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STRESZCZENIE

Wyrok dotyczy kwestii wzajemnej relacji winy oraz strony podmiotowej. Autorka glosy kry-
tycznie odnosi si¢ do stwierdzenia, ze w teorii normatywnej winy mozliwos¢ przypisania odpowied-
niej postaci strony podmiotowej nie ma wplywu na przypisanie winy. Lekarz jest gwarantem nie-
nastgpienia skutku w postaci $mierci pacjenta. Wymaga si¢ od niego zachowania ostroznego w da-
nych okolicznosciach.

Stowa kluczowe: wyrok; strona podmiotowa; lekarz

1. Wina jest sktadnikiem struktury przestgpstwa, a tym samym warunkiem
jego przypisania sprawcy czynu (art. 1 § 3 k.k.). Pojecie winy nie jest jednak toz-
same z wystgpieniem elementow strony podmiotowej czynu, okre§lonych w art. 9
§ 112 kk., jako takze warunku odpowiedzialnosci karnej. Wina, skrotowo rzecz
ujmujac, wyraza si¢ w zarzucalno$ci z powodu wadliwie uksztattowanej woli
sprawcy, ktory naruszyt norme sankcjonowang w sytuacji, gdy bezprawno$¢ czynu
byta przez niego rozpoznawalna. W praktyce podstawy do stwierdzenia winy wy-
stepuja zawsze wtedy, gdy nie ma ustawowych okolicznosci wytaczajacych wine.

2. Dobrem chronionym przepisami art. 155 k.k. i art. 160 § 1-3 k.k. jest zycie
i zdrowie cztowieka. Relacja prawna, jaka zachodzi miedzy lekarzem i pacjentem,
jest typowa dla zaistnienia warunkow odpowiedzialno$ci karnej gwaranta jako
podmiotu zobowigzanego do podejmowania zachowan skierowanych przeciwko
skutkowi. Podstawowa powinno$cig prawng gwaranta jest, nawigzujac do tresci
art. 9 § 2 k.k., zachowanie ,,0strozno$ci wymaganej w danych okoliczno$ciach”.



Pobrane z czasopisma Studia luridica Lublinensia http://studiaiuridica.umcs.pl
Data: 20/01/2026 16:20:14

162 Magdalena Budyn-Kulik

3. Lekarz nie moze poprzesta¢ na przyjeciu od pacjenta wywiadu co do przeby-
tych chordb i operacji takze wtedy, gdyby pacjent zapewniat, Ze byt i jest zdrowy.

skeskosk

Wyrokiem z dnia 14 kwietnia 2015 r. Sad Rejonowy w L. uniewinnit oskar-
zonego od zarzutu popelnienia czynu polegajacego na tym, ze w okresie od dnia
27 kwietnia do dnia 2 maja 2010 r. jako lekarz oddzialu Samodzielnego Publicz-
nego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w L. narazit pokrzywdzonego na bezposrednie
niebezpieczenstwo utraty zycia, a nastepnie nieumyslnie doprowadzit do $mier-
ci pokrzywdzonego, tj. czynu z art. 160 § 2 k.k. w zb. z art. 155 k.k. Oskarzony
po zaopatrzeniu chirurgicznym w Szpitalnym Oddziale Ratunkowym rany szarpa-
nej uda, a nastepnie skierowaniu pokrzywdzonego na oddziat chirurgiczny, gdzie
sprawowal nad nim opieke, nie przeprowadzit wnikliwego wywiadu z chorym,
a nadto mimo istnienia okoliczno$ci §wiadczacych o potrzebie wdrozenia u po-
krzywdzonego leczenia przeciwzakrzepowego, nie uczynit tego. Pokrzywdzony
zmart po kilku dniach z powodu zatoru zakrzepowego tetnicy ptucnej. Wyrok
ten zostal zaskarzony apelacjami wniesionymi przez prokuratora i pelnomocnika
oskarzycieli positkowych. Po rozpoznaniu obu apelacji Sad Okregowy w L., wy-
rokiem z dnia 11 lutego 2016 r., utrzymat w mocy zaskarzony wyrok. Petnomoc-
nik oskarzycieli positkowych wniost kasacje. Podnidst w niej zarzuty razacego
naruszenia przepisdw postepowania, ktore mialy istotny wptyw na tre§¢ skarzo-
nego wyroku. W konkluzji skarzacy wyrazit poglad, ze podniesione uchybienia
bezposrednio doprowadzity sad odwotawczy do bigdnego utrzymania w mocy
wyroku sadu I instancji w sytuacji, gdy prawidlowo przeprowadzona kontrola in-
stancyjna winna zdecydowac o przypisaniu oskarzonemu przestepstwa z art. 160
§ 2 kk. wzb. z art. 155 k.k. Autor kasacji wnidst o uchylenie wyroku Sgdu Okre-
gowego oraz wyroku Sadu Rejonowego i przekazanie sprawy do ponownego roz-
poznania w I instancji. Prokurator Prokuratury Okregowej w L. ztozyt wniosek
o oddalenie kasacji jako oczywiscie bezzasadne;.

Sad Najwyzszy uchylit zaskarzony wyrok Sadu Okregowego i Sadu Rejono-
wego 1 przekazal sprawe do ponownego rozpoznania sagdowi I instancji.

Poza zakresem niniejszej glosy pozostawiono kwestie brakéw formalnych,
przede wszystkim nieprawidtowosci w ustaleniach faktycznych. Przedmiotem
analizy beda wytacznie kwestie prawno-materialne: zaleznosci wina — strona pod-
miotowa oraz zwigzane z 0sobg gwaranta.

Sad Najwyzszy wytknal sadom orzekajagcym w sprawie niewtasciwy sposob
pojmowania winy, poniewaz przyjely one, ze istniat brak mozliwosci przewidy-
wania, iz niezastosowanie wlasciwych srodkow farmakologicznych moze dopro-
wadzi¢ do zagrozenia zycia pacjenta, a tym samym do popetnienia czynu zabro-
nionego. Zdaniem Sadu Najwyzszego, ,,uniewinniajac oskarzonego, a nastepnie
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utrzymujac w mocy to rozstrzygniecie, sady obu instancji uznaty zatem, ze nie ma
w zachowaniu oskarzonego znamion strony podmiotowej przestgpstwa nieumysl-
nego, okreslonych w art. 9 § 2 k.k. Nietrafnie zatem utozsamiono brak znamion
strony podmiotowej z brakiem winy”. Nie mozna w pelni zgodzi¢ si¢ z pogladem
Sadu Najwyzszego. Faktycznie stwierdzenie braku popetnienia czynu umyslnie
lub nieumyslnie bezposrednio wytacza mozliwo$¢ przypisania sprawcy winy je-
dynie na gruncie teorii psychologicznej winy. Polski ustawodawca zrezygnowat
Z niej, zastepujac ja teorig normatywna, dla ktérej charakterystyczne jest roz-
dzielenie plaszczyzny zarzucalnosci (winy) i strony podmiotowej'. Zarzucalnos¢
sprowadza si¢ do spelnienia pewnych wymogéw, ktore bez wchodzenia w szcze-
goty mozna wypunktowaé w nastepujacy sposob: sprawca jest zdatny do przy-
pisania mu winy (wiek, stan psychiczny, fizyczny itp. w czasie czynu), w czasie
czynu mozna byto od niego wymagac¢ zachowania zgodnego z normg oraz spraw-
ca popelnit czyn umyslnie lub nieumysélnie’. Jednym z elementéw zarzucalno-
$ci jest zatem stwierdzenie, ze sprawca popetnit czyn umysinie lub nieumyslnie.
Oczywiscie brak mozliwosci przypisania sprawcy winy nie zawsze koniecznie
wigze si¢ z brakiem mozliwosci przypisania strony podmiotowe;j. Istniejg pewne
szczegolne sytuacje, gdy przyczyny braku mozliwosci przypisania sprawcy winy
i strony podmiotowej maja to samo zrodto (np. uposledzenie umystowe). Jednak
w przypadku wigkszo$ci okolicznosci wytaczajacych wine (stan wyzszej koniecz-
nosci, nieletnios¢, btad co do prawa i co do okolicznosci wylaczajacej odpowie-
dzialno$¢ karng) brak mozliwosci przypisania sprawcy winy nie musi pociggac za
soba braku mozliwosci poczynienia odpowiednich ustalen co do strony podmio-
towej. Po stwierdzeniu zaistnienia jakiego$ prawnokarnie relewantnego zdarzenia
nalezy ustali¢, czy wynikalo ono z czynu cztowieka. Nastepnie, czy 6w czyn wy-
peinia znamiona czynu zabronionego oraz czy jego spoleczna szkodliwos¢ prze-
wyzsza stopien znikomosci, a takze czy nie zachodza okolicznosci wyltgczajace
bezprawnos¢ lub wing®. W sprawie stanowigcej podstawe analizowanego wyro-
ku sad I instancji nie rozwazal w ogdle kwestii wylaczenia odpowiedzialno$ci
sprawcy z powodu niemozno$ci przypisania mu winy. Nie stwierdzono istnie-
nia zadnej okolicznosci wylaczajacej wing. Jednakze sad orzekajacy, abstrahujac

'M. Budyn-Kulik, Umysinos¢ w prawie karnym i psychologii. Teoria i praktyka scigania, War-
szawa 2015, s. 237.

2A. Wasek, [w:] O. Gorniok, S. Hoc, M. Kalitowski, S.M. Przyjemski, Z. Sienkiewicz, J. Szum-
ski, L. Tyszkiewicz, A. Wasek, Kodeks karny. Komentarz, t. 1, Gdansk 2005, s. 33.

3 M. Budyn-Kulik, Umysinosé w prawie karnym..., s. 504; A. Zoll, Kwalifikacja prawna czynu
i wina niepoczytalnego sprawcy, [w:] Okolicznosci wylgczajqce bezprawnos¢ czynu, red. J. Majew-
ski, Torun 2008, s. 16; A. Liszewska, Strona podmiotowa czynu i wina a niepoczytalnosé, [w:] Pan-
stwo prawa i prawo karne. Ksigga jubileuszowa Profesora Andrzeja Zolla, red. P. Kardas, W. Wr6-
bel, T. Sroka, t. 2, Warszawa 2012, s. 645; J. Lachowski, [w:] System Prawa Karnego, t. 3: Nauka
o przestepstwie. Zasady odpowiedzialnosci, red. R. Debski, Warszawa 2013, s. 529; M. Cieslak,
Polskie prawo karne. Zarys systemowego ujecia, Warszawa 1994, s. 157.
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od tego, czy poglad ten byt zasadny w $wietle zebranego materialu dowodowe-
go, nie stwierdzit spetnienia przestanek przypisania sprawcy winy. W jego oce-
nie 0w logiczny pochdd ustalen zakonczyt si¢ na wczesnym etapie — braku zre-
alizowania znamion strony podmiotowej czynu zabronionego. Zachodzi tu za-
tem niejako podwojna przestanka braku mozliwos$ci przypisania sprawcy winy
— nie mozna jej sprawcy przypisac¢, poniewaz niezbgdne jest wowczas ustalenie
umyslno$ci lub nieumys$lnosci oraz ze wzgledu na to, ze nie doszto do popetnienia
czynu zabronionego.

Odrgbna kwestig jest natomiast to, czy rzeczywiscie nie zostaly spelnione
przestanki nieumys$lnosci, a moze nawet umys$lnosci (chociazby w postaci zamia-
ru ewentualnego). Jak traftnie wytknat to Sad Najwyzszy, sad I instancji nie roz-
wazyt w dostatecznym stopniu kwestii kluczowej dla odpowiedzialnosci karnej
za czyn zabroniony popelniony nieumys$lnie. Zdaniem SN owa kluczowa kwe-
stia to odpowiedzialnos¢ gwaranta w kontekscie niezachowania odpowiednich
zasad ostroznosci. Zostaty tutaj potaczone dwie kwestie — obie niezwykle wazne
z punktu widzenia mozliwosci pociggnigcia sprawcy do odpowiedzialnosci kar-
nej. Pierwsza z nich jest odpowiedzialnosc¢ za przestgpstwo skutkowe z zaniecha-
nia (odpowiedzialno$¢ gwaranta), druga za$ — niezachowanie zasad ostroznosci.
Ustalenie, czy lekarz jest w danej sytuacji gwarantem, warunkuje wszelkie dalsze
rozwazania w zakresie mozliwos$ci pociggniecia go do odpowiedzialnosci karnej
za spowodowanie $mierci pacjenta. Z nieco niezr¢cznego sformutowania Sadu
Najwyzszego zdaje si¢ wyplywaé wniosek, ze koniecznos¢ zachowania zasad
ostroznosci jest powinnoscig wytgcznie gwaranta. W tym konkretnym przypadku
powinno$¢ ta oczywiscie odnosi si¢ do gwaranta, ale rzecz jasna w innych przy-
padkach, gdy czyn zostal popetniony przez dziatanie, powinno$¢ ta odnosi si¢ do
jakiegokolwiek sprawcy.

Kolejnag kwestig jest konieczno$¢ zachowania zasad ostroznosci®. Zasadnie
Sad Najwyzszy zwrocit uwage sadom orzekajacym na niedostateczne zajecie si¢
ta kwestig. W doktrynie prawa karnego, pomimo wskazywania na pewne proble-
my z tym zwigzane, dokonuje si¢ do$¢ jednoznacznej wyktadni okreslenia re-
gut ostroznosci. Jako ich cechy podaje si¢: odpowiednie kwalifikacje sprawcy do
przeprowadzenia danej czynnosci, przeprowadzenie czynnosci przy uzyciu odpo-
wiedniego narzedzia, przeprowadzenie czynno$ci w odpowiedni sposob’. Niekto-
re z tych regut ostroznosci sg skodyfikowane w aktach prawnych rdznej rangi (np.
reguly ostroznos$ci zwigzane z poruszaniem si¢ po drogach publicznych zawar-
te s w ustawie — Prawo o ruchu drogowym?®, reguly zwigzane z wykonywaniem

4 Por. tez na ten temat: M. Budyn-Kulik, Kilka uwag o przestgpstwie z art. 233 k.k. (skladanie
fatszywych zeznan) po nowelizacji z 11 marca 2016 r., ,,Annales UMCS. Sectio G 2016, nr 1, DOI:
http://dx.doi.org/10.17951/g.2016.63.1.23, s. 35.

5]. Giezek, [w:] Kodeks karny. Cze¢s¢ ogolna. Komentarz, red. J. Giezek, Warszawa 2012, s. 63.

¢ Ustawa z dnia 20 czerwca 1997 r. — Prawo o ruchu drogowym (t.j. Dz.U. z 2017 r., poz. 128).
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okreslonych czynno$ci zwigzanych z obshugg réznego rodzaju maszyn i urzadzen
to tzw. przepisy BHP). Inne funkcjonuja po prostu w praktyce wykonywania po-
szczegolnych zawodow, w postaci kodekséw zawodowych (np. tzw. reguty sztu-
ki lekarskiej) lub zasad wspotzycia spotecznego. Nauka i orzecznictwo postuguja
si¢ tu normatywnymi wzorcami osobowymi — dobrego gospodarza, dobrego kie-
rowcy — porownujac do tych modeli zachowanie sprawcy’.

W odniesieniu do lekarza wymog przestrzegania zasad ostroznosci istnieje na
ptaszczyznach: deontologicznej i prawnokarnej, a w ramach tej ostatniej wptywa
na mozliwos$¢ uznania tzw. czynnosci leczniczych za legalne oraz przypisanie od-
powiedniej postaci strony podmiotowej. Plaszczyzna deontologiczna wyznacza-
na jest przez art. 4 ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty, ktory stanowi,
ze lekarz ma obowigzek wykonywa¢ zawdd zgodnie ze wskazaniami aktualne;
wiedzy medycznej, dostepnymi mu metodami i srodkami zapobiegania, rozpo-
znawania i leczenia chordb, zgodnie z zasadami etyki zawodowej oraz z nalezyta
staranno$cia. Obowiazek ten zostal rowniez zawarty w art. 8 Kodeksu Etyki Le-
karskiej. Na ptaszczyznie prawnokarnej, w odniesieniu do uzasadnienia legal-
nos$ci czynnosci leczniczych®, podkresla sie konieczno$¢ ich wykonywania lege
artis, co oznacza konieczno$¢ przestrzegania pewnych procedur ich wykonywa-
nia, czyli zasad ostrozno$ci wiasnie. Najczesciej jednak o zasadach ostroznos$ci
pisze si¢ w konteks$cie przypisania nieumyslnosci. Zadaniem glosatora nie jest
wprawdzie odnoszenie si¢ do poprawnosci oceny zebranego materiatlu dowodo-
wego w danej sprawie, ale warto chociazby zaznaczy¢, iz nawet z fragmentow
opinii biegtych przytoczonych w uzasadnieniu wyroku kasacyjnego przez Sad
Najwyzszy wynika brak dochowania przez oskarzonego nalezytej starannosci.
In abstracto ustalenie, czy sprawca przestrzegat zasad ostroznos$ci, moze by¢ nie-
kiedy trudne — w przypadkach, gdy zasady te nie sg w zaden sposob zebrane, spi-
sane, wynikajg ze zwyczajowego postepowania. Mozna mie¢ wowczas watpliwo-
$ci zardwno co do tego, jaka jest ich tre§¢ normatywna, jak rowniez, czy i w jakim
ksztalcie sprawca mogt (powinien) si¢ z nimi zapoznaé. Watpliwosci tych nie ma
Z pewnoscia zazwyczaj w sprawach zwigzanych z ustaleniem zachowania nalezy-
tej starannosci przez lekarza, poniewaz poszczegolne procedury uwzgledniajgce
konieczne czynnosci, a takze sposob ich wykonywania, kolejnos¢ itp. sg zebrane
w roéznego rodzaju wytycznych.

Sad ten zaaprobowal ustalenie, ze oskarzony w okoliczno$ciach, w ktérych
wykonat zabieg, nie miat mozliwosci wlasciwego zinterpretowania stanu zdrowia
pacjenta i zakwalifikowania go do grupy ryzyka z powodu zagrozenia zatorem

TA. Zoll, [w:] Kodeks karny. Czes¢ ogdlna. Komentarz, red. W. Wrdbel, A. Zoll, t. 1, Warsza-
wa 2016, s. 163-164.

8 Niezaleznie od tego, czy traktuje si¢ je, jak chce A. Zoll jako pierwotnie legalne, czy jako oko-
liczno$¢ wytaczajaca bezprawnosc.
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zakrzepowym. W uzasadnieniu wyroku przytoczona zostala opinia biegtych, kto-
rzy stwierdzili, ze brak zachowania odpowiednich zasad ostroznosci (przeprowa-
dzenie ogledzin ciata pacjenta przed zabiegiem) oraz niepodanie lekow przeciw-
zakrzepowych pokrzywdzonego stanowity bezposrednie zagrozenie jego zycia.
Jak wskazal Sad Najwyzszy, sady orzekajace w sprawie nie kwestionowaly wy-
wodow bieglych, w ktorych wykazywali, Ze zaniechanie podania lekow przeciw-
zakrzepowych in concreto narazilo pacjenta na bezposrednie niebezpieczenstwo
utraty zycia. Jednoczesnie jednak podzielit on stanowisko, ze opinie bieghtych nie
mogly stanowi¢ podstawy do przypisania oskarzonemu winy ani za spowodowa-
nie zgonu pacjenta, ani za sprowadzenie niebezpieczenstwa dla jego zycia z po-
wodu niewdrozenia profilaktyki przeciwzakrzepowej. Zachodzi tu sprzecznosc,
poniewaz SN i sady orzekajace uznaja opini¢ bieglych za wystarczajaca, a jed-
noczesnie za niemiarodajng, poniewaz ich zdaniem nie uwzgledniata warunkow,
w jakich oskarzony badat pacjenta przed wykonaniem zabiegu. Biegli wyraznie
odnosza opini¢ do okolicznosci konkretnej sprawy, a zdaniem sadow jest ona nie-
petna, w pewnym stopniu abstrakcyjna, odniesiona do idealnego wzorca lekarza.
Sad odwotawczy uznal, ze zgodno$¢ postepowania oskarzonego ze standarda-
mi obowigzujacymi lekarza zostata oceniona na podstawie okolicznosci znanych
ex post. Zdaniem sadu przeprowadzenie ogledzin ciala pacjenta przez oskarzone-
g0, najprawdopodobniej w pozycji lezacej, moglto nie doprowadzi¢ do stwierdze-
nia istnienia zylakow, ktore ,,uwyrazniaja si¢” w pozycji stojacej. Jednoczesnie
jednak podkresla on, ze biegli doszli do wniosku 0 moznos$ci rozpoznania choroby
zylnej na podstawie m.in. fotografii konczyn dolnych pokrzywdzonego, prawdo-
podobnie wykonanych wtasnie w pozycji horyzontalnej (poniewaz wypowiedz ta
pada w kontekscie ogledzin materialu posekcyjnego). Skoro biegli mogli stwier-
dzi¢ to w ten sposob, wydaje si¢, ze mogt to rowniez uczyni¢ oskarzony. Nalezy
tez zauwazy¢, ze ,,uwyraznienie” to raczej nie to samo, co ,,pojawienie si¢”’. Okre-
$lenie to zdaje si¢ sugerowac jedynie, ze zauwazenie zylakow na nodze cztowieka
W pozycji pionowej jest tatwiejsze niz w pozycji horyzontalne;j.

W uzasadnieniu nie ma danych dotyczacych stanu ogélnego pacjenta w czasie
badania. Jest jedynie informacja, ze miat on ran¢ szarpang uda. Nie wiadomo, czy
byl przytomny w czasie badania i czy lekarz mogt przeprowadzi¢ z nim wywiad,
a jesli nie bylo to mozliwe, to czy istniata mozliwo$¢ wypytania w tym zakresie
cztonkow rodziny. Zastanawiajace jest to, ze sad, uznajac opini¢ bieglych za nie-
wystarczajaca, nie wezwat ich do jej uzupetnienia lub nie powotat nowego zespo-
hu bieglych. Nalezy stwierdzi¢, ze argumenty sagdoéw I 1 II instancji w zakresie bra-
ku mozliwosci stwierdzenia nie sg zbyt przekonujace. Z materiatu dowodowego,
o ktorym mowa w uzasadnieniu glosowanego wyroku, wynika, ze lekarz nie do-
chowat w tej mierze nawet minimalnych wymogow ostrozno$ci. Okolicznos¢, ze
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w historii choroby nie ma danych na temat wystepowania zylakow u pokrzyw-
dzonego, nie powinna przesadza¢ o uznaniu, ze oskarzony dotozyt nalezytej sta-
rannos$ci. W kontekscie deontologii lekarskiej nalezyta starannos$¢ (lekarza w re-
lacji z pacjentem) ocenia si¢ pod katem doktadnosci, pieczotowito$ci, sumienno-
$ci 1 terminowos$ci $wiadczonej opieki lekarskiej. Trudno jednak znalez¢ blizsze
wyjasnienia tego terminu. Posrednio mozna tu korzystac, jak si¢ zdaje, z piSmien-
nictwa dotyczacego ,,btedu w sztuce™.

Trzeba pamictac, ze w prawie karnym formulowany jest wymog zachowa-
nia ,,ostroznos$ci wymaganej w danych okolicznosciach”. Biegli zatem postapili
prawidlowo, odnoszac okolicznosci konkretnej sprawy do wzorca dobrego leka-
rza, ktory bedac w takiej samej sytuacji, jak oskarzony, ich zdaniem miatby moz-
liwo$¢ zachowania wymaganej ostroznos$ci 1 podania pokrzywdzonemu wskaza-
nego leku przeciwzakrzepowego. Z rozwazan Sadu Najwyzszego nie wynika, ze
lekarz nie mogl dowiedzie¢ si¢ o tym, ze pacjent ma zylaki. Lezato to w zakresie
mozliwosci, jak si¢ zdaje. Rezygnacja z wykonania pewnych czynnosci (np. po-
przestanie na pobieznych ogledzinach ciata pokrzywdzonego czy nieprzeprowa-
dzenie pelnego wywiadu) swiadczy wlasnie o braku zachowania nalezytej, czyli
wymaganej w danych okoliczno$ciach, starannosci.

Jak trafnie zaakcentowat to Sad Najwyzszy, w przypadku relacji pacjent —
lekarz wymog przestrzegania zasad ostroznosci nabiera szczegolnego znaczenia
rowniez dlatego, ze relacja lekarz — pacjent wpisuje si¢ w relacje gwarant — osoba
chroniona. Obowiazek gwaranta wynika tu przede wszystkim z ustawy o zawo-
dach lekarza i lekarza dentysty'®, w szczeg6lnosci z przepisdw rozdziatu 5. Ogol-
nie 6w obowigzek sprowadza si¢ do zapobiegni¢cia nastgpienia skutku w postaci
niepozadanej zmiany w stanie zdrowia. W zaleznos$ci od konkretnego przypadku
moze on si¢ konkretyzowac jako skutek w postaci $mierci pacjenta, pogorszenie
si¢ aktualnego stanu zdrowia prowadzace do stworzenia niebezpieczenstwa dla
zycia lub spowodowania uszczerbku na zdrowiu, choroby dlugotrwatej lub nieod-
wracalnej itd. Jest on wprost sformutowany w art. 2 Kodeksu Etyki Lekarskiej'!
jako ochrona zycia i zdrowia ludzkiego.

Problematyka strony podmiotowej oraz wzajemnej relacji strony podmio-
towej winy jest ztozona i trudna. Koncepcje wypracowane w tej mierze przez
przedstawicieli doktryny prawa karnego nie zawsze dajg si¢ tatwo aplikowac
w praktyce organow wymiaru sprawiedliwosci. Nieco tatwiej jest na konkretnym

 Por. A. Zoll, Odpowiedzialnos¢ lekarza za blgdy w leczeniu, Warszawa 1988, s. 52-53; A. Li-
szewska, Odpowiedzialnos¢ karna za blgd w sztuce lekarskiej, Krakow 1998, s. 19-25; J. Sawicki,
Blqd sztuki przy zabiegu leczniczym w prawie karnym, Warszaw 1965, s. 84-85.

10 Ustawa z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty (t.j. Dz.U. z 2016 r.,
poz. 125).

" Kodeks Etyki Lekarskiej, www.nil.org.pl/dokumenty/kodeks-etyki-lekarskiej [dostep:
26.03.2017].
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przyktadzie wykaza¢ pewne nieprawidtowosci w ich zastosowaniu. Z zadowo-
leniem nalezy przyja¢ pojawienie si¢ glosowanego wyroku, poniewaz pomaga
on zwr6ci¢ uwage na istniejgce w tej mierze problemy wazne z punktu widzenia
praktyki sadowe;j.
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SUMMARY

The verdict deals with a matter of a relationship between guilt and subjective side of a crime.
The author of a comment criticizes the thesis that in a normative theory of a guilt the possibility of
prescribing a proper kind of a subjective side of a crime does not influence a guilt. A doctor guar-
antees that a fatal effect does not appear. The law demands that he/she must behave with respect to
rules of safety.
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