Streszczenie rozprawy doktorskiej

»Odpowiedzialnosé karna lekarza w zwigzku z czynno$ciami leczniczymi”

Kazdy cztowiek, niezaleznie od jego sytuacji materialnej, ma prawo dostepu do $wiadczen
zdrowotnych, zas z prawem tym zwigzany jest cigzacy na panstwie obowigzek zapewnienia
swiadczen zdrowotnych. Jednoczesnie kazda osoba, ktéra podejmuje leczenie chce ufaé, ze
uzyska pomoc medyczng odpowiadajaca jej indywidualnej sytuacji oraz przynoszaca
pozytywne korzysci zdrowotne. Problemy prawnokarne dotyczace problematyki zwigzane;
z szeroko pojetymi sprawami medycznymi od wielu lat pozostajg przedmiotem licznych
wypowiedzi doktryny i1 judykatury, a jednoczes$nie stanowia sfere rodzaca coraz to nowe
problemy legislacyjne i niejednokrotnie powodujacg dylematy etyczne i prawne. wyrazane nie
tylko w srodowisku medycznym i prawniczym, ale tez w spoteczenstwie.

Cigzar gatunkowy problematyki odpowiedzialnosci karnej za negatywne nastepstwa dla
zycia 1 zdrowia pacjentow wynikajace z podj¢tych przez lekarza czynnosci leczniczych
warunkowany jest przede wszystkim jej specyficznym charakterem, bowiem prawnokarnej
analizie zostaje poddane zachowanie osoby, ktéra dziata w celu ratowania okreslonego dobra
prawnego, jednakze dzialanie takie zostaje podje¢te z przekroczeniem zasad postepowania
zwigzanych z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych. W konsekwencji zachowanie, ktére ma
chroni¢ zycie lub zdrowie ludzkie przed naruszeniem lub narazeniem na niebezpieczenstwo,
stanowi atak na takie dobra prawne. Ponadto, przebieg proceséw medycznych zasadniczo
ustalony moze by¢ jedynie z duza doza prawdopodobienstwa, nie za$ pewnosci. Istotne
pozostaje takze zauwazenie, ze postgpowanie medyczne ma charakter interdyscyplinarny, za$
jego cechg pozostaje etapowos¢ dziatan i wspéldziatanie w procesie leczenia z innymi
specjalistami. To za$ powoduje szczego6lng ztozonos¢ problematyki jego odpowiedzialnosci
karnej, w tym takze, a moze przede wszystkim, w zakresie ustalenia istnienia przypisywalnego
zwigzku przyczynowego migdzy zachowaniem konkretnego lekarza a ujemnym dla zdrowia
lub zycia skutkiem, z ktéra to problematyka muszg si¢ zmierzy¢ organy postepowania kamego.
Poniesienie odpowiedzialnosci karnej warunkowane jest bowiem realizacja szeregu Scisle
okreslonych przestanek i konieczno$cia odréznienia naruszenia w konkretnym przypadku
medycznym regut postgpowania z dobrem prawnym od niepowodzenia medycznego. Dla
odpowiedzialnosci karnej koniecznym pozostaje stwierdzenie, ze gdyby ocenianego czynu
lekarza nie bylo, skutek taki nie nastapitby.

Opracowanie niniejsze ma za zadanie przedstawienie podstaw i zasad odpowiedzialno$ci
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wynikajacymi z dokonanych czynnosci leczniczych oraz przyblizenie zagadnien i probleméw
zwiazanych z odpowiedzialnosciag karna lekarza w wyniku takich czynnosci udzielanych od
momentu poczecia zycia ludzkiego do chwili stwierdzenia zgonu. Wychodzac od proby
ustalenia podstawowej — z punktu widzenia przedmiotu rozprawy — terminologii, a zatem
przede wszystkim ,$wiadczenia zdrowotne”, ,dzialania medyczne”, ,,czynnosci lecznicze”,
,zabieg leczniczy”, koniecznym pozostaje okreslenie zakresu definicyjnego terminu ,,blad
medyczny” i analiza takiego zakresu przez pryzmat praktyki orzeczniczej. Trudno przy tym
analizowa¢ wskazany zakres problematyczny bez ustalenia relacji terminologicznej pomigdzy
pojeciami ,btad medyczny”, ,naruszenie regut postepowania z dobrem prawnym” oraz
terminem ,.niepowodzenie w leczeniu”. Z btedem medycznym, jednym z podstawowych poje¢
z zakresu prawa medycznego, mamy do czynienia wowczas, gdy postepowanie lekarza
pozostaje sprzeczne z obowigzujacymi w konkretnej sytuacji regutami ostroznosci
wynikajacymi z aktualnej wiedzy medycznej i praktyki zawodowej, przy czym staty
zauwazalny postep medycyny i dynamika zmian wiedzy medycznej sprawia, ze termin biad
medyczny podlega¢ musi dodatkowej konkretyzacji warunkowanej czynnikiem temporalnym
poprzez odniesienie do okre§lonego czasu ocenianego zachowania lekarza. Stwierdzenie, ze
bledem medycznym moze by¢ tylko postepowanie sprzeczne z regutami lege artis prowadzi do
wniosku, ze bledem takim nie jest postepowanie prawidtowe i zgodne z zasadami wiedzy
medycznej i praktyki zawodowej, nawet w sytuacji, gdy powoduje ujemne skutki dla zycia lub
zdrowia chorego. W tym zakresie zostanie przedstawiony podziat bledu medycznego na cztery
gtoéwne rodzaje: blad diagnostyczny, terapeutyczny (leczniczy), techniczny i organizacyjny, zas
analiza poszczegdlnych rodzajow bledu nastapi ze szczegélnym uwzglednieniem przypadkow
medycznych odnotowanych w praktyce orzecznicze;.

Przechodzac do problematyki odpowiedzialnodci karnej lekarza przeanalizowano jg
zardwno przez pryzmat ujemnego skutku na zyciu lub zdrowiu pacjenta stanowigcym znamig
okreslonego typu czynu zabronionego, a wynikajacym z popetnionego btgdu medycznego, ale
takze przez pryzmat takiego ujemnie wartoSciowanego skutku bedgcego konsekwencja
niezachowania przez lekarza obowiazujacych go regul postgpowania z dobrem prawnym.
Przypisanie odpowiedzialnosci karnej wymaga ustalenia realizacji wszystkich pozostatych
elementéw struktury przestepstwa, w tym zwiazku przyczynowego pomiedzy zachowaniem
lekarza a powstatym ujemnym dla zdrowia lub zycia skutkiem. Prawnokarne wartosciowanie
takiego zachowania opiera sie na podstawie jednego lub kilku przepisow czgsci szczegdlnej
kodeksu karnego, w ktdrej wymienione s poszczegélne typy czynéw zabronionych przeciwko
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z nieumyslnego narazenia pacjenta na bezposrednie niebezpieczenstwo utraty zycia albo
cigzkiego uszczerbku na zdrowiy (art. 160 k.k.), a takze spowodowanie ciezkiego (art. 156 k.k.)
lub lekkiego (art. 157 k.k.) uszczerbku na zdrowiy. Ponadto, relatywnie czesta kwalifikacjg
prawng w praktyce pozostaje art. 155 k.k., penalizujacy nieumyslne spowodowanie Smierci.
Przypisanie lekarzowi odpowiedzialnosci karnej warunkowane pozostaje nie tylko ustaleniem,
ze oceniane zachowanie ma posta¢ bezprawnego, karalnego, karygodnego i zawinionego
czynu, ale takze ustaleniem, ze podjete przez niego dziatanie lub zaniechanie spowodowalo
ZEWnelrzng zmiang w postaci naruszenia lub narazenia dobra prawnego w postaci zycia lub
zdrowia ludzkiego na niebezpieczenstwo, a nadto stwierdzeniem, ze pomigdzy takim
zachowaniem a ujemnym  skutkiem wystepuje zwigzek przyczynowy. Warunkiem
prawnokarnego wartosciowania jest istnienie zwigzku przyczynowego pomiedzy takim
zachowaniem a majgca miejsce zmiang w sferze zycia lub zdrowia tegoz pacjenta, stanowigcg
znami¢ skutku konkretnego typu CZynu zabronionego skierowanego przeciwko zyciu lub
zdrowiu jednostki.

W opracowaniu podjeto takze analiz¢ problematyki odpowiedzialnosci lekarza za
przestgpstwo skutkowe popetnione przez zaniechanie, a zatem punkt ciezkosci przeniesiony
zostal na osobe lekarza zajmujacego pozycje gwaranta nienastapienia ujemnego skutku dla
zycia lub zdrowia ludzkiego i prawnokarnego wartosciowania zachowania lekarza na gruncie
specyficznej relacji wynikajacej z art. 2 k k., a takze tematyke odpowiedzialnosci karnej lekarza
za zachowania, ktére, nie mogac by¢ kwalifikowane Jako biad medyczny, WyCzerpujg znamiona
okreslone w konkretnym typie ¢Zynu zabronionego skierowanego przeciwko zyciu i zdrowiu
czlowieka. Kategoria bledow medycznych, wigzaca si¢ nierozerwalnie ze specyticznym
wycinkiem regut ostroznosci odnoszac je do zawodowego charakteru dziatalnosci leczniczej,
nie prowadzi bowiem do ograniczenia odpowiedzialnosci karnej lekarzy udzielajgcych
Swiadczen zdrowotnych za negatywne skutki dla zycia lub zdrowia pacjenta jedynie do
naruszenia regut lege artis, gdyz lekarz moze ponosi¢ odpowiedzialnos¢ takze za zachowania
niestanowigce desygnatéw terminu »btad medyczny”. Naruszenie regul ostroznosci, ktére
pozostaja poza zakresem tegoz bledu, niemajacych scigle »medycznego” charakteru, réwniez
moze prowadzié do wemnych nastepstw dla débr prawnych pacjenta stanowigcych znamie
okreslonego typu ¢zynu zabronionego, a przez to do odpowiedzialnosci karnoprawnej lekarza,

Obowiazujgcy system prawny przewiduje powszechny obowigzek udzielenia pomocy
osobie znajdujgcej si¢ W niebezpieczenstwie, nadto lekarski obowiazek udzielenia pomocy
okreslony jest takze w art. 30 ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty. Odpowiedzialnoé

karna lekarza nie moze by¢ jednak oderwana od zasady winy i opiera¢ si¢ jedynie na samej
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ocenie wystapienia ujemnego dla zycia lub zdrowia pacjenta skutku. Nie sposéb rowniez nie
zauwazy¢, iz jednym Z podstawowych uprawnien pacjenta jest prawo wyboru formy oraz
zakresu cZynnosci leczniczej. W ramach rozwazan przedstawione zostang warunki prawnej
{ skutecznej zgody pacjenta na okreslong czynnos¢ lecznicza, jak tez konsekwencje
nieuzyskania takiego o$wiadczenia. W dalszej kolejnosci zostanie przedstawiony katalog
sytuacji wylaczajacych prawnokarne wartosciowanie realizacji czynnosci leczniczej bez zgody
pacjenta. W przypadku bowiem, gdy pacjent korzystajac ze swojej autonomil odmowi
wyrazenia prawnie relewantnej zgody, obowiazek podjgcia okreslonych dziatan przez lekarza
pelnigcego funkcje gwaranta nienastapienia skutku nie aktualizuje sig. Odmienng oceng nalezy
odniesé do sytuacji, gdy pacjent co prawda wyraza sprzeciw Wobec okreslonej czynnosci
leczniczej, ale sprzeciw taki nie ma waloru relewantnego prawnie.

W ostatniej czgsci opracowania zostanie podjeta tematyka z pogranicza prawa i etyki
dotyczaca granic leczenia oraz prawa lekarza do odmowy lub odstapienia od udzielenia
$wiadczenia zdrowotnego. Nie budzi watpliwosci stwierdzenie, ze podstawowym obowigzkiem
lekarza jest ratowanie ludzkiego zycia i zdrowia, przy czym pozostaje pytanie, jak dtugo lekarz
powinien kontynuowac udzielanie $wiadczen zdrowotnych, a kiedy moze (lub nawet powinien)
ich zaprzestaé, nie narazajac si¢ przy tym na odpowiedzialnosé karna. W tym kontekscie
jednymi z najbardziej kontrowersyjnych prawnomedycznych problemow interpretacyjnych
pozostaje problematyka UpOTCZYWE) terapii 1 tzw. testamentu zycia. Podjecie cZynnosci
leczniczych przez lekarza warunkowane jest uprzednig zgoda pacjenta, stanowiaca
uzewnetrzniony przejaw woli podmiotu. Oéwiadczenie woli pro futuro pozwala na realizacje
prawa do samostanowienia stanowiac dla pacjenta swoista gwarancjg, Z€ nawet w przypadku
utraty zdolnosci do wyrazenia $wiadomej zgody nie bedzie on traktowany w nieakceptowany
przez niego sposob. Na kartach opracowania podjeto zatem probe okreélenia zakresu zwigzania

lekarza takimi o$wiadczeniami 1 przestanek jego prawnej skutecznoscl.
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