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Streszczenie

Abstract

Opierajac si¢ na aktach prawnych, podjeto prébe opisania odpowiedzialnosci lekarzy za popelniane przewinienia zawodowe.
Zawdd lekarza od czaséw starozytnych podlegal ocenie, co przyczynito si¢ do stworzenia réznych praw, nakazow i norm.
Dopiero Hipokrates, w swych pismach etycznych zawartych w Corpus Hippocraticum, przedstawil tresci norm etycznych
postepowania lekarza, ktére do dzi$ znane sg jako przysiega Hipokratesa i wypowiadane przez kazdego koniczacego nauke
lekarza jako $lubowanie lekarskie. Najprawdopodobniej przyrzeczenie to powstato miedzy 420 a 400 rokiem p.n.e. i zawiera
zasady etyczne zawodu lekarza, nie za§ prawne. Wspolczesnie postepowanie lekarskie nie jest wolne od lekcewazenia,
szkodzenia i wrecz wyrzadzania krzywdy chorym. Dlatego powstal system postgpowania dochodzeniowego — system ocen
dokonywanych przez lekarzy-rzecznikéw wobec dzialan oskarzonych lekarzy, osadzanych przez lekarzy-sedziéw. W niniejszej
pracy przedstawiono zasady, ktorymi kieruja sie rzecznicy odpowiedzialnosci zawodowej i sedziowie na terenie calej
Rzeczypospolitej Polskiej. Przytoczono réwniez w calo$ci tekst przysiegi Hipokratesa. Dzis, gdy dokonujg sie tak duze zmiany
w sposobach leczenia, w pozyskiwaniu nowych lekéw, gdy wygoda zycia zdrowych narzuca lekarzom przeprowadzanie
eutanazji czy aborcji, warto odwola¢ sie do etosu naszego zawodu, aby wykonywa¢ go zgodnie z zasadami moralnymi, a wigc
W sposob godny.

Slowa kluczowe: przysiega Hipokratesa, etyka zawodu lekarza, orzekanie lekarskie, odpowiedzialno$¢ zawodowa lekarzy

This paper discusses the responsibility of physicians for medical malpractice based on legislative acts. The profession
of a physician has been subjected to evaluation since the ancient ages, which contributed to various laws, decrees and norms.
It was Hippocrates who included the ethical norms of medical practice in his ethical works. They are well-known today as
the Hippocratic Oath which is taken by each physician upon the conclusion of their education. This oath was probably
created between 420 and 400 BC and includes ethical, not legal, principles concerning the profession of a physician.
Contemporary conduct of physicians is not devoid of negligence, harming and even hurting patients. Therefore, a system
of investigation proceedings has appeared - accused physicians are evaluated by physicians-screeners and judged by
physicians-judges. This paper presents principles on which the work of screeners for professional liability and judges is based
on the territory of the Republic of Poland. Moreover, the entire Hippocratic Oath is quoted. At present, when we are observing
such considerable changes in the manners of treatment, in creating new drugs or when comfort of the healthy is forcing
physicians to perform euthanasia or abortion, it is worth referring to the ethos of our profession in order to perform our
work in accordance with moral principles.

Key words: Hippocratic Oath, ethics of a physician, medical judgment, professional liability of physicians
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Ha ocHoBaHMm 3aKOHOJATeNbCTBA MPEAIPUHATA IOMNBITKA ONMCATh OTBETCTBEHHOCTDh Bpadell 3a COBEpIIEHHbBIE
npogeccroHanbHble IpaBoHapyieHns. IIpodeccns Bpada ¢ [peBHIX BpeMeH IIOBEPrajach OLeHKe, 9TO CIOCOO6CTBOBAIO
CO3/IaHMIO PA3/IMYHBIX 3aKOHOB, PACIIOPsKEHNIT ¥ HOPM. [MIIIoKpaT, B cBOMX aTnyeckux nucbmax B Corpus Hippocraticum,
IIpefICTaBII STMYHbIe HOPMBI IIOBe[leHNA Bpaya, KOTOPbIe O CerONHALIHETO NHA M3BeCTHBI KaK KIATBa [unmokpara
Y KOTOPBIe IIPOM3HOCUT KaXKABIIL, KTO IIOTy4aeT MeAMIIMHCKOe 06pa3oBaHme Kak 06eT MefiiiKa. BeposTHee Bcero aTa KATBa
BO3HMK/IA MeX/y 420 u 400 rogoM /10 H.e. ¥ 3aK/II0YaeT STUYHbIe IIPMHINIIBI Tpodeccuu Bpaya, HO He I0pUIIecKoe.
B HacTosiiiee BpeMst MeAMIIHCKAs IIPAKTIKA He SB/IAETC CBOOOHOI OT IpeHeOpeXXUTEIbHOTO OTHOLIEH ST, BPEUTENbCTBA
U Jaxxe IpUYNHEeHUs yiep6ba 60mpHbIM. [109TOMY BO3HUKIIA CHCTeMa IIPOLEAYPHL PACC/IELOBAHISI — CUCTEMa OLIEHOK
BBIfJaBaeMbIX BpaduaMu-OMOyICMEHaMIL, II0 OTHOLIEHNIO K Ae/ICTBISIM OOBIHEHHDIX Bpadelt, OCYK/aeMbIX BpadaMI-CyAbsIMIL
B manHOI paboTe IpefcTaBIeHbl NIPMHLNILI, KOTOPHIMI PYKOBOACTBYIOTCA OMOYACMEHBI IPodecCHOHATbHOM
OTBETCTBEHHOCTHU U CYAbM Ha Teppuropuu Bcelt Pecrry6nuku ITonpura. IIpuBoanTcsa TakxKe HMOMHbIL TEKCTe KAATBDI
I'mnmokpara. CerofHs, KOrja COBEpIIAIOTCA HACTONBKO OO/blNe N3MEHEHNUs B METO/IaX JIeUeHMs], B ITOMCKe HOBBIX
JIeKapCTBEHHBIX IIPeIaparoB, KOIa yA00CTBO )M3HY 3[I0POBBIX HAaBsA3bIBAET BpayaM IIPOBefieHNe 9BTaHA3MY WM abOpTa,
CTOUT 0OPATUTBCA K 9TOCY Hamrel npogeccun, 4T0ObI BHIIONHAT €€ B COOTBETCTBUM C MOPA/IbHBIMI IPUHIUIIAMIL,
U, CJIEAOBATE/IbHO, JOCTOHO.

KnioueBpie cmoBa: knATBa [unmnokpara, atuka npodeccun Bpada, BpadeOHBII IPUTOBOP, IpodecCcHoHaNbHALA

OTBETCTBEHHOCTb Bpaqe]?[

WSTEP

rudno znalez¢ druga taka profesje jak zawdd le-

karza, ktory od najdawniejszych czasow jest sil-

nie i nierozerwalnie zwigzany z etyka - czyli
refleksja nad godziwoscig ludzkiego dziatania z usytu-
owaniem czlowieka w centrum jako najwyzszego do-
bra. Etyka uczy rozpoznawania sytuacji moralnych, daje
cztowiekowi wolno$¢ wyboru, wypracowuje normy mo-
ralne i pozwala odrézniac¢ dobro od zta®.
Kazdy lekarz przed podjeciem pracy zawodowej wy-
powiada slowa przysiegi: ,Przyrzekam stuzy¢ zyciu
i zdrowiu ludzkiemu”®?. Jest to najdawniejszy tekst
etyczny dotyczacy medycyny, stworzony przez Hipo-
kratesa — ojca medycyny i etyki medycznej - jako zbior
zasad etycznych, nie za$ prawnych. To kodeks Hammu-
rabiego, krola Babilonu, zawieral spis kar, nagan i na-
grod dla lekarzy, ocenianych wedle zasady ,,0oko za oko,
z3b za zgb”®.
Przysiega Hipokratesa odwotuje si¢ do etycznych zrodet
moralno$ci, do potrzeby doskonalenia siebie, do god-
nosci i szczegdlnego postannictwa profesji medyczne;j.
Na tej podstawie formuluje szereg zobowigzan moral-
nych w postaci nakazow i zakazéw, ktére wobec bogow
podejmuje lekarz w swoim sumieniu, w duchu odpowie-
dzialnosci za swoje postepowanie, za swoja sztuke me-
dyczng. Rzeczywistos¢ medyczna jest dzi$§ dos¢ skom-
plikowana, catkowicie inna niz w czasach Hipokratesa,
lecz wskazania etyczne jego przysiegi nie traca na ak-
tualnosci - sg przejawem geniuszu ludzkiego umystu
iserca®.
Mimo tak silnego wsparcia i wzorca w wykonywaniu za-
wodu lekarza czesto popelniane s3 wykroczenia zawodo-
we, ktdre z mocy prawa sa rozpoznawane przez lekarzy-
-rzecznikow, a oceniane przez lekarzy-sedziow i gdy tego
wymagaja — karane.
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INRODUCTION

t is difficult to find another profession similar to the

one of a physician that has been so strongly and in-

separably associated with ethics since the earliest
times. Ethics means reflection on the decency of human
actions with the human placed in the center of its utmost
importance. Ethics teaches how to recognize moral sit-
uations, gives people the freedom to choose, helps work
out moral standards and allows good and bad to be dis-
tinguished®.
Prior to the commencement of professional practice
each physician speaks out the words of a vow: “I solemn-
ly swear to serve for the benefit of life and health of peo-
ple.”®? This is the oldest ethical text concerning medi-
cine written by Hippocrates - the father of medicine and
medical ethics - included in the collection of ethical, not
legal, principles. The list of punishments, reprimands and
rewards for physicians evaluated based on the “eye for an
eye, tooth for a tooth” principle was included in the Code
of Hammurabi®.
The Hippocratic Oath refers to ethical sources of morality,
to the need for perfecting oneself, to decency and to a spe-
cial mission of the medical profession. Based on the fore-
going basis, Hippocrates created a number of moral com-
mitments in the form of orders and bans which were made
by physicians in their conscience, in full responsibility of
their conduct and their medical art. The medical reality to-
day is quite complex and totally different than the one in
the times of Hippocrates. Nevertheless, the ethical norms
included in his oath are still valid - they are a representa-
tion of the genius of the human mind and heart®.
Despite such strong support and clear standard, cases of
professional misconduct occur frequently and are recog-
nized by virtue of the law by physicians-screeners, judged
by physicians-judges and punished, if needed.
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TWORZENIE | DZIALANIA
ORGANOW OCENY ZAWODOWE)J

W artykule 17 Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej
z 2 kwietnia 1997 roku czytamy m.in.: ,W drodze usta-
wy mozna tworzy¢ samorzady zawodowe, reprezentu-
jace osoby wykonujace zawody zaufania publicznego
i sprawujace piecze nad nalezytym wykonywaniem tych
zawodow w granicach interesu publicznego i dla jego
ochrony”. Lekarski samorzad zawodowy to forma wla-
dzy publicznej zdecentralizowanej. Przynaleznos¢ do le-
karskiej korporacji zawodowej jest obowigzkowa. Korpo-
racja lekarska jest szczegdélnym podmiotem, z uwagi na
skupianie w swoich rekach wladzy ustawodawczej, wyko-
nawczej, jak i sadowniczej®.

W celu sprawowania nalezytej pieczy przez samorzad
zawodowy nad prawidlowosciag wykonywania zawodu
lekarza i lekarza dentysty, w wyniku powyzszej delega-
cji konstytucyjnej, 1 stycznia 2010 roku weszla w zycie
nowa ustawa o izbach lekarskich (UoIL) z dnia 2 grud-
nia 2009 roku. Aby samorzad lekarski mogl sprawowac
taka piecze, musi posiada¢ wlasciwe instrumenty w celu
gwarantowania odpowiedniego poziomu zawodowego
i moralnego czlonkow korporacji. Ustawa o izbach le-
karskich wprowadzila bardzo istotne zmiany w zakre-
sie odpowiedzialnosci zawodowej. Zostaly w niej za-
mieszczone réwniez niektére uregulowania dotychczas
zawarte w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia i Opieki
Spotecznej z dnia 26 wrze$nia 1990 roku w sprawie po-
stepowania w przedmiocie odpowiedzialnosci zawodo-
wej lekarzy, ktore przestaly obowigzywac z chwilg wej-
$cia ustawy w zycie®.

ZASADY WYKONYWANIA
ZAWODU LEKARZA

Zgodnie z zapisami art. 2 ust. 1 ustawy z dnia 5 grud-
nia 1996 roku o zawodzie lekarza wykonywanie zawo-
du lekarza polega na udzielaniu przez osobe posiadajaca
wymagane kwalifikacje, potwierdzone odpowiednimi
dokumentami, §wiadczen zdrowotnych, w szczegdlno-
$ci: na badaniu stanu zdrowia, rozpoznawaniu choréb
i zapobieganiu im, leczeniu chorych, udzielaniu porad
lekarskich, a takze wydawaniu opinii i orzeczen lekar-
skich®. Artykut 4 cytowanej ustawy zawiera najwaz-
niejszy, kardynalny nakaz lekarski okreslajacy nieprze-
kraczalne ramy postepowania kazdego reprezentanta
tegoz zawodu. Ustawodawca nakazuje lekarzowi wy-
konywa¢ zawdd: po pierwsze — zgodnie ze wskazania-
mi aktualnej wiedzy medycznej; po drugie — dostepny-
mi metodami i Srodkami zapobiegania, rozpoznawania
ileczenia chorob; po trzecie — zgodnie z zasadami ety-
ki zawodowej oraz z nalezyta staranno$cia. Niezasto-
sowanie si¢ do ustalonych regul, jako naganne, bedzie
stanowilo podstawe do rozwazenia ewentualnej odpo-

218 wiedzialno$ci prawnej lekarza®.

ESTABLISHMENT AND OPERATION
OF BODIES IN CHARGE
OF PROFESSIONAL LIABILITY

Article 17 of the Constitution of the Republic of Poland
of 2 April 1997 reads as follows: “By means of a statute,
self-governments may be created within a profession in
which the public repose confidence, and such self-gov-
ernments shall concern themselves with the proper prac-
tice of such professions in accordance with, and for the
purpose of protecting, the public interest.” A medical
self-government is a form of a public decentralized gov-
ernment. The membership in the medical professional as-
sociation (self-governing body) is mandatory. It is a rath-
er specific entity due to the fact that it holds legislative,
executive and judicial power®.

As a result of the aforementioned constitutional provi-
sion and for the purposes of exercising adequate custo-
dy and supervision over the proper practice of physi-
cians and dentists by professional associations, the new
Act on Medical Chambers of 2 December 2009 became
effective on 1 January 2010. In order to be able to exer-
cise such supervision, the medical association must pos-
sess adequate tools to guarantee a proper professional
and moral level of the association members. The Act on
Medical Chambers introduces significant changes con-
cerning professional liability. It also contains certain
regulations previously included in the Ordinance of the
Minister of Health and Social Welfare of 26 September
1990 on the proceedings concerning professional liabil-
ity of physicians which became invalid as of the effec-
tive date of the Act®.

PRINCIPLES OF PRACTICING
AS A PHYSICIAN

Pursuant to art. 2 section 1 of the Act on Medical Pro-
fession of 5 December 1996, practicing as a physician
is based on rendering health services by a person with
necessary qualifications confirmed with adequate cer-
tificates. The health services include in particular: ex-
amining patients, diagnosing and preventing diseases,
treating patients, rendering medical advice as well as
issuing medical decisions and certificates”. Article 4
of the Act mentioned above includes the most impor-
tant, crucial medical order that specifies the limits of
practice of each representative of this profession. The
legislator orders physicians to practice their profes-
sion: first, in accordance with current medical knowl-
edge; second, with the use of available methods and
preventive measures as far as diagnosing and treat-
ing diseases are concerned; third, in accordance with
the principles of professional ethics and with due dili-
gence. The reprehensible failure to observe these prin-
ciples is the cause to consider a possible legal liabili-
ty of a physician®.
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LEKARSKA ODPOWIEDZIALNOSC
ZAWODOWA

Odpowiedzialno$¢ zawodowa jest szczegdlng formg odpo-
wiedzialnoéci, powszechnie rozrdznia si¢ bowiem odpo-
wiedzialnoé¢ karng i cywilng. Lekarska odpowiedzialnosé¢
zawodowa jest odpowiedzialno$cia prawna - reguluja ja
odpowiednie zapisy ustawowe zawarte w rozdz. 5 ustawy
o izbach lekarskich. Jest odpowiedzialnoscig represyjna,
niezalezna od innych form odpowiedzialnosci, co ozna-
cza, ze postepowanie w jej przedmiocie toczy si¢ nieza-
leznie od postepowania karnego lub postepowania dys-
cyplinarnego dotyczacego tego samego czynu (art. 54 ust.
1 UOiL), co moze skutkowaé nawarstwieniem sie sank-
cji wynikajacych z przepiséw prawa karnego i cywilne-
go. Zblizona jest do odpowiedzialnosci karnej, poniewaz
opiera si¢ na zasadzie winy, a w sprawach nieuregulo-
wanych w ustawie o izbach lekarskich stosuje si¢ odpo-
wiednio przepisy Kodeksu postepowania karnego (art. 112
UOiL). Od odpowiedzialnosci karnej rézni si¢ jednak tym,
ze zaréwno rzecznicy odpowiedzialnoéci zawodowej, jak
i sady lekarskie nie sg organami wymiaru sprawiedliwo$ci
w rozumieniu Konstytucji.

PRZEWINIENIE ZAWODOWE

Wystarczajace do zaistnienia przewinienia zawodowe-
go moze by¢ tylko naruszenie przez lekarza lub lekarza
dentyste zasad etyczno-deontologicznych, a nie dodatko-
wo przepiséw prawa. Artykul 76 Kodeksu etyki lekarskiej
(KEL), méwiacy o tym, ze ,w wypadkach nie przewidzia-
nych w Kodeksie Etyki Lekarskiej nalezy kierowa¢ si¢ za-
sadami wyrazonymi w uchwatach wladz samorzadu lekar-
skiego, w orzecznictwie sadow lekarskich oraz dobrymi
obyczajami przyjetymi przez srodowisko lekarskie”, pozo-
stawia nieokreslony z gory zakres i otwarty katalog prze-
winienia zawodowego. Artykut 83 UOIL zawiera co praw-
da zamkniety katalog kar, o ktorych moga orzekac¢ sady
lekarskie, jednak odmiennie niz w postepowaniu karnym
brak jest okreglenia, jakie kary moga by¢ orzekane za po-
szczegoOlne przewinienia zawodowe.

Definicja przewinienia zawodowego, zawarta w art. 53
UOIL, brzmi: ,,Czlonkowie izb lekarskich podlegaja odpo-
wiedzialno$ci zawodowej za naruszenie zasad etyki lekar-
skiej oraz przepiséw zwiazanych z wykonywaniem zawodu
lekarza, zwane dalej przewinieniem zawodowym”

POSTEPOWANIE W PRZEDMIOCIE
ODPOWIEDZIALNOSCI ZAWODOWE)J
LEKARZY

Postepowanie w przedmiocie odpowiedzialnosci zawo-
dowej lekarzy sktada si¢ z kilku etapow. Sa to: czynnosci
sprawdzajace, postepowanie wyjasniajace, postepowanie
przed sadem lekarskim oraz postepowanie wykonawcze
(art. 55 UOIL).

CURR. GYNECOL. ONCOL. 2014, 12 (3), p. 216-224

PROFESSIONAL LIABILITY
OF PHYSICIANS

Professional liability is a specific form of liability. Com-
monly, we distinguish between civil and criminal liabil-
ity. Professional liability of physicians is a form of legal
liability. It is regulated by statutory provisions included
in chapter 5 of the Act on Medical Chambers (AoMCh).
This liability is repressive and independent of other
forms of liability, which means that proceedings con-
cerning professional liability are conducted independent-
ly of penal and disciplinary proceedings concerning the
same act (art. 54 section 1 of the AoMCh). This may re-
sult in accumulation of sanctions resulting from the pro-
visions of penal and civil law. It is similar to criminal
liability since it is based on the principle of guilt. More-
over, in the matters not provided for in the Act on Med-
ical Chambers, the respective provisions of the Code of
Criminal Procedure are applied (art. 112 of the AoMCh).
Nevertheless, the difference of professional liability from
the penal one is that both professional liability screeners
and medical courts are not judicial authorities as defined
in the Constitution.

PROFESSIONAL MISCONDUCT

Professional misconduct occurs not only when physicians
or dentists break penal law regulations, but when they vi-
olate ethical and deontological principles. Article 76 of the
Medical Code of Ethics (MCE) reads that “in cases not
provided for in the Medical Code of Ethics, the principles
included in resolutions of medical self-governments, deci-
sions of medical courts and the principles of good practice
acknowledged in the medical environments shall apply”
This leaves an unspecified limit and an open catalogue of
professional misconduct. Article 83 of the Act on Medical
Chambers, on the other hand, includes a closed catalogue
of penalties, which might be imposed by medical courts.
However, by contrast with penal procedure, it is not spec-
ified which punishments may be adjudged for particular
cases of misconduct.

Professional misconduct is defined in article 53 of the
AoMCh in the following way: “The members of Medical
Chambers shall be subject to professional liability for in-
fringement of medical ethics and principles associated with
practicing the profession of a physician, hereinafter referred
to as professional misconduct.

PROCEEDINGS CONCERNING
PROFESSIONAL LIABILITY
OF PHYSICIANS

The procedure concerning professional liability of physicians
consists of several stages. They are: verifying activities, inves-
tigation procedure, proceedings in the medical court and ex-
ecutive procedure (art. 55 of the AoMCh).
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Postepowanie prowadzone jest przez okregowych rzeczni-
kow przy okregowych izbach lekarskich, a Naczelny Rzecz-
nik Odpowiedzialno$ci Zawodowej przy Naczelnej Izbie
Lekarskiej sprawuje m.in. nadzor nad dziatalnoscia rzecz-
nikéw okregowych i rozstrzyga spory o wlasciwos¢ miedzy
nimi. Naczelny Rzecznik rozpatruje zazalenia na przewle-
kto$¢ postepowan prowadzonych przez okregowych rzecz-
nikow, a takze wyznacza okregowego rzecznika do pro-
wadzenia postepowania w sprawach odpowiedzialnosci
zawodowej czlonkow organdw izb lekarskich: naczelnej
i okregowej rady lekarskiej, naczelnej i okregowych komi-
sji rewizyjnych, naczelnego i okregowych sadow lekarskich,
okregowych rzecznikéw i ich zastepcdw. W sprawach od-
powiedzialnoéci naczelnego rzecznika i jego zastepcédw po-
stepowanie prowadzi okregowy rzecznik wyznaczony przez
Naczelny Sad Lekarski (art. 65 UOiL).

Celem czynno$ci sprawdzajacych jest wstepne zbadanie
okolicznos$ci koniecznych do ustalenia, czy istnieja pod-
stawy do wszczecia postepowania wyjasniajacego. W trak-
cie czynnosci sprawdzajgcych nie przeprowadza sie dowo-
du z opinii bieglego ani czynnosci wymagajacych spisania
protokotu, z wyjatkiem mozliwoséci przestuchania w charak-
terze $wiadka osoby skladajacej skarge na lekarza.

Celem postepowania wyjasniajacego jest ustalenie, czy
zostal popelniony czyn mogacy stanowi¢ przewinienie za-
wodowe, wyjasnienie okolicznosci sprawy, a w przypadku
stwierdzenia znamion przewinienia zawodowego ustalenie
obwinionego oraz zebranie, zabezpieczenie i w niezbednym
zakresie utrwalenie dowoddéw dla sadu lekarskiego (art. 55
ust. 1 UOIL).

Stronami postepowania w przedmiocie odpowiedzialno-
$ci zawodowej lekarzy sg lekarz, ktérego dotyczy postepo-
wanie, lub obwiniony oraz pokrzywdzony, co stanowi no-
wos¢ w stosunku do poprzednich regulacji. Dotychczas
przed sadem lekarskim pokrzywdzony miat tylko upraw-
nienia $wiadka.

W postepowaniu przed sadem lekarskim strong jest rowniez
Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowej (art. 56 UOIL).

RZECZNIK ODPOWIEDZIALNOSCI
ZAWODOWE)J

Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowej (ROZ) jest orga-
nem izby lekarskiej i moze nim zosta¢ lekarz wykonujacy za-
wod przez co najmniej 10 lat. Rzecznik przeprowadza czyn-
nosci sprawdzajace i postepowanie wyjasniajace w sprawach
odpowiedzialno$ci zawodowej lekarzy bedacych czlonkami
izby, ktorej jest rzecznikiem. Rzecznik pelni rowniez funk-
cje oskarzyciela przed sagdami lekarskimi (art. 211 35 UOIL).
Pokrzywdzonym jest osoba fizyczna, osoba prawna albo
jednostka organizacyjna nieposiadajgca osobowosci praw-
nej, ktorej dobro prawne zostato bezposrednio naruszo-
ne lub zagrozone przez przewinienie zawodowe (art. 57
UOIiL). Pokrzywdzony moze ustanowi¢ nie wiecej niz
dwdch petnomocnikéw sposrdd lekarzy, adwokatow lub
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The procedure is conducted by regional screeners at re-
gional chambers of physicians and dentists, and the Su-
preme Screener for Professional Liability at the Supreme
Chamber of Physicians and Dentists supervises the opera-
tions of regional screeners and settles disputes concerning
their competence. The Supreme Screener considers com-
plaints concerning lengthiness of proceedings conducted
by regional screeners and appoints the regional screen-
er responsible for professional liability of the members of
the bodies that belong to the chambers of physicians and
dentists, i.e. the supreme and regional medical councils,
the supreme and regional audit committees, the supreme
and regional medical courts as well as regional screeners
and their deputies. In cases concerning liability of the su-
preme screener and their deputies, the procedure is con-
ducted by the regional screener appointed by the Supreme
Medical Court (art. 65 of the AoMCh).

The aim of the verifying activities is an initial examination
of circumstances needed to determine whether or not there
are grounds for an initiation of the investigation procedure.
At this stage, the expert evidence or activities that require
drawing up minutes are not conducted. The exception is the
hearing of the person that lodges a complaint about a phy-
sician as a witness.

The purpose of the investigation procedure is to determine
whether the act committed is a case of professional miscon-
duct and to explain the circumstances thereof. If features of
professional misconduct are observed, the aim of this stage
is also to specify the accused as well as to collect, secure and
preserve, as needed, evidence for the medical court (art. 55
section 1 of the AoMCh).

The parties to the proceedings concerning professional mis-
conduct of physicians are a physician, to whom the pro-
cedure refers, or the accused and injured parties, which is
a new situation compared to the previous regulations. Pre-
viously, the injured party was treated as a witness.

In the medical court, a Screener for Professional Liability
is also a party to the proceedings (art. 56 of the AoMCh).

SCREENER FOR PROFESSIONAL
LIABILITY

The Screener for Professional Liability (SPL) is a body of the
medical chamber. It can be a physician that has performed
the profession for at least 10 years. A screener performs
verifying activities and investigation procedures concern-
ing professional liability of physicians who are members of
the chamber in which he or she is the screener. A screen-
er also holds the function of a prosecutor in medical courts
(art. 21 and 35 of the AoMCh).

The injured is a natural person, legal entity or organization-
al unit without legal personality whose legal interest was di-
rectly infringed or threatened by professional misconduct
(art. 57 of the AoMCh). The injured may appoint no more
than two attorneys from among physicians, lawyers or le-
gal counsels.
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Za obwinionego uwaza si¢ lekarza, wobec ktorego w toku po-
stepowania wyjasniajacego rzecznik odpowiedzialnosci zawo-
dowej wydal postanowienie o przedstawieniu zarzutéw lub
przeciwko ktéremu skierowat do sadu lekarskiego wniosek
o ukaranie. Obwiniony moze ustanowi¢ nie wigcej niz dwoch
obroncow spoérod lekarzy, adwokatow lub radcéw prawnych.
W czasie postepowania w przedmiocie odpowiedzialnosci za-
wodowej lekarzy, na uzasadniony wniosek obwinionego, wla-
$ciwy sad lekarski moze ustanowi¢ mu obronce z urzedu.

W przypadku, gdy zachodzi uzasadniona watpliwo$¢ co do
poczytalnosci obwinionego i nie ma on obroncy z wyboru,
wlasciwy sad lekarski ustanawia mu obronce z urzedu. W po-
stepowaniu wyjasniajacym okregowy sad lekarski ustanawia
obronce na wniosek rzecznika odpowiedzialnoéci zawodowej.
Jezeli organ prowadzacy postepowanie uzna za niezbedne
ustanowienie obroncy ze wzgledu na okolicznosci utrudnia-
jace obrone, wlasciwy sad lekarski ustanawia obwinionemu
obronce z urzedu (art. 58 UOIL).

POSTEPOWANIE WYJASNIAJACE

Postepowanie wyjasniajace prowadzone przez Okregowego
Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej (OROZ) powin-
no by¢ zakonczone w ciggu 6 miesiecy od dnia uzyskania
informacji o mozliwosci popelnienia przewinienia (art. 76
UOIiL). Ulegto ono dwukrotnemu wydtuzeniu w stosunku
do poprzednich zapiséw. W uzasadnionym przypadku Na-
czelny Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowej moze prze-
dtuzy¢ okres postepowania wyjasniajacego na dalszy czas
okreslony, nie dluzszy niz 6 miesiecy.

W przypadku niezakonczenia postepowania wyjasniajace-
go w terminie jednego roku akta sprawy przekazuje si¢ Na-
czelnemu Sadowi Lekarskiemu, ktéry moze przedtuzy¢ po-
stepowanie wyjasniajace na dalszy czas okreslony.
Stronom przystuguje prawo zlozenia do Naczelnego Rzecz-
nika Odpowiedzialno$ci Zawodowej zazalenia na prze-
wleklo$¢ postepowania prowadzonego przez okregowego
rzecznika odpowiedzialnosci zawodowej.

W sytuacji, gdy zebrane dowody wskazujg z duzym praw-
dopodobienstwem, ze lekarz, ktdrego dotyczy postepowa-
nie, lub obwiniony popelnit ciezkie przewinienie zawodo-
we, a rodzaj tego przewinienia wskazuje, ze wykonywanie
przez obwinionego zawodu lekarza zagraza bezpieczenstwu
pacjentow lub grozi popelnieniem kolejnego przewinienia
zawodowego, sad lekarski, na wniosek rzecznika odpo-
wiedzialnosci zawodowej, wydaje postanowienie o tym-
czasowym zawieszeniu prawa wykonywania zawodu albo
o0 ograniczeniu zakresu czynnosci w wykonywaniu zawodu
lekarza przez obwinionego na okres do roku.

POSTEPOWANIE
PRZED SADEM LEKARSKIM

Postepowanie przed sadem lekarskim odbywa sie na roz-
prawie jawnej. Do chwili wej$cia w Zycie nowej ustawy
o izbach lekarskich rozprawa sadowa byla jawna tylko dla
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The accused is a physician in relation to whom the screen-
er for professional liability issued a decision on present-
ing charges during the investigation procedure or against
whom the SPL filed a motion for a penalty to the medi-
cal court. The accused may appoint no more than two at-
torneys from among physicians, lawyers or legal counsels.
During the proceedings concerning professional liability of
physicians, the medical court may appoint a public defend-
er upon the defendant’s justified request.

If there is a justified doubt concerning the sanity of the ac-
cused and he or she does not have a defense attorney, the
competent medical court appoints a public defender. Dur-
ing the investigation procedure, the regional medical court
appoints the defender upon the request of the screener for
professional liability.

If the body that conducts the procedure decides that appoint-
ing a defender is essential due to the circumstances that ren-
der defense difficult, the competent medical court appoints
a public defender for the accused (art. 58 of the AoMCh).

INVESTIGATION PROCEDURE

The investigation procedure conducted by the Regional
Screener for Professional Liability (RSPL) should be con-
cluded within 6 months from the date of receiving informa-
tion concerning the possibility that professional misconduct
occurred (art. 76 of the AoMCh). This period was doubled
compared to the previous provisions. In justified cases, the
Supreme Screener for Professional Liability may extend the
duration of the investigation procedure for a specified peri-
od of time that does not exceed 6 months.

If the investigation procedure is not completed before the
lapse of one year, the records of the procedure are delivered
to the Supreme Medical Court that may extend the dura-
tion of the procedure for a further specified period of time.
The parties have the right to lodge a complaint to the Su-
preme Screener for Professional Liability about lengthiness
of the investigation procedure conducted by the regional
screener for professional liability.

In the situation when the evidence collected indicates with
high probability that the physician in connection with
whom the procedure is performed or the accused commit-
ted gross professional misconduct and the type of this mis-
conduct indicates that further practice of the profession
poses a threat for the safety of patients or carries a risk that
another instance of professional misconduct may occur, the
medical court, upon the motion lodged by the screener for
professional liability, issues a decision concerning tempo-
rary suspension of the medical license or restricts the range
of activities in the profession of a physician that may be
performed by the accused for the period of up to one year.

MEDICAL COURT PROCEEDINGS

The proceedings at the medical court are open to the public.
Before the new Act on Medical Chambers became effective,
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cztonkow korporacji zawodowej. Sad lekarski wytacza jaw-

nos¢ rozprawy, jezeli mogtaby ona:

« narusza¢ tajemnice lekarska;

» wywola¢ zaklocenie spokoju publicznego;

« obrazac¢ dobre obyczaje;

« ujawni¢ okolicznosci, ktore ze wzgledu na wazny interes

panstwa powinny by¢ zachowane w tajemnicy;

« narusza¢ wazny interes prywatny.

Sad lekarski moze orzeka¢ nastepujace kary:

1. upomnienie;

2. nagana;

3. kara pieniezna;

4. zakaz pelnienia funkcji kierowniczych w jednostkach or-
ganizacyjnych ochrony zdrowia na okres od 1 roku do
5 lat;

5. ograniczenie zakresu czynnoéci w wykonywaniu zawodu
lekarza na okres od 6 miesiecy do 2 lat;

6. zawieszenie prawa wykonywania zawodu na okres od
1 roku do 5 lat;

7. pozbawienie prawa wykonywania zawodu.

Sad lekarski, orzekajac kare przewidziang w pkt 5 lub 6,

moze dodatkowo orzec kare wymieniong w pkt 4.

Kare pieniezna orzeka sie¢ na cel spoleczny zwigzany

z ochrong zdrowia w wysokosci od jednej trzeciej do cztero-

krotnego przecigtnego miesigcznego wynagrodzenia w sek-

torze przedsigbiorstw bez wyplat nagréd z zysku, ogloszo-

nego przez Prezesa Gtéwnego Urzedu Statystycznego.

Orzekajac kare ograniczenia zakresu czynnosci w wyko-

nywaniu zawodu lekarza, sad lekarski okresla szczegotowo

czynnoéci, ktorych lekarz nie moze wykonywac.

Kare pieniezng orzeka si¢ samoistnie albo obok kar wy-

mienionych w pkt 4-6. Katalog kar jest katalogiem za-

mknietym.

Naczelny Sad Lekarski utrzymuje w mocy, uchyla albo

zmienia orzeczenie okregowego sadu lekarskiego. Nie moze

uzna¢ winnym lub wymierzy¢ kary obwinionemu, ktory zo-

stal uniewinniony przez okregowy sad lekarski lub co do kto-

rego postepowanie umorzono (art. 92 UOIL).

Od prawomocnego orzeczenia sadu lekarskiego konczacego

postepowanie w przedmiocie odpowiedzialno$ci zawodowej

lekarzy stronom, Ministrowi Zdrowia i Prezesowi Naczelnej

Rady Lekarskiej przystuguje kasacja do Sadu Najwyzszego

w terminie 2 miesiecy od dnia doreczenia orzeczenia.

Strona, ktéra nie zaskarzyla orzeczenia sadu lekarskiego

pierwszej instancji, nie moze wnies$¢ kasacji od orzecze-

nia sadu odwolawczego, jezeli orzeczenie sadu pierwszej

instancji utrzymano w mocy lub zmieniono na jej korzys¢

(art. 95 UOIL).

Rzecznik Odpowiedzialno$ci Zawodowej w czasie poste-

powania wyjasniajacego albo sad lekarski w czasie poste-

powania przed sagdem lekarskim moze z inicjatywy lub za

zgoda stron skierowac sprawe do postepowania mediacyj-

nego (postgpowanie polubowne) miedzy pokrzywdzonym

i obwinionym.

Rada lekarska wybiera na okres jednej kadencji godnego za-

ufania lekarza, ktory pelni w izbie lekarskiej funkcje mediatora.

the trail was open only to the members of medical chambers.

The medical court can close the trial if it could:

« breach physician-patient confidentiality;

« evoke disturbance in the public order;

« offend decency and moral standards;

« disclose the circumstances that due to important interest

of the state should not be revealed;

« infringe upon important private interests.

The medical court may impose the following penalties:

1. admonition;

2. reprimand;

3. fine;

4. ban on performing managerial functions in health care
organizational units for a period of 1 to 5 years;

5. limitation of the scope of activities performed as a physi-
cian for a period of 6 months to 2 years;

6. suspension of the medical license for a period of 1 to
5 years;

7. revoking the right to practice the profession.

While imposing the penalty specified in points 5 or 6, the

medical court may additionally impose the penalty men-

tioned in point 4.

A fine should be ordered for a social purpose associated

with heath care. Its amount may range from one third of to

four times the average monthly salary in the sector of en-

terprises without profit bonus, as announced by the Presi-

dent of the Polish Central Statistical Office.

As for the limitation of the scope of activities performed as

a physician, the court specifies in detail which activities may

not be performed.

A fine is imposed on its own or together with the penalties

listed in points 4-6. The catalogue of penalties is a closed

catalogue.

The Supreme Medical Court can uphold, revoke or alter the

decision of the regional medical court. It cannot declare the

accused guilty or impose penalty on the accused who was ac-

quitted by the regional medical court or whose proceedings

were discontinued (art. 92 of the AoMCh).

The parties, the Minister of Health and the President of the

Supreme Medical Council have the right of the final appeal

to the Supreme Court against the legally valid decision that

ends the proceedings concerning professional liability of

physicians in the period of 2 months from the date of re-

ceiving the judgment.

The party that did not appeal against the decision of the

first instance medical court cannot file for the final appeal

against the decision of the court of appeal if the decision

that had been made by the first instance court was upheld

or altered to the benefit of the party (art. 95 of the AoMCh).

The Screener for Professional Liability during the investiga-

tion procedure or the medical court during the court pro-

ceedings can refer the case to mediation proceedings (for

amicable resolution) upon the initiative or consent of the

accused and injured parties.

The Medical Council appoints a trustworthy physician to

hold the function of a mediator in the medical chamber

CURR. GYNECOL. ONCOL. 2014, 12 (3), p. 216224




Lekarska odpowiedzialnos¢ zawodowa / Professional liability of physicians

Mediatorem nie moze by¢ rzecznik odpowiedzialnosci zawo-
dowej, jego zastepca ani czlonek sadu lekarskiego.
Postepowanie mediacyjne trwa 2 miesigce. Podobne regu-
lacje obowigzywaly od 1989 roku, jednak w praktyce pozo-
stawaly martwe, bo rzadko kiedy pacjenci byli o nich in-
formowani. Kazdy pacjent, ktory w zwigzku z toczacym sie
postepowaniem bedzie mial zastrzezenia do pracy media-
tora, moze ubiegac si¢ o przeniesienie sprawy do innej izby
(art. 113 UOIL).

Wszyscy lekarze w swej codziennej pracy powinni reali-
zowaé postulaty Kodeksu lekarskiego, stosujac sie do li-
tery prawa i postepujac zgodnie z zasada: Primum non
nocere. Tekst przysiegi Hipokratesa rozpoczyna stowo ,,przy-
siegam’, dalej znajduje si¢ osiem krotkich czesci. W jej tre-
$ci brak jest opisu kar oraz przyporzadkowania im prze-
winien lekarza wzgledem chorego. Hipokrates, tworca tej
ponadczasowej normy moralnej postepowania lekarskie-
go, przywotywal bogéw: Apollona, Hygieje i Panakeje; tak
samo czyniono w wiekach pozniejszych, wzywajac Troj-
ce Swieta, ktéra miata wspiera¢ dzialania lekarzy. Lekarz
zyjacy w zgodzie z trescig przysiegi jest rowniez dobrym
cztowiekiem. By¢ moze gdyby dzisiaj lekarze ponow-
nie siegneli do tresci przysiegi, tworzenie skomplikowanych
przepisow oraz eskalacja nagan i kar bylyby zbedne.

PRZYSIEGA HIPOKRATESA

»Przysiegam na Apollona lekarza, na Asklepiosa, Hygieje,
i Panaceje oraz na wszystkich bogéw i boginie, biorac ich na
$wiadkow, ze wedle mej moznosci i rozeznania bede docho-
wywal tej przysiegi i tych zobowigzan. Mistrza mego w tej
sztuce bede szanowal na réwni z rodzicami, bede sie dzielit
z nim mieniem i na zadanie zaspokajat jego potrzeby: sy-
néw jego bede uwazal za swoich braci i bede uczyt ich swej
sztuki, gdyby zapragneli si¢ w niej ksztalci¢, bez wynagro-
dzenia i zadnego zobowiazania z ich strony; prawidel, wy-
ktadow i calej pozostalej nauki bede udzielat swym synom,
synom swego mistrza oraz uczniom, wpisanym i zwigza-
nym prawem lekarskim, poza tym nikomu innemu.

Bede stosowal zabiegi lecznicze wedle mych moznosci i ro-
zeznania ku pozytkowi chorych, bronigc ich od uszczerb-
ku i krzywdy.

Nikomu, nawet na zadanie, nie dam $miercionosnej truci-
zny, ani nikomu nie bede jej doradzat, podobnie tez nie dam
nigdy niewiescie srodka poronnego.

W czystosci i niewinno$ci zachowam zycie swoje i sztuke
SWOj3.

Nie bede¢ operowat chorych na kamice, pozostawiajac to lu-
dziom zawodowo stosujacym ten zabieg.

Do jakiegokolwiek wejde domu, wejde don dla pozytku cho-
rych, nie po to, zeby §wiadomie wyrzadza¢ krzywde lub szko-
dzi¢ w inny sposob, wolny od pozadan zmystowych tak wo-
bec niewiast, jak i mezczyzn, wobec wolnych i niewolnikdw.
Cokolwiek bym podczas leczenia, czy poza nim, z zycia
ludzkiego ujrzal czy uslyszal, czego nie nalezy na zewnatrz
rozglasza¢, bede milczal, zachowujac to w tajemnicy.
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for one term. A screener for professional liability, his or
her deputy or a member of the medical court cannot be-
come mediators.

The mediation proceedings last for 2 months. Similar reg-
ulations have existed since 1989 but were dead in practice
since patients were rarely informed about them. Each pa-
tient who has reservations about the mediator’s work dur-
ing the mediation proceedings can apply for transferring
the case to another chamber (art. 113 of the AoMCh).

All physicians in their daily practice should follow the pos-
tulates of the Medical Code, observe the letter of law and
act in accordance with the principle of: Primum non nocere.
The Hippocratic Oath begins with the words “I swear” fol-
lowed by eight short parts. It does not mention any penal-
ties for given instances of misconduct of physicians in their
practice with patients. Hippocrates, who was the creator
of this timeless moral standard of medical practice, called
upon gods: Apollo, Hygieia and Panaceia. The same was
done in later centuries — the Holy Trinity was called to sup-
port physicians’ work. A physician who lives in accordance
with the oath is also a good person. Perhaps if contempo-
rary physicians referred to the content of the oath again,
formation of complex regulations and escalation of repri-
mands and penalties would be needless.

HIPPOCRATIC OATH

“I swear by Apollo Physician and Asclepius and Hygieia
and Panaceia and all the gods and goddesses, making them
my witnesses, that I will fulfill according to my ability and
judgment this oath and this covenant: To hold him who has
taught me this art as equal to my parents and to live my life
in partnership with him, and if he is in need of money to
give him a share of mine, and to regard his offspring as equal
to my brothers in male lineage and to teach them this art -
if they desire to learn it - without fee and covenant; to give
a share of precepts and oral instruction and all the other
learning to my sons and to the sons of him who has instruct-
ed me and to pupils who have signed the covenant and have
taken an oath according to the medical law, but no one else.

I will apply dietetic measures for the benefit of the sick ac-
cording to my ability and judgment; I will keep them from
harm and injustice.

I will neither give a deadly drug to anybody who asked for
it, nor will I make a suggestion to this effect. Similarly, I will
not give to a woman an abortive remedy.

In purity and holiness I will guard my life and my art.

I will not use the knife, not even on sufferers from stone,
but will withdraw in favor of such men as are engaged in
this work.

Whatever houses I may visit, I will come for the benefit of
the sick, remaining free of all intentional injustice, of all
mischief and in particular of sexual relations with both fe-
male and male persons, be they free or slaves.

What I may see or hear in the course of the treatment or
even outside of the treatment in regard to the life of men,
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Jezeli dochowam tej przysiegi, i nie zlamig jej, obym osiag-
nat pomyslno$¢ w zyciu i petnieniu tej sztuki, cieszac si¢
uznaniem ludzi po wszystkie czasy; jezeli ja przekrocze
i zlamie, niech mnie los przeciwny dotknie”®.
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3. Istnieje mozliwo$¢ zaméwienia numerow

archiwalnych (do wyczerpania nakladu).

Cena numeru archiwalnego - 40 z1.

4. Zaméwienie mozna zlozy¢:

» Wypelniajac zatgczony blankiet i dokonujac
wplaty w banku lub na poczcie.

« Dokonujac przelewu z wlasnego konta bankowego
(ROR) - wptaty nalezy kierowa¢ na konto:
Medical Communications Sp. z 0.0.,
ul. Powsinska 34, 02-903 Warszawa
Deutsche Bank PBC SA
421910 1048 2215 9954 5473 0001
Prosimy o podanie doktadnych danych
imiennych i adresowych.

« Droga mailowa: redakcja@ginekologia.com.pl.

o Telefonicznie lub faksem: tel.: 22 651 97 83,
faks: 22 842 53 63.

» Wypelniajac formularz prenumeraty
zamieszczony na stronie www.ginekologia.com.pl.

5. Zamawiajacy, ktorzy chcg otrzymac fakture VAT,
proszeni sg o kontakt z redakcja.

3. Archival volumes may be ordered at a price

4. Orders may be placed:

. Customers wishing a VAT invoice, are

volumes) is 120 PLN. The cost of annual subscription
for foreign subscribers is 40 EUR.

of 40 PLN per volume until the stock lasts.

« By filling-in attached form and making
a payment by bank or post-ofice.
« By making a money transfer from own bank
account - payments should be made payable to:
Medical Communications Sp. z 0.0,
ul. Powsinska 34, 02-903 Warszawa
Deutsche Bank PBC SA
421910 1048 2215 9954 5473 0001
For foreign subscribers:
Account Name: Medical Communications Sp. z 0.0.
Bank Name: Deutsche Bank PBC S.A.
Bank Address: 02-903 Warszawa, ul. Powsinska 42/44
Account number: 15 1910 1048 2215 9954 5473 0002
SWIFT Code/IBAN: DEUTPLPK
Please provide a precise address and nominative data.
« By e-mail: redakcja@ginekologia.com.pl.
o By phone or by fax: phone: +48 22 651 97 83,
fax: +48 22 842 53 63.
« Filling-in a subscription form, which may be
found on the page www.ginekologia.com.pl.

requested to contact directly the Editor.
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