujacych objecie funkcji Rzecznika Praw
Lekarza, nalezy zaznaczy¢, ze w tresci omawianych uchwal nie zostaly okreslone
wymagania dotyczace osoby, ktora miataby pelni¢ taka funkcje — czy to w okrego-
wych izbach lekarskich, czy Naczelnej Izbie Lekarskiej. Wydaje si¢, ze nalezy uznac
za stuszne, iz Rzecznik Praw Lekarza musi mie¢ wyksztalcenie wyzsze w dziedzinie
nauk medycznych, prawo wykonywania zawodu oraz wpis na liste wlasciwej okre-
gowej izby lekarskiej. Wynika to z faktu, zZe cztonkami organéw izby lekarskiej moga
by¢ tylko lekarze, ktorzy sa przypisani do wlasciwej izby lekarskiej?!. Tym samym
w chwili obecnej, jak i w przypadku umieszczenia przez ustawodawce Rzecznika
w strukturze izby lekarskiej powyzsza zasada powinna zosta¢ zachowana.

Aby za$ osoba powolana do pelnienia funkcji Rzecznika Praw Lekarza mogta
podejmowa¢ realne dzialania, musi zosta¢ do tego umocowana. Dlatego tez
uchwala powotujaca Rzecznika Praw Lekarza musi zawiera¢ jednocze$nie umo-
cowanie do dzialania w imieniu rady w sprawach dotyczacych ochrony zawodu
lekarza, w tym wystepowania w obronie godnosci zawodu lekarza oraz intereséw
indywidualnych i zbiorowych czlonkéw samorzadu lekarskiego - rozwigzanie to
zastosowano w Okregowej Izbie Lekarskiej w Warszawie. W takim przypadku
uchwala odgrywata role pelnomocnictwa udzielonego Rzecznikowi Praw Leka-
rza do sktadania oswiadczen woli w imieniu okregowej rady lekarskiej w zakresie
w niej przewidzianym.

20 Uchwata nr 15/10/VI Naczelnej Rady Lekarskiej z 26 marca 2010 r. zmieniona uchwata nr 24/14/
VII Naczelnej Rady Lekarskiej z 27 czerwca 2014 r.

21 Paragraf 13 Uchwaly nr 12 X Krajowego Zjazdu Lekarzy z 29 stycznia 2010 r. w sprawie regu-
laminu wyboréw do organdéw izb lekarskich, na stanowiska w organach i trybu odwolywania
cztonkdéw tych organdéw i 0séb zajmujacych stanowiska w tych organach oraz wyboréw komisji
wyborczych.
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Biorac pod uwage, ze w u.il. brakuje przepiséw, ktére zapewnialyby wprost
mozliwo$¢ udzialu w postepowaniach sadowych nie tylko Rzecznikowi Praw
Lekarza, lecz takze przede wszystkim okregowej izbie lekarskiej — na wzdr prze-
pisow znajdujgcych si¢ w ustawie z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta
i Rzeczniku Praw Pacjenta®?, ktore w sprawach cywilnych dotyczacych naruszenia
praw pacjenta, okreslonych w powotanym akcie normatywnym, daja Rzecznikowi
Praw Pacjenta mozliwos$¢ wstepowania do toczacego si¢ postepowania na prawach
przystugujacych prokuratorowi (art. 55) - istnieje potrzeba stworzenia analogicz-
nych regulacji. Oczywiscie na kanwie obowigzujacych przepiséw Rzecznik Praw
Lekarza, powolany aktem wewnetrznym organu izby lekarskiej, nigdy nie bedzie
mogl samodzielnie wystepowac jako strona postepowania sadowego czy tez admi-
nistracyjnego, zawsze bedzie pelnit funkcje pelnomocnika, a w odniesieniu do
postepowania sagdowego — pelnomocnika procesowego. Zeby jednak mogto to
mie¢ miejsce, przede wszystkim sad lub organ administracji publicznej musialby
dopusci¢ wilasciwa izbe lekarska do konkretnego postepowania. O ile w postepo-
waniu administracyjnym zazwyczaj okregowa izba lekarska reprezentowana przez
Rzecznika Praw Lekarza wystepuje jako podmiot inicjujacy takie postepowanie,
posiadajacy legitymacje ustawowa wynikajaca z dyspozycji art. 5 pkt 14 u.il., o tyle
w postepowaniu sagdowym okregowa izba lekarska czesciej wstepuje w juz toczace
sie postepowania®®. Na tle powyzszego nalezy rozwazy¢, ktdre przepisy mogg stano-
wi¢ podstawe wstgpienia przez izbe lekarska do omawianych postepowan, a w dal-
szej kolejnosci odnies¢ si¢ do praktyki wyrazonej w judykaturze.

W postepowaniu administracyjnym podkresla si¢, ze gtéwna przestanka posia-
dania przymiotu strony jest legitymowanie si¢ interesem prawnym. Oczywiste
jest, Ze interes prawny, o ktorym mowa w przytoczonym przepisie, nie pocho-
dzi z prawa materialnego administracyjnego. Takie zawezenie uniemozliwialoby
uczestniczenie w postepowaniu wielu podmiotom, ktére nie wywodza swojego
prawa z materialnego prawa administracyjnego®*. Przyktadowo s3 to organizacje
spoleczne (stowarzyszenia, fundacje), ktére na podstawie ustaw regulujacych ich
byt oraz wewnetrznych aktow wykonuja okreslone cele w nich zawarte.

W przepisach regulujacych udzial organizacji spolecznych w postepowa-
niu administracyjnym nalezy doszukiwac si¢ podstaw do dalszych rozwazan na
temat uczestnictwa okregowej izby lekarskiej w tym postepowaniu. Wskazuje na

22 Ustawa z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta, t.j. Dz.U. 2 2020 r.,
poz. 849.

23 Informacja pochodzi z biura Rzecznika Praw Lekarza Okregowej Izby Lekarskiej w Warszawie.
24 Wyrok NSA z 25 wrze$nia 2020 r., I OSK 563/20, LEX nr 3063525.
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to wprost art. 5 § 2 pkt 5 ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postepowania
administracyjnego (dalej: k.p.a.)?, ktdéry stanowi, Ze przez organizacje spoleczne
rozumie si¢ organizacje zawodowe, samorzadowe, spdldzielcze i inne organizacje
spoteczne. Jak wynika z linii orzeczniczej sadéw administracyjnych, samorzad
terytorialny jest wylaczony z zakresu pojecia organizacji samorzadowej, a w kon-
sekwencji organizacji spotecznej?. Tym samym do organizacji spotecznych mozna
zakwalifikowa¢ jedynie te organizacje samorzadowe, ktérych podstawa dzialania
jest wspolny element w postaci wykonywania tego samego zawodu, tej samej pracy
czy dzialalno$ci”’. Mamy wiec do czynienia z ustawowym uznaniem samorzadu
zawodowego jako organizacji spolecznej. W doktrynie podkresla sie, zZe cecha
takiej organizacji jest jej dobrowolna przynaleznos¢®®. W przypadku samorzadu
zawodowego ta przestanka nie ma zastosowania, co potwierdzajg art. 6 ust. 1 u.i.l
w zwiazku z art. 17 ust. 1 Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej** oraz orzecznic-
two.

W procedurze administracyjnej przewidziane s3 rézne formy dzialalnosci orga-
nizacji spotecznej. W kontekscie celu prowadzonych rozwazan autor skupi sie na
dwoch z nich - na prawie organizacji spofecznej do zadania wszczecia postepowa-
nia administracyjnego (art. 31 § 1 pkt 1 k.p.a.) oraz prawie dopuszczenia organizacji
spolecznej do toczacego si¢ juz postepowania (art. 31 § 1 pkt 2 k.p.a.). Zaznaczenia
wymaga fakt, ze powyzsze ma zastosowanie tylko wtedy, gdy sprawa dotyczy innej
osoby, a nie bezposrednio organizacji spolecznej, oraz gdy jest to uzasadnione
celami statutowymi tej organizacji i przemawia za tym interes spoteczny.

W przypadku izby lekarskiej role statutu odgrywa ustawa o izbach lekarskich,
ktéra reguluje wprost wszystkie kwestie, a przede wszystkim cele i sposob ich
realizacji. Z odpowiedniego stosowania art. 5 pkt 14 u.i.l. wynika, ze izby lekarskie
majg pewnego rodzaju upowaznienie ustawowe do udzialu w ochronie intereséw
zaréwno zbiorowych, jak i indywidualnych, bedace takze podstawa do kierowania

25 Ustawa z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postepowania administracyjnego, t.j. Dz.U. z 2020 r.,
poz. 256.

26 Wyrok NSA z 26 marca 1992 r., SA/Wr 300/92, Wspoélnota 1992, nr 33, s. 21; Wyrok WSA w War-
szawie z 29 listopada 2005 r., IV SA/Wa 1840/05, LEX nr 213433.

27 G. Laszczyca, C. Martysz, A. Matan, Kodeks postegpowania administracyjnego. Komentarz, t. 1,
Warszawa 2007, s. 342.

28 M. Bursztynowicz, M. Stugocka, Postgpowanie administracyjne dla jednostek samorzgdu teryto-
rialnego. Komentarz, Warszawa 2020, opublikowano w serwisie Wolters Kluwer Polska (dostep
1.10.2020).

29 Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 2 kwietnia 1997 1., t.j. Dz.U. z 1997 r. Nr 78, poz. 483.
30 Wyrok WSA w Warszawie z 24 wrze$nia 2014 r., VII SA/Wa 590/14, LEX nr 1554012.
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zadania okreslonego w art. 31 § 1 pkt 1 lub pkt 2 k.p.a. Zdarzajq sie sytuacje, w kto-
rych organ administracji panstwowej kwestionuje umocowanie do reprezentowa-
nia lekarzy w sprawach indywidualnych, nie uznajac jako podstawy umocowania
wynikajgcego z art. 5 pkt 14 u.il. Nalezy jednak podkresli¢, ze przepis ten stanowi
upowaznienie ustawowe, a tym samym daje mozliwos¢ zagdania dopuszczenia do
postepowania i wytaczania postepowan sagdowych oraz administracyjnych na rzecz
osoby, ktora jest cztonkiem wlasciwej izby lekarskiej.

Z praktyki obserwowanej w Okregowej Izbie Lekarskiej w Warszawie im. prof.
Jana Nielubowicza w odniesieniu do postegpowan administracyjnych izba lekarska
reprezentowana przez Rzecznika Praw Lekarza wystepuje jako organizacja spo-
teczna, ale réwniez jako strona, ktéra ma interes prawny w ochronie praw lekarzy.
Wobec funkeji Rzecznika Praw Lekarza to drugie uprawnienie jest o tyle wazne, ze
w takim przypadku nie ma koniecznosci oczekiwania na inicjowanie postepowania
przez lekarza lub grupe lekarzy — Rzecznik Praw Lekarza moze sam je zainicjowac.
W $wietle przepiséw postepowania cywilnego, regulujacych réwniez postepowania
w sprawach ze stosunku pracy, wystepuja analogiczne przepisy, ktore byly zawarte
w procedurze administracyjnej, jesli chodzi o udziat w nich organizacji spoteczne;.
W odniesieniu do regulacji w zakresie prawa pracy art. 462 ustawy z dnia 17 listo-
pada 1964 r. Kodeks postepowania cywilnego®! (dalej: k.p.c.) dopuszcza za zgoda
pracownika lub ubezpieczonego, w sprawach ze stosunku pracy i ubezpieczen spo-
tecznych, wytoczenie powddztwa na rzecz pracownika lub wnoszenie odwotania
od decyzji organéw rentowych, a takze przystepowanie do nich w toczacym sie
postepowaniu. Jedyng réznicg, w stosunku do procedury administracyjnej, jest
uzycie pojecia organizacji pozarzadowej zamiast organizacji spofecznej. Nie ma tu
jednak watpliwosci, ze samorzad zawodowy w tym kontekscie jest réwniez organi-
zacjg pozarzagdowg*’. Wynika to z analizy przepiséw art. 3 ust. 2 oraz ust. 4 ustawy
z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dzialalnosci pozytku publicznego i o wolontariacie®. Co
prawda do samorzadu zawodowego nie stosuje si¢ przepiséw dzialu II powyzszej
ustawy, ma on jednak status organizacji pozarzadowej. Zaprezentowane stanowi-
sko zostalo juz potwierdzone w praktyce sagdowej poprzez dopuszczenie Okregowej
Izby Lekarskiej w Warszawie reprezentowanej przez Rzecznika Praw Lekarza do

31 Ustawa z dnia 17 listopada 1964 r. Kodeks postepowania cywilnego, t.j. Dz.U. z 2020 r., poz. 1575.

32 J. Gudowski, T. Erecinski (red.), Kodeks postepowania cywilnego. Komentarz, t. 3: Postepowanie
rozpoznawcze, Warszawa 2016, art. 462, opublikowano w serwisie Wolters Kluwer Polska (dostep
10.09.2020).

33 Ustawa z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dzialalnosci pozytku publicznego i o wolontariacie, t.j. Dz.U.
22020 r., poz. 1057.
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postepowania w sprawie bezprawnego rozwigzania umowy o prace zawartej w celu
odbycia szkolenia specjalizacyjnego z lekarzem rezydentem. W $wietle przepisu
art. 61 § 1 k.p.c. udzial organizacji pozarzadowej w postepowaniu cywilnym oraz
prawo do wytaczania powddztwa na rzecz osoby trzeciej zostaly zawezone jedy-
nie do spraw o charakterze m.in. ochrony konsumentéw, ochrony praw wtasnosci
przemystowej, ochrony réwnosci oraz niedyskryminacji przez bezpodstawne bez-
posrednie lub posrednie zréznicowanie praw i obowiazkdw obywateli (art. 61 § 1
oraz § 2 k.p.c.). Przepis art. 61 § 1 pkt 5 k.p.c. swoim zakresem obejmuje sprawy
wynikajace z réznych, nieokreslonych w przepisach w sposéb szczegolny stosun-
kéw prawnych, co rodzi liczne watpliwosci w odniesieniu do legitymacji proceso-
wej organizacji pozarzadowych w danych sprawach®’. Mozna sie zastanawia¢, czy
taki zakres przedmiotowy gwarantuje realizacj¢ uprawnien izb lekarskich wyrazo-
nych w tredci art. 5 pkt 14 u.i.l. Wydaje sig, Ze jest to znaczace ograniczenie, ktore
moze by¢ uscislone jedynie wprowadzeniem przepisu szczegdlnego na wzor przy-
toczonego juz art. 55 ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta.

Z ograniczeniem udzialtu izb lekarskich w postepowaniu sadowym mozna sie
spotkac réwniez w przepisach procedury karnej. Zgodnie zart. 90 § 1 ustawy z dnia
6 czerwca 1997 r. Kodeks postepowania karnego® (dalej: k.p.k.): ;W postepowaniu
sagdowym udzial w postepowaniu moze zglosi¢ organizacja spoteczna, jezeli zacho-
dzi potrzeba ochrony interesu spotecznego lub interesu indywidualnego, objetego
zadaniami statutowymi tej organizacji, w szczegélnosci ochrony wolnosci i praw
czlowieka” Nalezy przychyli¢ si¢ do pogladu, ze k.p.k. nie okresla, o czyj interes
chodzi, i nie wskazuje, po ktérej stronie moze dziala¢ przedstawiciel organizacji
spotecznej®. Trzeba jednak pamietal, ze ,,ani postanowienie sagdu o dopuszczeniu
organizacji spolecznej do udzialu w postepowaniu sgdowym, ani postanowienie
negatywne nie podlega zaskarzeniu™’. Niezaskarzalno$¢ postanowienia skutkuje
tym, Ze orzeczenie takie nie podlega kontroli, co w konsekwencji powoduje, iz nie
mozna wykluczy¢ sytuacji, ze izba lekarska nie zostanie dopuszczona do postepo-
wania pomimo koniecznosci ochrony intereséw indywidualnych lekarza - tym
samym zostanie jej ograniczone ustawowe prawo do dziatania w obronie godnosci

34 . Jagieta, Udziat organizacji pozarzgdowych w postepowaniu cywilnym dla ochrony praw obywateli,
»Zeszyty Naukowe Instytutu Administracji AJD w Czestochowie” 2014, nr 1(9), s. 29.

35 Ustawa z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks postepowania karnego, t.j. Dz.U. z 2020 r., poz. 30.

>

36 M. Tomkiewicz, Udzial przedstawiciela spolecznego w procesie karnym, ,Prokuratura i Prawo’
2012, nr 7-8, s. 109.

37 D. Swiecki (red.), Kodeks postgpowania karnego, t. 1: Komentarz aktualizowany, Gdansk 2020,
art. 90, opublikowano w serwisie Wolters Kluwer Polska (dostep 1.09.2020).
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zawodu lekarza oraz intereséw indywidualnych i zbiorowych cztonkéw samorzadu
lekarzy.

Dopuszczenie okregowej izby lekarskiej do postepowania administracyjnego
i sadowego to istotne uprawnienie z punktu widzenia skutecznosci dochodze-
nia ochrony intereséw praw lekarzy, poniewaz brak takiego prawa uniemozliwia
reprezentowanie izby lekarskiej przez Rzecznika Praw Lekarza, co implikuje brak
jego udzialu w postepowaniu. Nalezy podkresli¢, ze w postgpowaniu administra-
cyjnym nie wystepuje konieczno$¢ udziatu adwokata lub radcy prawnego jako
pelnomocnika w sprawie. Pelnomocnikiem moze by¢ kazda osoba fizyczna posia-
dajaca zdolnos¢ do czynnosci prawnych (art. 33 § 1 k.p.a.)*®. Odmienna sytuacja
ma miejsce w postepowaniu karnym - w przepisach dotyczacych uprawnienia
do pelnienia funkcji pelnomocnika w postepowaniu karnym ustawodawca okre-
$lit katalog zamkniety podmiotéw uprawnionych do dziatania jako pelnomocnik.
Zgodnie z brzmieniem art. 88 § 1 k.p.k.: ,Pelnomocnikiem moze by¢ adwokat,
radca prawny lub radca Prokuratorii Generalnej Rzeczypospolitej Polskiej”. Tym
samym, pomimo ze sad dopuscilby izbe lekarska do postepowania, to Rzecznik
Praw Lekarza nie moglby jej reprezentowa¢, chyba ze posiadalby tytut zawodowy
radcy prawnego lub adwokata, przy czym uprawnienie to dalej nie wynikaloby
ze statusu Rzecznika Praw Lekarza, a z nabytych uprawnien zawodowych osoby
pelniacej te funkcje. Taka sytuacja miataby miejsce, gdyby izba lekarska nie wste-
powala do postepowania karnego na podstawie przepiséw normujacych kwestie
dopuszczenia organizacji spolecznej do procesu karnego. Nalezy pamietaé, ze
zgodnie z art. 90 § 2 k.p.k. w zgloszeniu dotyczacym udzialu organizacji spotecznej
wskazuje ona swojego przedstawiciela. W tym przypadku nie majg zastosowania
przepisy k.p.k. o pelnomocniku. Podstawa do udzialu w procesie pochodzi bowiem
od organizacji spotecznej, a nie od strony postepowania®.

Ostatnim rodzajem postepowania, o ktérym nalezy wspomnie¢ w odniesieniu
do pelnomocnika procesowego, jest postepowanie cywilne, w tym réwniez obej-
mujace sprawy prawa pracy i ubezpieczen spolecznych. W tym przypadku przepis
art. 87 § 2 k.p.c. stanowi, ze pelnomocnikiem procesowym osoby prawnej, procz
adwokata i radcy prawnego, moze by¢ réowniez pracownik tej jednostki albo jej
organu nadrzednego. Powyzsze oznacza, ze osoba pelniaca funkcje Rzecznika Praw
Lekarza moze reprezentowac izbe lekarska, ale tylko w przypadku, gdy ma zawarta

38 A. Wrobel, M. Jaskowska, M. Wilbrandt-Gotowicz, Kodeks postepowania administracyjnego.
Komentarz, Warszawa 2020, art. 33, opublikowano w serwisie Wolters Kluwer Polska (dostep
1.09.2020).

39 A. Wiercinski, Przedstawiciel spoteczny w polskim procesie karnym, Poznan 1978, s. 33.
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umowe o prace. Inna podstawa prawna wyklucza mozliwos¢ reprezentowania izby
lekarskiej w procesie cywilnym. Tym samym jest to pewne ograniczenie, w zwigzku
z brakiem wlasciwych przepiséw, ktoére uprawnialyby osobe pelniaca funkcje
Rzecznika Praw Lekarza do udzialu w postgpowaniu sgdowym.

Whioski

Postulatem de lege ferenda jest wprowadzenie przez ustawodawce w u.il. nowego
organu, ktorego zadaniem bedzie obrona godnosci zawodu lekarza oraz interesow
indywidualnych i zbiorowych czlonkéw samorzadu lekarzy. Takiemu organowi
powinno przystugiwaé prawo dzialania w imieniu wlasciwej izby lekarskiej, a takze
atrybut niezaleznosci od pozostalych organow.

Kompetencje Rzecznika Praw Lekarza powinny sprowadzaé si¢ do czterech
dzialan: 1) prowadzenie postepowan w sprawach o naruszenia indywidualnych
i zbiorowych praw lekarzy, 2) wystepowanie do wlasciwych organdéw o podjecie
czynnos$ci w sprawie oraz prawo do zadania wyjasnien przez naczelne i centralne
organy administracji panstwowej, organy administracji rzagdowej, organy organi-
zacji pozarzadowych, spofecznych i zawodowych oraz organy jednostek organiza-
cyjnych posiadajacych osobowos¢ prawng, a takze organy jednostek samorzadu
terytorialnego i samorzadowych jednostek organizacyjnych, 3) prawo uczestnic-
twa w cywilnym, karnym oraz administracyjnym postepowaniu sgdowym, jak tez
prawo uczestniczenia w postegpowaniu przygotowawczym oraz 4) prawo zadania
zlozenia wyjasnien przez podmioty udzielajace §$wiadczen zdrowotnych. Powyzsze
dzialania wpisujg si¢ w dwie grupy uprawnien, ktére musi mie¢ Rzecznik Praw
Lekarza - interwencyjne i kontrolne. Nadto w tresci nowej regulacji powinien
znalez¢ si¢ przepis, ktory wprowadzalby instrument skutecznego egzekwowania
powyzszych uprawnien. Przykladem moze by¢ wprowadzenie w ustawie terminu
odpowiedzi na zagdane wyjasnienia przez Rzecznika Praw Lekarza. W przypadku
braku udzielenia odpowiedzi przez podmiot obowigzany Rzecznik miatby prawo
ztozy¢ skarge do Wojewddzkiego Sadu Administracyjnego (dalej: WSA), ktory
zobowigzalby dany podmiot do udzielenia wyja$nien. Poza tym w przypadku nie-
uzasadnionej odmowy lub zwloki w udzieleniu wyjasnien na wniosek rzecznika
WSA méglby nalozy¢ na podmiot kare grzywny. W swietle przedstawionych powy-
zej rozwazan uzna¢ nalezy, ze w obecnym stanie prawnym brakuje w strukturze
izby lekarskiej organu, ktory bedzie zajmowal si¢ wylacznie obrong praw lekarzy.
Wydaje sie, ze jego istnienie jest konieczne m.in. ze wzgledu na liczbe spraw oraz
interwencji, ktore zostaly odnotowane w biurze Rzecznika Praw Lekarza Okrego-
wej Izby Lekarskiej w Warszawie, jak réwniez w celu realizacji zadan samorzadu
zawodowego lekarzy.
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Activities of the Ombudsman for Doctors’ Rights at a regional medical
chamber in the light of the law

Abstract

The professional self-government of doctors, striving to defend the individual and collective
interests of doctors, appointed the Ombudsman for Doctors’” Rights, following the example
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of the Patient Ombudsman. Persons acting as doctors’ advocates are appointed within the
structure of each medical chamber. Due to the lack of statutory regulations, until recently,
this function was limited to organizing legal advice or applying to the chamber’s organs
for taking specific positions on the issues of violating the rights of doctors. The aim of this
article is to analyze and assess the real competences of the Ombudsman for Doctors’ Rights
as an entity appointed by a resolution of a medical chamber, and not by a normative act, and
to indicate whether such an entity is actually necessary in the structures of medical cham-
bers and whether it should be introduced to such structures, and, consequently, whether it
requires statutory regulation. The research method applied is based on the analysis of the
current legal status regarding the professional self-government and of its possibility to per-
form tasks given to it by the legislator. The method also intends to formulate possible de lege
ferenda postulates.

Keywords: Ombudsman for Doctors’ Rights, protection of individual and collective
interests of doctors, professional self-government of doctors, body of professional
self-government
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