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Zakaz dowodowy z art. 199 k.p.k. w kontekscie
0sob innych niz lekarz udzielajacych oskarzonemu
pomocy medyczne;

Istota i charakter zakazu dowodowego z art. 199 k.p.k.
orazart. 5152 u.0.z.p.

Z tresci art. 199 k.p.k.2 wynika, ze nie moga stanowi¢ dowodu wy-
powiedzi oskarzonego co do zarzucanego mu czynu zabronione-
go sktadane wobec biegtego oraz lekarza udzielajacego mu po-
mocy medycznej. Warto zaznaczy¢, ze regulacja ta, od dnia wejscia
w zycie Kodeksu postepowania karnego, nie byta nowelizowana,
wobec czego wszelkie poglady literatury i orzecznictwa wyrazone
na gruncie tego przepisu nalezy uznac¢ za w petni aktualne. Dowo-
dzi to zarazem niewielkiego zainteresowania art. 199 k.p.k. przez
ustawodawce, co moze by¢ podyktowane relatywnie rzadkim sto-
sowaniem tego przepisu w toku postepowania. Nie oznacza to
jednak, ze sytuacja ta nie zmieni sie w najblizszym czasie z uwagi

' Absolwent Wydziatu Prawa i Administracji Uniwersytetu Jagiellonskiego,
doktorant w Szkole Doktorskiej Nauk Spotecznych UJ oraz aplikant adwo-
kacki w Krakowskiej Izbie Adwokackiej

2 Ustawa z dnia 6 czerwca 1997 r. - Kodeks postepowania karnego (t.,j. Dz.U.
22024 ., poz. 37 ze zm.), dalej takze: k.p.k.
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na coraz szersze uprawnienia oséb wykonujacych inne - niz le-
karz - zawody medyczne, ktére moga udzieli¢ pomocy medycznej
oskarzonemu.

Istotg omawianego zakazu dowodowego jest zagwaranto-
wanie oskarzonemu prawa do catkowitej szczerosci w relagji
z bieglym badz lekarzem udzielajacym mu pomocy medycznej.
Sad Apelacyjny w Lublinie trafnie wskazat, ze ratio legis regulacji
z art. 199 k.p.k. wynika ze szczegélnego charakteru sytuacji, w ja-
kiej znajduje sie oskarzony badany przez biegtego lub tez oskar-
zony, ktéremu lekarz udziela pomocy medycznej®. W tych przy-
padkach szczeros¢ ze strony oskarzonego jest kluczowa i niekiedy
warunkuje powodzenie przeprowadzanej czynnosci medycznej.
Dla rzetelnosci opinii biegtego oraz dla powodzenia udzielanej
pomocy medycznej konieczne jest zatem, aby oskarzony udzielat
tym podmiotom prawdziwych informacji*. Zaufanie® taczace oso-
be poddawang badaniom psychiatrycznym z przeprowadzajacym
te badania réwniez lezy u podstaw zakazu dowodowego przewi-
dzianegow art. 5152 ust. 1 u.o.z.p.t

Co wiecej, zakaz dowodowy z art. 199 k.p.k. stanowi urzeczy-
wistnienie prawa oskarzonego do obrony w jej aspekcie material-
nym. Gwarantuje bowiem swobode w zakresie sktadania przez
niego oswiadczen bez obawy, iz zostang wykorzystane przeciwko

3 Wyrok SAw Lubliniezdnia 21 sierpnia 2012r., 11 AKa 173/12, LEX nr 1237253;
por. takze: wyrok SA w Warszawie z dnia 15 marca 2017 r., Il AKa 447/16, LEX
nr 2274040.

4 Chodzi o sytuacje, gdy oswiadczenia oskarzonego beda dotyczyty np. oko-
licznosci modalnych czynu zabronionego. Jako przyktad mozna wskazac
sytuacje, w ktérej udzielajgcy pomocy medycznej lekarz stara sie uzyskac
od oskarzonego informacje, czy znajduje sie on pod wptywem alkoholu
lub srodkéw odurzajacych, gdyz ma to istotne znaczenie dla bezpiecznego
podania mu okreslonych lekéw. Okolicznos¢ ta stanowi zarazem znamie
czynu zabronionego stypizowanego chocby w art. 178a § 1 ustawy z dnia
6 czerwca 1997 r. — Kodeks karny (t,j. Dz.U. z 2024 r,, poz. 17 ze zm.), dalej
takze: k.k.

5 Tak m.in. G. Wymystowski, Art. 52, [w:] Ochrona zdrowia psychicznego. Ko-
mentarz, wyd. 2, red. P. Drembkowski, B. Kmieciak, R. Tyminski, Warszawa
2023, teza .3, LEX/el.

6 Ustawa zdnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (t.j. Dz.U.
z2024r., poz. 917), dalej takze: u.0.z.p.
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niemu w dalszym toku postepowania. Z jednej strony pozwala
wiec biegtemu na sporzadzenie rzetelnej opinii, a lekarzowi na
udzielenie adekwatnej pomocy medycznej, z drugiej zas — daje
gwarancje poszanowania reguty nemo se ipsum accusare tenetur
(art. 74§ 1 k.p.k.).

Szczegdlna relacja zaufania miedzy oskarzonym a biegtym lub
lekarzem, ktérg chroni art. 199 k.p.k., stanowi kluczowe zagadnie-
nie z uwagi na przedmiot niniejszego opracowania. Warto wska-
za¢, ze ,08wiadczenia”, o ktérych mowa w art. 199 k.p.k., to kazda
wypowiedz oskarzonego, niezaleznie od jej merytorycznej tresci®
oraz tego, czy dotyczy czynu zabronionego zarzucanego oskarzo-
nemu w ramach danego postepowania, czy tez innych zarzuca-
nych mu czynéw zabronionych®.

Zakaz dowodowy z art. 199 k.p.k. ma charakter bezwarunkowy
(zupetny), nie znosi go zgoda oskarzonego ani innych stron po-
stepowania. Nie moze réwniez zosta¢ uchylony decyzjg sadu lub
prokuratora'. Za M. Rusinkiem nalezy przyja¢, ze wprowadzajac

7 Por. MJ. Urbaniak, Zakres obowiqzywania zakazu dowodowego przewidzia-
nego w art. 199 k.p.k., ,Prokuratura i Prawo” 2012, nr 7-8, s. 123-124 i powo-
tana tam literatura.

8 C. Kulesza, Art. 199, [w:] Kodeks postepowania karnego. Komentarz, wyd. 3,
red. K. Dudka, Warszawa 2023, teza 1, LEX/el. Tozsame stanowisko zajmu-
je réwniez R.A. Stefanski (Art. 199, [w:] Kodeks postepowania karnego, t. 2,
Komentarz do art. 167-296, red. idem, S. Zabtocki, Warszawa 2019, art. 199,
teza 2). Jest ono podzielane takze w orzecznictwie (por. m.in. wyrok SA
w todzi z dnia 5 grudnia 2013 r,, Il AKa 242/13, LEX nr 1439174 oraz wyrok
SA w Gdansku z dnia 15 maja 2013 r,, Il AKa 130/13, LEX nr 1335619).

® K. Sychta, Art. 199, [w:] Kodeks postepowania karnego. Komentarz, red. J. Za-
grodnik, Warszawa 2024, teza 2, LEX/el.

19 M. Rusinek, Zakaz dowodzenia tresci oSwiadczenia oskarzonego dotyczqcego
zarzucanego mu czynu, ztozonego wobec biegtego lub lekarza udzielajgcego
mu pomocy medycznej (art. 199 k.p.k.), [w:] Dowody, red. J. Skorupka, cz. 2,
»System Prawa Karnego Procesowego’, t. 8, Warszawa 2019, s. 1959-1960
oraz literatura tam powotana. Podobnie: wyrok SA w Krakowie z dnia
14 sierpnia 2003 r., Il AKa 179/03, LEX nr 82899. Por. takze: L.K. Paprzycki,
Art. 199, [w:] J. Grajewski, S. Steinborn, L.K. Paprzycki, Komentarz aktuali-
zowany do art. 1-424 Kodeksu postepowania karnego, Warszawa 2015, LEX/
el., teza 2. Dodatkowo Sad Apelacyjny w Krakowie wskazat, ze na wyjasnie-
nia ztozone wobec biegtego lub lekarza udzielajgcego pomocy medycznej
nie mozna sie powotywac ani w wypadku ustalania stanu faktycznego, ani
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art. 199 k.p.k., ustawodawca w ogodle wytaczyt mozliwos¢ dowodze-
nia tresci oswiadczen ztozonych przez oskarzonego wobec biegte-
go czy tez lekarza udzielajgcego pomocy medycznej'. Przywotany
autor uzasadnia taka wyktadnie tym, ze rzeczone os$wiadczenia
sktadane sa innemu podmiotowi niz organ procesowy, stad dla za-
pewnienia poszanowania relacji faczacej oskarzonego z biegtym
badz lekarzem konieczne jest potraktowanie wskazanego zakazu
jako zupetnego.

Oswiadczenie oskarzonego musi by¢ kierowane do lekarza
udzielajagcego pomocy medycznej oskarzonemu. Nie ma wiec
przeciwwskazan, by przestucha¢ w charakterze swiadka lekarza,
ktéry udzielat pomocy medycznej pokrzywdzonemu'. Podob-
nie jest w sytuacji, gdyby lekarz miat zosta¢ przestuchany co do
okolicznosci, o ktorych dowiedziat sie od oskarzonego, a ktére
dotyczy¢ maja innego oskarzonego, z tym zastrzezeniem, ze ta-
kie przestuchanie nie moze doprowadzi¢ do pogorszenia sytuacji

podczas oceny wiarygodnosci innych dowoddéw (wyrok SA w Krakowie
z dnia 29 marca 2006 r., [l AKa 45/06, LEX nr 183429).

" M. Rusinek, Zakaz dowodzenia tresci..., op. cit., s. 1960 oraz literatura tam
powotana, por. takze: M. Kurowski, Art. 199, [w:] Kodeks postepowania kar-
nego, t. 1, Komentarz aktualizowany, red. D. Swiecki, Warszawa 2024, LEX/el.,
teza5i6.

12 Postanowienie SN z dnia 28 czerwca 2012 r., Ill KK 366/11, OSNKW 2012,
nr 10, poz. 110. Z orzeczenia tego wynika réwniez, ze zakaz dotyczy oskar-
zonego i podejrzanego, chocby w chwili udzielania pomocy medycznej nie
mieli jeszcze tego statusu i uzyskali go dopiero na dalszym etapie poste-
powania. Por. takze: T. Grzegorczyk, Art. 199, [w:] idem, Kodeks postepowa-
nia karnego, t. 1, Artykuty 1-467. Komentarz, Warszawa 2014 LEX/el., teza 3
oraz A. Gorski, Lekarz w procesie karnym, [w:] P. Kardas, T. Sroka, W. Wrébel,
Paristwo prawa i prawo karne. Ksiega jubileuszowa Profesora Andrzeja Zolla,
t. 2, Warszawa 2012, s. 1587. W glosie do przywotanego postanowienia sta-
nowisko Sadu Najwyzszego aprobuje takze M.J. Urbaniak, podkreslajac, ze
oswiadczenia oskarzonego musza by¢ adresowane do lekarza, ktéry jemu
(a nie innej osobie) udziela pomocy medycznej (por. idem, Postepowanie
karne - zakaz wykorzystywania w procesie wypowiedzi i oswiadczeri oskarzo-
nego sktadanych wobec biegtego i lekarza udzielajgcego mu pomocy. Glosa
do postanowienia SN z dnia 28 czerwca 2012 r,, lll KK 366/11, ,0Orzecznictwo
Sadoéw Polskich” 2013, nr 9, s. 617-622). Tozsame stanowisko zajmuje
M. Kornak (Glosa do postanowienia SN z dnia 28 czerwca 2012 r., Ill KK 366/11,
LEX/el. 2013).
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oskarzonego skfadajacego te wyjasnienia, co wydaje sie budzi¢
istotne zastrzezenia z punktu widzenia aposteriorycznej oceny
dowodoéw'.

Oba przywotane wyzej poglady kwestionuje R.A. Stefanski,
wskazujac, ze szczegdlnie wytaczenie z zakresu obowigzywa-
nia zakazu dowodowego z art. 199 k.p.k. oswiadczen ztozonych
lekarzowi przez oskarzonego, gdy jednak pomoc udzielana jest
pokrzywdzonemu, moze prowadzi¢ do naruszenia celu, jakiemu
omawiany przepis ma stuzy¢'¥. Rozumowanie to jest trafne, jed-
nakze jedynie w sytuacji, gdy oskarzony takze potrzebuje pomocy
medycznej, ale zostata mu ona juz udzielona albo jeszcze czeka
na jej udzielenie. Dopiero bowiem potrzeba udzielania pomocy
wyksztatca opisang wyzej relacje szczegélnego zaufania miedzy
oskarzonym a lekarzem. Wobec tego z twierdzeniem R.A. Stefan-
skiego nie mozna by sie byto zgodzi¢, gdyby chodzito o sytuacje,
w ktoérej lekarz udzielatby pomocy pokrzywdzonemu, a oskarzony
kierowatby do niego okreslone wyjasnienie w sytuacji, gdy stan
jego zdrowia nie wymaga i nie wymagat udzielenia pomocy me-
dycznej réwniez jemu.

Pojecie ,udzielanie pomocy medycznej” na gruncie art. 199 k.p.k.
jest rozumiane szeroko. Uwzgledniajac znaczenie jezykowe, sa to
wszelkie dziatania majace na celu poprawe stanu zdrowia innej oso-
by polegajace na jej leczeniu badz zapobieganiu chorobom, oparte
na wiedzy medycznej'. Udzielanie pomocy medycznej nie odpo-
wiada zakresowi znaczeniowemu pojecia ,udzielanie $wiadczen
zdrowotnych” w rozumieniu art. 2 pkt 10 u.d.l.’® Pojecie z art. 199
k.p.k. jest znaczeniowo szersze'’. Analizujac terminologie ustawy

13 Por. wyrok SA w Katowicach z dnia 21 pazdziernika 2013 r., Il AKa 334/13,
+Krakowskie Zeszyty Sadowe” 2014, nr 6, poz. 112 oraz wyrok SA w Kato-
wicach z dnia 6 marca 2014 r., Il AKa 33/14, LEX nr 1451618. Z pogladem
tym zgadza sie takze R.A. Stefaniski, wskazujac, ze w takim przypadku nie
dochodzi do naruszenia gwarangji, jakie ma zapewniac¢ oskarzonemu zakaz
dowodowy z art. 199 k.p.k. (idem, Art. 199, op. cit., teza 7).

' R.A. Stefanski, Art. 199, op. cit., teza 2.

M. Rusinek, Zakaz dowodzenia tresci..., op. cit., s. 1963.

16 Ustawa zdnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (t.j. Dz. U. 22025 .,

poz. 450).

T. Grzegorczyk, Art. 199, op. cit., teza 4.
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z dnia 5 grudnia o zawodach lekarza i lekarza dentysty'®, jak tez
przywotanej ustawy o dziatalnosci leczniczej, M.J. Urbaniak doszedt
do przekonania, ze wtasciwe jest zdefiniowanie pomocy medycznej
(o ktérej mowa w art. 199 k.p.k.) jako ,dziatania majacego na celu
wsparcie, ratowanie innej osoby polegajace na jej leczeniu badz za-
pobieganiu chorobom, oparte na wiedzy medycznej”*°. Zakres po-
jecia,pomoc medyczna” ma przy tym kluczowe znaczenie z punktu
widzenia przedmiotowego opracowania.

Nieco inaczej zostat uksztattowany zakaz dowodowy przewi-
dziany w przepisach ustawy o ochronie zdrowia psychicznego.
Zakres oswiadczen oskarzonego objetych zakazem dowodo-
wym z art. 199 k.p.k. wydaje sie szerszy od zakresu wynikajace-
go z art. 51 i 52 ust. 1 u.0.z.p., poniewaz te ostatnie przepisy za-
braniaja — odpowiednio — utrwalania w dokumentacji medycznej
os$wiadczen leczonej osoby dotyczacych przyznania sie do winy?°
oraz przestuchania oséb obowiazanych do zachowania tajem-
nicy co do wypowiedzi osoby poddanej leczeniu, dotyczacych
popetnienia przez nig czynu zabronionego?'. Co istotne, zakaz

8 Ustawa z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty (t.j.
Dz.U.z 2024 r,, poz. 1287 ze zm.), dalej takze: u.z.l.l.d.

1 M.J. Urbaniak, Zakres..., op. cit., s. 129.

2 T.Grzegorczyk zwraca w tym miejscu uwage na niebezpieczenstwo, z jakim
moze sie wigzac¢ réznicowanie oswiadczen osoby leczonej na te, ktdre za-
wierajg przyznanie sie do winy, i te, ktére go nie zawierajg, a zatem - verba
legis - mogg stanowi¢ dowdd w postepowaniu karnym. Nalezy podzieli¢
stanowisko autora, ze nie zawsze mozliwe jest precyzyjne okreslenie cha-
rakteru oswiadczenia, zatem prébe wykorzystania dokumentacji zawie-
rajacej ,oéwiadczenie o nieprzyznaniu sie do winy” nalezatoby traktowac
z niezwykle daleko posunieta rezerwa (por. idem, Art. 199, op. cit., teza 1).
Z kolei M. Kurowski wprost opowiada sie za objeciem zakazem dowodo-
wych wszelkich o$wiadczen utrwalonych w tresci dokumentacji medycz-
nej (por. idem, Art. 199, op. cit., teza 7). Poglad ten nie odpowiada literalnej
tresci przepisu, jednakze nalezy uznac¢ go za trafny ze wzgledéw funkcjo-
nalnych oraz gwarancyjnych, co uzasadnia postulat de lege ferenda zmiany
przepiséw art. 51 oraz 52 ust. 1 u.0.z.p. przez objecie ich zakresem - tak jak
w przypadku art. 199 k.p.k. - wszystkich oswiadczen oskarzonego, dotycza-
cych zarzucanego mu czynu zabronionego.

2 Warto wskaza¢, ze przed nowelizacjg dokonang ustawa z dnia 31 lipca
1997 r. 0 zmianie ustawy o ochronie zdrowia psychicznego (Dz.U.z 1997 r.,
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dowodowy wynikajacy z art. 199 k.p.k. oraz zakaz statuowany
przez art. 51 i 52 ust. 1 u.0.z.p. w kwestii zakresu podmiotowego
pozostajg wzgledem siebie w stosunku zawierania. Art. 199 k.p.k.
odnosi sie bowiem do oswiadczen kazdego oskarzonego, za$
art.51i52 ust. 1 u.o.z.p. do kazdego oskarzonego?? poddawanego
badaniom i leczeniu, niezaleznie od tego, czy ostatecznie stwier-
dzono u niego zaburzenia natury psychicznej?*. Oskarzony moze
by¢ osobg, o ktérej mowa w przywotanych przepisach ustawy
o ochronie zdrowia psychicznego, ale by¢ nig nie musi.

Réwniez odmiennie okreslony jest krag podmiotéw, ktérych
nie wolno zwolni¢ z obowigzku zachowania tajemnicy. W przy-
padku art. 199 k.p.k. chodzi o lekarza udzielajacego pomocy me-
dycznej. Jest to wbrew pozorom pojecie bardzo nieostre, co zo-
stato szerzej wyjasnione w dalszej czesci opracowania. Natomiast
krag podmiotéw, ktérych nie mozna przestucha¢ na podstawie
tresci art. 52 ust. 1 u.0.z.p., jest bardziej jednoznacznie okreslony
przez odestanie do 0séb obowigzanych do zachowania tajemnicy

nr 113, poz. 731) art. 52 ust. 1 u.0.z.p. wprowadzat zakaz przestuchania
wskazanych w nim os6b co do o$wiadczen osoby badanej dotyczacych
jej przyznania sie do winy. Dokonana zmiana i rozszerzenie omawianego
zakazu dowodowego zostaty przyjete w nauce jako stuszne i zgodne z ra-
tio legis art. 52 ust. 1 u.0.z.p. (por. m.in.: Z. Kwiatkowski, Zakazy dowodowe
w procesie karnym, Krakédw 2005, rozdziat V, 1.4). Mimo to wprowadzona
zmiana pozostawia nieco do zyczenia. Za niezasadne nalezy uznac¢ postu-
zenie sie w znowelizowanym art. 52 ust. 1 u.o.z.p. odmiennym zwrotem niz
w art. 199 k.p.k. w zakresie o$wiadczen oskarzonego. Zaktadajac bowiem
racjonalnos¢ ustawodawcy i spéjnosc systemu prawnego jako pewnej ca-
tosci, nalezatoby dojs$¢ do przekonania, ze zwroty,,dotyczacych popetnienia
czynu zabronionego” (art. 52 ust. 1 u.0.z.p.) oraz ,dotyczace zarzucanego
czynu” (art. 199 k.p.k.) maja rézne zakresy znaczeniowe, przy czym za szer-
szy nalezatoby uznac ten wynikajacy z przepiséw ustawy o ochronie zdro-
wia psychicznego. To za$ nasuwatoby pytanie, jakie doktadnie oswiadcze-
nia oskarzonego mieszczg sie w kazdym ze wskazanych zwrotéw, co z kolei
utrudniatoby spdjng wyktadnie obu przepiséw. Nalezatoby zatem postulo-
wac zmiane brzmienia art. 52 ust. 1 u.o.z.p. w celu ujednolicenia jego tresci
z art. 199 k.p.k. w zakresie oswiadczen sktadanych przez oskarzonego.

2 Jakkolwiek art. 5152 ust. 1 u.0.z.p. nie postuguja sie pojeciem ,oskarzony’,
to jedynie taka osoba moze sktada¢ oswiadczenia co do przyznania sie do
winy oraz co do okolicznosci popetnienia czynu zabronionego.

3 T.Grzegorczyk, Art. 199, op. cit., teza 1.
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psychiatrycznej (art. 50 ust. 1 u.o.z.p.). Nie budzi to tak istotnych
problemoéw interpretacyjnych, jakie wystepuja na gruncie przepi-
su Kodeksu postepowania karnego?. Jest rébwniez oczywiste, ze
zakres podmiotowy zakazu dowodowego z art. 52 ust. 1 u.o.z.p.
jest znacznie szerszy od tego przewidzianego w art. 199 k.p.k.
Obejmowac on bedzie m.in. caty personel szpitala psychiatrycz-
nego, w ktérym jest leczona dana osoba, w tym pracownikéw
administracyjnych®. Taka regulacja nastrecza mniej problemoéw
interpretacyjnych, aczkolwiek w istotny sposéb ogranicza tez
mozliwos¢ dotarcia w toku postepowania do prawdy materialnej.

Osobng kwestig jest mozliwos¢ dowodzenia oswiadczen skta-
danych przez oskarzonego utrwalonych w prowadzonej doku-
mentacji medycznej. Z uwagi na ramy opracowania nalezy to za-
gadnienie pozostawi¢ na marginesie, wskazujac jedynie, ze czes¢
przedstawicieli nauki w ogdle wytacza dokumentacje medyczna
jako zrédto dowodowe?, cho¢ takie stanowisko byto kwestiono-
wane w orzecznictwie?. Uogdlniajac, nalezy wytaczy¢ z zakresu
obowigzywania omawianego zakazu dowodowego dokumenta-
cje medyczna dotyczaca oskarzonego (na gruncie art. 199 k.p.k.).
Z kolei art. 51 u.0.z.p. zabrania w ogéle utrwalania w dokumentacji
medycznej o$wiadczen oskarzonego dotyczacych przyznania sie
do zarzucanego mu czynu.

Omawiane zagadnienie ma istotne znaczenie praktyczne, bo-
wiem - jak wskazuje sie w orzecznictwie — art. 199 k.p.k. stanowi
lex specialis wzgledem art. 180 § 2 k.p.k., a co za tym idzie - nie ma
mozliwosci zwolnienia lekarza, ktéry udzielit pomocy medycznej
oskarzonemu, z obowigzku zachowania w tajemnicy okolicznosci,
o ktérych dowiedziat sie od oskarzonego podczas udzielania mu

% Przyjmuje sie, iz zakresem podmiotowym objete sg wszystkie osoby za-
trudnione w placéwce psychiatrycznej, a zatem przede wszystkim: lekarz,
pielegniarka, psycholog, pracownik socjalny, instruktor terapii zajeciowej,
a takze personel nizszy (por. m.in. Z. Kwiatkowski, Zakazy..., op. cit., roz-
dziatV, 1.4 oraz literatura tam powotana).

% Por.R. Kubiak, Tajemnica medyczna, Warszawa 2015, rozdziat VII.

% M. Kurowski, Zakaz dowodowy, [w:] Polskie postepowanie karne, red. R. Ol-
szewski, D. Swiecki, Warszawa 2022, s. 594.

2 Cyt. wyrok SA w Katowicach, Il AKa 33/14.
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tej pomocy?®. Podobnie rzecz sie ma w odniesieniu do relacji art. 52
ust. 1 u.o.z.p.iart. 180 § 1 k.p.k.* Uznanie wiec, ze zakaz z art. 199
k.p.k. dotyczy na réwni takze przedstawicieli innych zawoddéw me-
dycznych moze prowadzi¢ do istotnego ograniczenia mozliwosci
dowodzenia oswiadczen ztozonych wobec nich przez oskarzonego.

Podsumowujac, nalezy wskaza¢ na nastepujace kwestie. Po
pierwsze, zakazy dowodowe z art. 199 k.p.k. oraz art. 51 i 52 ust. 1
u.0.z.p. majg charakter zakazéw zupetnych i bezwzglednych. Po
drugie, pojecie udzielania pomocy medycznej winno by¢ rozu-
miane szeroko, jako wszelkie dziatania ukierunkowane na popra-
we stanu zdrowia oskarzonego. Po trzecie, zakresy podmiotowe
omawianych przepiséw s jedynie czesciowo zbiezne. Po czwar-
te, art. 199 k.p.k. oraz art. 51 i 52 ust. 1 u.0.z.p. stanowig przepisy
szczegdlne wzgledem art. 180 k.p.k., zatem nie jest mozliwe zwol-
nienie z obowigzku zachowania tajemnicy oséb, o ktérych jest
mowa w tych regulacjach.

Pojecie ,lekarz” na gruncie art. 199 k.p.k.

Kluczowe z punktu widzenia niniejszego opracowania jest udziele-
nie odpowiedzi na pytanie, czy pod pojeciem,lekarza udzielajacego
pomocy medycznej” uzytego w art. 199 k.p.k. mozna rozumie¢ oso-
be wykonujaca inny zawdd medyczny. Jakkolwiek expressis verbis
przepis nie przewiduje takiej mozliwosci, to kwestia ta jest znacznie
bardziej ztozona i niejednolita zaréwno w orzecznictwie, jak i wsréd
przedstawicieli nauki.

Na poczatek nalezy ustali¢, czy jako ,lekarz” rozumiana jest kaz-
da osoba, ktéra posiada dyplom ukonczenia stosownych studiéw
wyzszych. Juz w tym miejscu nalezy z cata stanowczoscia zaznaczy¢,
ze omawiana regulacja méwi o ,lekarzu’, a nie ,osobie wykonujacej
zawdd lekarza i lekarza dentysty’, co utrudnia przesadzenie, iz cho-
dzi jedynie o podmioty wskazane w ustawie o zawodach lekarza

% Wyrok SN z dnia 24 stycznia 2008 r., V KK 230/07, LEX nr 359261; wyrok SA
w Warszawie z dnia 28 wrze$nia 2012 r., Il AKa 241/12, LEX nr 1238271.

2 R.Kubiak, Tajemnica..., op. cit., rozdziat VIl oraz literatura i orzecznictwo tam
powotane.



28 Maciej Babula

i lekarza dentysty. Z punktu widzenia wyktadni systemowej nie
mozna réwniez tracic¢ z pola widzenia przyjetego w doktrynie rozu-
mienia pojecia ,biegly’, rowniez uzytego w art. 199 k.p.k.

M. Rusinek pod pojeciem ,biegty” rozumie biegtego powotane-
go do tej roli w ramach konkretnego postepowania, postanowie-
niem sadu*’. Podobne stanowisko zajmuje M.J. Urbaniak, wskazujac
na niedopuszczalnos$¢ rozszerzajacej interpretacji wyjatkow. Z ko-
lei pod pojeciem ,lekarz” M. Rusinek rozumie ,kazda osobe, ktéra
ukonczyta studia medyczne i uzyskata dyplom lekarza, chociazby
nie posiadata prawa wykonywania zawodu™'. W ocenie tego autora
takie szerokie rozumienie ma uzasadnienie funkcjonalne, bowiem
pomocy medycznej moze oskarzonemu udzieli¢ réwniez lekarz rze-
czywiscie niewykonujacy zawodu. Autor ten jednak sprzeciwia sie
rozszerzeniu zakazu z art. 199 k.p.k. na ,inne, niebedace lekarzami
osoby udzielajagce pomocy medycznej oskarzonemu, w szczegélno-
$ci pielegniarki, czy ratownikéw medycznych”2. Przywotane rozu-
mienie pojecia,lekarz” aprobuje réwniez T. Grzegorczyk, wskazujac,
ze chodzi o kazda osobe, ktéra uzyskata tytut lekarza lub lekarza
dentysty?*?. Podobne stanowisko zajmuje R.A. Stefanski**.

Wskazuje sie rowniez, ze zakaz ten rozcigga sie na osoby, ktére
razem z lekarzem braty udziat w udzielaniu pomocy medycznej, je-
$li ich udziat w tej czynnosci jest ,naturalny i niezbedny”**. Poglad

30 M. Rusinek, Z problematyki zakazéw dowodowych w postepowaniu karnym,
Warszawa 2019, s. 88 oraz literatura tam powotana.

31 Ibidem.

32 |bidem. Tak samo: idem, [w:] Dowody..., op. cit., s. 1963. Z pogladem co do
rozumienia pojecia ,lekarz” zgadza sie réwniez M.J. Urbaniak (Zakres..., op.
cit., s. 128).

3 T.Grzegorczyk, Art. 199, op. cit., teza 4. W kwestii zawartego w przywotanym
fragmencie odestania do aktu wykonawczego nalezy zaznaczy¢, iz obecnie
obowiazujacymi aktami sa: rozporzadzenie Ministra Nauki i Szkolnictwa
Wyzszego z dnia 27 wrze$nia 2018 r. w sprawie studiéw (t.j. Dz.U.z 2023 r.,
poz. 2787) oraz rozporzadzenie Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego
z dnia 12 wrzesnia 2018 r. w sprawie dokumentéw wydawanych w zwigz-
ku z przebiegiem lub ukoriczeniem studiéw podyplomowych i ksztatcenia
specjalistycznego (Dz.U.z 2023 r., poz. 1791 ze zm.).

3 R.A. Stefanski, Art. 199, op. cit., teza 6.

% M. Kurowski, Zakaz dowodowy, op. cit., s. 594-595. W podobnym tonie
wypowiada sie m.in. T. Grzegorczyk, wskazujac przy tym, ze zakresem
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taki jest catkowicie zasadny, bowiem w przeciwnym wypadku ist-
niataby mozliwos¢ tatwego obejscia omawianego zakazu dowo-
dowego, co czynitoby ochrone z art. 199 k.p.k. w wielu przypad-
kach iluzoryczna.

Wobec tak zakreslonego rozumienia pojecia ,lekarz” w prak-
tyce pojawity sie watpliwosci, czy moze ono obejmowac réwniez
przedstawicieli innych zawodéw medycznych, jesli udzielaja oni
pomocy medycznej oskarzonemu. Szczegdlnie istotne jest to
w przypadku pielegniarek, potoznych, ratownikéw medycznych,
diagnostow laboratoryjnych czy fizjoterapeutéw. Nalezy bowiem
z calg stanowczoscig stwierdzi¢, ze przedstawiciele wszystkich
tych zawodow posiadajg odpowiednie kwalifikacje do udzielania
pomocy medycznej w znaczeniu, jakie nadawane jest temu ter-
minowi na potrzeby art. 199 k.p.k. W doktrynie i orzecznictwie
mozna zasadniczo dostrzec trzy kierunki wyktadni omawianego
przepisu. Wedtug pierwszego, ktéry reprezentuje cho¢by cytowa-
ny M. Rusinek, z uwagi na wyjatkowy charakter regulacji z art. 199
k.p.k., nie jest mozliwa jej rozszerzajaca wyktadnia, pozwalajaca
obja¢ zakresem jej obowigzywania osoby wykonujace inne zawo-
dy medyczne. Zgodnie z drugim - zakaz ten winien obejmowac
przynajmniej czesciowo innych pracownikéw stuzby zdrowia (np.
pielegniarki, potozne). Trzeci poglad zakfada rozszerzenie zakazu
dowodowego na wszystkich pracownikéw stuzby zdrowia, wobec

zakazu z art. 199 k.p.k. nie jest objete oswiadczenie ztozone przez oskarzo-
nego w obecnosci oséb postronnych, ktérych udziat w czynnosci nie jest
konieczny (np. innych pacjentéw na sali szpitalnej) - por. T. Grzegorczyk,
art. 199, op. cit., teza 5. Warto w tym miejscu zastrzec, ze w takim wypadku
musi chodzi¢ o sytuacje, gdy oskarzony, kierujac takie oswiadczenie, zdaje
sobie sprawe, ze trafia ono tez do innych oséb niz lekarz udzielajagcy mu
pomocy medycznej, bowiem brak takiej Swiadomosci nakazywatby uzna¢,
ze oswiadczenie skladane jest jedynie ,wobec” lekarza czy tez biegtego.
Problem ten rozwija M.J. Urbaniak, rozrézniajac trzy sytuacje sktadania
oswiadczenia: po pierwsze, gdy oskarzony adresuje je do lekarza, a przy
tym nie chce oraz nie ma swiadomosci, ze trafia ono tez do innych o0sdb, po
drugie, gdy oskarzony jest swiadomy, ze o$wiadczenie adresowane do le-
karza trafia réwniez do innych oséb, oraz, po trzecie, gdy oskarzony sktada
oswiadczenie, adresujac je do grupy os6b, wsrdd ktdrych jest lekarz (szerzej
por. idem, Zakres. .., op. cit., s. 134).
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ktérych oskarzony ztozy oswiadczenie dotyczace zarzucanego mu
czynu zabronionego. W odniesieniu do drugiego ze wskazanych
pogladéw wypowiedziat sie Sad Apelacyjny w Katowicach w wy-
roku z dnia 21 pazdziernika 2013 r., w ktérym wskazano:

[...] wydaje sie, ze tenze zakaz dowodowy [z art. 199 k.p.k. — M.B.] wi-
nien obejmowac takze wszelkie oswiadczenia sktadane pielegniarkom
w trakcie udzielania przez nie pomocy medycznej oskarzonemu, badz
podejrzanemu, a nawet osobie, ktdra jeszcze takiego statusu w proce-
sie nie uzyskata. [...] Za niedopuszczalne uzna¢ nalezato przestuchanie
pielegniarki na okolicznosci zwigzane z oswiadczeniami, jakie ztozyta
jej oskarzona w trakcie udzielania pomocy medycznej, ale wytacznie
w zakresie podawanych przez oskarzona faktéw dotyczacych zarzuca-
nego jej czynu,

Przywotane orzeczenie dato asumpt do wytworzenia sie trze-
ciego ze wskazanych wyzej kierunku interpretacyjnego, zgodnie
z ktérym L.K. Paprzycki rozciaga zakres omawianego zakazu do-
wodowego na wszystkich pracownikéw stuzby zdrowia udziela-
jacych oskarzonemu pomocy medycznej®. Podobnie, cho¢ nie
wprost tak stanowczo, wypowiada sie we wskazanym zakresie
R. Kubiak, ktory takze opowiada sie za szerokim rozumieniem za-
kresu podmiotowego uzytego w art. 199 k.p.k. pojecia,lekarz",

W ocenie autora niniejszego artykutu Zzaden z powyzszych po-
gladéw nie moze by¢ uznany za catkowicie trafny. Nalezy bowiem
mie¢ na wzgledzie konieczno$¢ konsekwentnego stosowania re-
guty exceptiones non sunt extendendae oraz odwotywania sie do
wyktadni celowosciowej art. 199 k.p.k.

Co do pierwszego pogladu uznajgcego, ze lekarzem w rozu-
mieniu art. 199 k.p.k. jest kazda osoba posiadajaca dyplom leka-
rza, chocby nie legitymowata sie prawem wykonywania zawodu,
przy jednoczesnym odrzuceniu mozliwosci rozszerzenia tego po-
jecia o osoby wykonujace inne zawody medyczne, to dochodzi tu

% Cyt. wyrok SA w Katowicach, Il AKa 334/13. Poglad ten przyjmuje w literatu-
rze m.in. R.A. Stefanski (Art. 199, op. cit., teza 6).

37 LK. Paprzycki, Art. 199, op. cit., teza 6.

% R. Kubiak, Tajemnica..., op. cit., rozdziat VII. W swietle dokonanego podzia-
tu nalezy uzna¢, ze stanowisko R. Kubiaka znajduje sie na styku drugiego
i trzeciego pogladu interpretacyjnego.
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do swoistej sprzecznosci. Z jednej bowiem strony autorzy opo-
wiadajacy sie za takim rozumieniem tego pojecia powotuja sie na
koniecznos¢ Scistej wyktadni wyjatkow, a z drugiej, sami czynia
wytom od tej zasady, uznajac za lekarza takze osoby nieposiadaja-
ce prawa wykonywania zawodu, co z kolei nie znajduje uzasadnie-
nia funkcjonalnego. Trzeba zwréci¢ w tym zakresie uwage na trzy
podstawowe kwestie.

Po pierwsze, trudno nie zgodzi¢ sie ze stwierdzeniem, ze tres¢
art. 199 k.p.k. istotnie powinna by¢ interpretowana zawezajaco,
jako ze stanowi wyjatek od reguty swobody dowodzenia. Nie moz-
na jednak uzna¢ za prawidtowq takiej interpretacji, ktora z jed-
nej strony miesci w pojeciu lekarza osoby, ktére nie majg prawa
wykonywania tego zawodu, a z drugiej - pozostawia poza jego
nawiasem przedstawicieli innych zawodéw medycznych, ktorzy
w ramach wykonywanej pracy faktycznie udzielaja oskarzonemu
pomocy medycznej. Zastosowanie w sposéb petny reguty excep-
tiones non sunt extendendae powinno bowiem prowadzi¢ do jak
najwezszego rozumienia tego pojecia.

Po drugie, nalezy zastanowic sie, w jakiej sytuacji rzeczywiscie
moze dojs¢ do udzielenia oskarzonemu pomocy medycznej przez
osobe, ktéra wprawdzie posiada dyplom lekarza, ale nie ma pra-
wa wykonywania zawodu. Moze tu wchodzi¢ w gre spontaniczne
udzielenie pomocy medycznej, a zatem przez swiadka zdarzenia,
nie zas w placéwce medycznej. Trudno bowiem uzna¢ za prawdo-
podobne, Zze hospitalizowany oskarzony zetknie sie na terenie szpi-
tala z udzielajgcym mu pomocy medycznej lekarzem, ktéry nie be-
dzie sie legitymowat prawem wykonywania zawodu.

Nalezy wskaza¢, ze spontanicznie moze udzieli¢ pomocy lekarz
nieposiadajacy prawa wykonywania zawodu w dwéch sytuacjach.
Po pierwsze, moze to by¢ lekarz, ktory uzyskat dyplom lekarza
w Polsce, ale - z r6znych wzgledéw - nie wykonuje zawodu, a jest
swiadkiem zdarzenia, w ktérym oskarzony odniést obrazenia, ktére
uzasadniajg konieczno$¢ udzielenia mu niezwtocznie pomocy me-
dycznej jeszcze przed przybyciem zespotu pogotowia ratunkowe-
go. Po drugie, w literaturze wskazuje sie, ze moze chodzi¢ tez o tych
lekarzy, ktorzy ukonczyli studia poza granicami Polski, ale — np. z po-
wodow turystycznych - przebywaja na terytorium Rzeczypospolitej



32 Maciej Babula

Polskiej, a konkretna sytuacja wymaga, aby udzielili oskarzonemu
natychmiastowej pomocy medycznej*.

Taka wyktadnia budzi pewne watpliwosci. Po pierwsze, ratio le-
gis art. 199 k.p.k. zasadza sie na szczegdlnej relacji zaufania tacza-
cej oskarzonego z udzielajgcym mu pomocy medycznej lekarzem.
Istotny nacisk zostaje wiec potozony przez ustawodawce na facho-
wy charakter tej pomocy. Skoro bowiem ma ona by¢ udzielana
przez lekarza, to niewatpliwie nie chodzi o kazda pomoc, ktérej na-
lezy udzieli¢ osobie, ktérej zyciu lub zdrowiu grozi niebezpieczen-
stwo, zgodnie z regulacja art. 162 § 1 k.k. Ustawodawca nie odnosit
sie z calg pewnoscia do czynnosci z zakresu tzw. pierwszej pomo-
cy. Gdyby tak byto, postuzenie sie w art. 199 k.p.k. zwrotem ,lekarz”
nalezatoby uzna¢ za zbedne. Jakkolwiek art. 30 u.z.l.l.d. nakfada na
lekarza obowiazek udzielenia pomocy lekarskiej w kazdym przy-
padku, gdy zaniechanie tego dziatania skutkowatoby narazeniem
na niebezpieczenstwo doébr prawnych w postaci zycia i zdrowia
ludzkiego®, to jednak trudno przyja¢, ze w razie spontanicznego
udzielania pomocy przez lekarza, niewykonujacego wéwczas swo-
ich obowigzkéw zawodowych, dochodzi do wyksztatcenia sie mie-
dzy nim a oskarzonym owej specyficznej relacji zaufania.

Pojawia sie tu jeszcze jedno ryzyko - skad oskarzony ma wie-
dzie¢, ze udzielajgca mu pomocy osoba jest lekarzem, choc¢ nie-
posiadajagcym prawa wykonywania zawodu? Wydaje sie, ze swia-
domos¢ kontaktu z lekarzem jest kluczowa dla nawigzania relacji
zaufania, ktérej ochrone zapewnia art. 199 k.p.k. O ile oskarzony
bez watpienia wie, ze ma do czynienia z lekarzem, gdy udzielana
mu jest pomoc w szpitalu, o tyle zupetnie inaczej bedzie juz choc¢by
w przypadku udzielania takiej pomocy w karetce pogotowia, skoro
w sktad zespotu ratunkowego nie musi w ogéle wchodzi¢ lekarz*'.

3 Tak m.in. M.J. Urbaniak, Zakres..., op. cit., s. 131-132.

4 Szerzej na ten temat, w tym szczegdlnie na temat roli lekarza jako gwaran-
ta, por. E. Zielinska, Art. 30, [w:] Ustawa o zawodach lekarza i lekarza dentysty.
Komentarz, red. eadem, wyd. 3, Warszawa 2022, Lex/el.

4 Zwraca na to uwage m.in. D. Gruszecka, opowiadajac sie za zasadnoscig
objecia zakazem dowodowym z art. 199 k.p.k. réwniez pielegniarki udziela-
jacej pomocy medycznej oraz wypetniajgcej dokumentacje medyczng cho-
rego; por. eadem, Art. 199, [w:] Kodeks postepowania karnego. Komentarz,
red. J. Skorupka, Warszawa 2023, LEX/el., teza Il.
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Sytuacja komplikuje sie jeszcze bardziej w razie udzielania pomocy
medycznej spontanicznie, przed przybyciem na miejsce zespotu ra-
tunkowego. Wydaje sig, ze nie mozna moéwic o zaistnieniu relacji za-
ufania, gdy okolicznosci nie pozwalaja oskarzonemu w sposéb gra-
niczacy z pewnosciag rozezna¢, ze ma do czynienia z lekarzem (np.
ze wzgledu na uniform czy tez na podstawie okolicznosci jego przy-
bycia). Co wiecej, gdyby oskarzony miat polega¢ na samym oswiad-
czeniu udzielajgcego mu pomocy, ze ten ostatni jest lekarzem -
cho¢ w danej chwili niewykonujacym zawodu — niostoby to istotne
ryzyko dla oskarzonego, ktéry mogtby ztozy¢ oswiadczenia osobie,
ktéra wcale lekarzem nie jest, a jedynie sie za niego podaje, a co za
tym idzie — nie obejmuje jej zakaz dowodowy z art. 199 k.p.k. Zu-
petnie inaczej jest, gdy czynnosci ratujace zycie i zdrowie przepro-
wadza lekarz wchodzacy w sktad zespotu pogotowia ratunkowego,
ktérego oskarzony od razu moze rozpoznac jako osobe witasciwa do
udzielenia mu pomocy medycznej. Jest to kolejny argument, iz pod
pojeciem lekarza na gruncie art. 199 k.p.k. nalezy rozumie¢ jedynie
osobe posiadajaca prawo wykonywania zawodu i wykonujaca ten
zawod w momencie udzielania pomocy medycznej oskarzonemu.

Z tego wzgledu, gdyby przyjac scista wyktadnie art. 199 k.p.k.,
w tym taka, ktéra nie dopuszcza rozszerzenia jego zakresu pod-
miotowego na inne niz lekarze osoby udzielajgce pomocy me-
dycznej, to za nieuzasadnione nalezatoby uznaé¢ obejmowanie
zakresem pojecia ,lekarz” oséb, ktére nie legitymujg sie prawem
wykonywania zawodu i udzielaja pomocy medycznej oskarzone-
mu spontanicznie.

Rzecz jasna literalna tres¢ art. 199 k.p.k. nie wskazuje, aby poje-
cie,lekarz” miato by¢ rozumiane odmiennie w odniesieniu do 0séb,
ktére wykonuja zawéd lekarza oraz tych, ktére nie posiadaja prawa
wykonywania zawodu, niemniej jednak, jak to wskazano, za takim
rozréznieniem wydaja sie przemawia¢ wzgledy funkcjonalne. Le-
karz udzielajgcy pomocy doraznie, a zatem w sytuacji, gdy nie jest
mozliwe przeprowadzenie zadnych skomplikowanych czynnosci,
a tym bardziej zabiegéw medycznych, nie rézni sie w istocie od
osoby, ktéra nie posiada wyksztatcenia medycznego, w tym sen-
sie, ze jakkolwiek jego wiedza pozwala mu na efektywniejsze za-
bezpieczenie stanu zdrowia oskarzonego, to niewatpliwie dla tych
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czynnosci nie bedzie mu potrzebne pozyskiwanie od oskarzonego
jakichkolwiek informacji. Nieuprawnione wydaje sie réznicowanie
sytuacji, gdy czynnosci z zakresu pierwszej pomocy udziela lekarz
niewykonujacy w danej chwili zawodu oraz nie-lekarz. Skoro bo-
wiem informacje, ktére uzyskata ta druga osoba, nie sg objete za-
kazem z art. 199 k.p.k., to pojawia sie pytanie, dlaczego miatoby by¢
inaczej, gdy doktadnie tych samych czynnosci dokona lekarz niepo-
siadajacy prawa wykonywania zawodu.

Po trzecie wreszcie, w praktyce za rzadkie nalezy uznac¢ sytuacje,
gdy oskarzonemu bedzie udzielana pomoc medyczna przez lekarza
nieposiadajacego prawa do wykonywania zawodu. Jak wskazano,
moze to mie¢ miejsce jedynie w ramach spontanicznie udzielanej
pomocy medycznej, a w takim przypadku nie powstaje chroniona
przez art. 199 k.p.k. relacja zaufania. Z drugiej strony, bardzo czeste
s sytuacje, gdy oskarzonemu udzielajag pomocy medycznej osoby
wykonujace inne zawody medyczne niz lekarz. Nalezy wskaza¢, ze -
mimo istnienia argumentéw natury funkcjonalnej — objecie zakre-
sem podmiotowym zakazu z art. 199 k.p.k. przedstawicieli innych
zawodow medycznych jest uznane przez czes¢ przedstawicieli na-
uki za niedopuszczalne, to identycznie powinno by¢ w przypadku,
gdy brak jest takich argumentéw celowosciowych (co ma miejsce
w odniesieniu do lekarzy, ktérzy nie legitymujg sie prawem wyko-
nywania zawodu).

Z powyzszych wzgledéw, w ocenie autora, opowiedzenie sie za
brakiem mozliwosci rozszerzenia zakazu dowodowego z art. 199
k.p.k. na osoby wykonujace inne niz lekarz zawody medyczne po-
winno niejako automatycznie skutkowaé waskim rozumieniem po-
jecia,lekarz” z jego ograniczeniem jedynie do osoby, ktéra posiada
prawo wykonywania zawodu i w danej chwili wykonuje zawodowo
obowigzki lekarza.

Drugi z pogladéw jest niemozliwy do zaakceptowania z uwa-
gi na jego wybiorczy charakter. Sad Apelacyjny w Katowicach do-
konat bowiem rozszerzenia wyjatkowej regulacji art. 199 k.p.k.
o konkretng grupe zawodowa (pielegniarki), pomijajac chociazby
ratownikéw medycznych. Taka kazuistyka ze swojej natury niesie
ze sobg ryzyko pominiecia oséb, ktére takze powinny by¢ objete
zakazem dowodowym, co jest tym bardziej znamienne, ze sad ten
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sam w tresci uzasadnienia odnosi sie do zespotéw ratunkowych,
w ktoérych skfad nie wchodzi lekarz. To za$ sktania do pytania, dla-
czego nie rozszerza zakresu podmiotowego art. 199 k.p.k. cho¢by
0 rzeczonych ratownikéw medycznych. Za bardziej uzasadnione
wydawatoby sie odniesienie do kryterium wiezi zaufania miedzy
0sobg udzielajacag pomocy medycznej a oskarzonym. Jak to juz byto
wskazywane, oskarzony nie moze by¢ obcigzany obowiazkiem ro-
zeznania, czy o$wiadczenie sklada wobec lekarza, pielegniarki, czy
innego pracownika medycznego, szczegoélnie ze w chwili udziela-
nia pomocy medycznej nierzadko znajduje sie w atypowej sytuacji,
ktoéra istotnie utrudnia takie rozeznanie. Rozszerzanie zakazu dowo-
dowego z art. 199 k.p.k. na inne niz dyplomowani lekarze osoby wy-
konujace zawdd medyczny, przy jednoczesnym konkretnym wska-
zywaniu grup zawodowych, jawi sie wiec jako nietrafne. Grupa ta
nie jest bowiem stata, pojawiaja sie nowe zawody medyczne, a przy
tym aktualna pozostaje kwestia niedopuszczalnej rozszerzajacej in-
terpretacji wyjatku.

Poglad trzeci, obejmujacy zakazem dowodowym z art. 199
k.p.k. wszystkich pracownikéw stuzby zdrowia, jest nietrafny z po-
dobnych wzgledoéw jak poglad drugi. Jakkolwiek nie zachodzi juz
w tym przypadku problem zbytniej kazuistyki, to tym bardziej
dotkliwe jest naruszenie zasady $cistej wyktadni wyjatkéw. Moze
tez budzi¢ watpliwosci, czy uzasadnione funkcjonalnie jest roz-
ciagniecie omawianego zakazu na wszystkich pracownikéw stuz-
by zdrowia. Trzeba bowiem przypomnie¢, ze u podstaw regulacji
z art. 199 k.p.k. stoi potrzeba ochrony zaufania oskarzonego do
osoby udzielajagcej mu pomocy medycznej. Z uwagi jednak na
bardzo szerokie rozumienie pojecia ,pomoc medyczna” mozli-
wy jest szereg przypadkéw, gdy bedzie ona udzielana bez réw-
noczesnego powstania stosunku zaufania*’. Przeciwko takiemu

42 Przyktadem takiej sytuacji moze by¢ chociazby pobranie od hospitalizowa-
nego oskarzonego krwi lub innych tkanek do badan przez pielegniarke czy
diagnoste laboratoryjnego. O ile nie wigze sie to z koniecznoscig uzyskania
dodatkowych informacji od oskarzonego, to brak jest podstaw dla objecia
ochrong z art. 199 k.p.k. sktadanych w takiej sytuacji oswiadczen oskarzo-
nego. Skoro bowiem nie musi wchodzi¢ w interakcje z pracownikiem me-
dycznym (nie jest ona konieczna), to nie dochodzi do wyksztatcenia sie
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rozumowanie przemawia zaréwno literalne brzmienie przepisu —
mowi on konkretnie o lekarzu - jak tez wykfadnia funkcjonalna
oraz zakaz rozszerzajacej interpretacji wyjatkow.

Podsumowaujac, nalezy uznac, ze — uwzgledniajac koniecznos¢
Scistego interpretowania wyjatkdw — na gruncie art. 199 k.p.k. pod
pojeciem ,lekarz” trzeba rozumiec tylko osobe, ktéra ukonczyta od-
powiednie studia wyzsze, posiada dyplom lekarza lub lekarza den-
tysty oraz prawo wykonywania jednego z tych zawodéw i w danej
chwili wykonuje obowiazki zawodowe lekarza lub lekarza dentysty.
Dopiero bowiem taka wyktadnia urzeczywistnia regute exceptiones
non sunt extendendae, ale réwniez odpowiada realiom zycia co-
dziennego, a co za tym idzie — uwzglednia zasady wyktadni funk-
cjonalnej. Wytacznie relacja oskarzonego z lekarzem wykonujacym
swoje obowiazki zawodowe moze cechowac sie zaufaniem, ktére
stanowi istote omawianego zakazu dowodowego. Nie sposéb bo-
wiem przyja¢, ze owa relacja moze wyksztatcic sie miedzy oskarzo-
nym a osoba spontanicznie udzielajagcag mu pomocy medycznej, na-
wet jesli ukonczyta ona studia medyczne i posiada dyplom lekarza
lub lekarza dentysty.

Ocena obowigzujacej regulacji

Na gruncie obecnego stanu prawnego za niedopuszczalne nalezy
uzna¢ objecie zakazem dowodowym z art. 199 k.p.k. innych niz
lekarz oséb, ktére udzielajg oskarzonemu pomocy medycznej.
Niewtasciwg praktyka w kontekscie wymogu scistej interpreta-
¢ji wyjatkow jest takze czynienie wyloméw w zakresie rozumie-
nia terminu ,lekarz” uzytego w tym przepisie i to zaréwno przez
obejmowanie nim przedstawicieli innych zawodéw medycznych
(ratownikéw medycznych, pielegniarek, potoznych, diagnostéow
laboratoryjnych), jak tez rozcigganie jego zakresu obowigzywania
na lekarzy niewykonujacych w momencie udzielania pomocy me-
dycznej swojego zawodu (pozostajacych poza godzinami pracy),

relacji zaufania, u podtoza ktodrej lezy szczeros¢ oskarzonego w kontakcie
z udzielajacym mu pomocy medycznej. W omawianej sytuacji taka szcze-
ro$¢ nie jest wymagana.
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czy tez lekarzy nielegitymujacych sie w ogdéle prawem wykonywa-
nia zawodu.

Najbardziej uzasadnione z uwagi na reguty wyktadni jest wiec
przyjecie, ze pod pojeciem ,lekarz” uzytym w art. 199 k.p.k. nalezy
rozumie¢ wytacznie osobe, ktéra legitymuje sie prawem wykony-
wania zawodu lekarza lub lekarza dentysty, a pomocy medycz-
nej udziela oskarzonemu w ramach wykonywanych obowigzkéw
zawodowych. Oczywiscie art. 199 k.p.k. nie odnosi sie wprost do
ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty, niemniej na prze-
strzeni catego Kodeksu postepowania karnego takie odestanie
wystepuje jeden raz w art. 181 § 1 k.p.k. Tymczasem stowo ,lekarz”
pojawia sie kilkukrotnie (art. 209 § 5, art. 215, art. 377 § 2 k.p.k.*®).
W takiej sytuacji wykfadnia systemowa prowadzi¢ powinna do
whniosku, ze chodzi jedynie o tak rozumianych lekarzy, jak to zo-
stato wczesniej wskazane*.

Jednoczesnie za w pefni trafne nalezy uznac przyjmowane po-
wszechnie stanowisko, iz zakaz dowodowy z art. 199 k.p.k. obejmu-
je réwniez inne niz lekarz osoby, ktérych udziat w udzielaniu po-
mocy medycznej jest nieodzowny. Skoro bowiem towarzysza one
lekarzowi - a zatem podmiotowi, o ktérym mowa w przywotanym
przepisie — a udzielenie pomocy medycznej bez ich udziatu bytoby
niemozliwe lub znacznie utrudnione, to zasadne jest, by oswiadcze-
nia oskarzonego, z ktérymi zapoznaja sie te osoby, nie mogty stano-
wi¢ dowodu. Jest to tym bardziej trafne, gdy weZmie sie pod uwage,
ze oskarzony moze niejednokrotnie nie by¢ swiadom ich obecnosci
(np. gdy znajduja sie za parawanem*).

Mimo to obecny ksztatt regulacji art. 199 k.p.k. nalezy uznac
za niewystarczajacy z punktu widzenia prawidtowej ochrony gwa-
rancji zapewnianych oskarzonemu. Za w petni uzasadniony nalezy
uznac postulat nowelizacji art. 199 k.p.k. w kierunku objecia jego

4 Chodzi o przypadki, gdy w Kodeksie postepowania karnego ustawodaw-
ca postuzyt sie zwrotem ,lekarz” bez zadnego dodatkowego okreslenia, jak
Jbiegty lekarz” czy ,lekarz sadowy".

4 Trudno sobie bowiem wyobrazi¢, aby przy ogledzinach i otwarciu zwtok
(art. 205 § 5 k.p.k.) byt obecny lekarz, ktdry jako ostatni udzielat pomocy
medycznej oskarzonemu, a nie posiadat prawa wykonywania zawodu.

4 Por.M.J. Urbaniak, Zakres..., op. cit., s. 134.
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zakresem podmiotowym wszystkich os6b wykonujacych zawody
medyczne*s, ktére udzielaty pomocy medycznej oskarzonemu.

Po pierwsze, taki ksztatt przepisu odpowiadatby rosnacej roli
innych niz lekarze oséb wykonujacych zawody medyczne, ktére
obecnie maja zarbwno odpowiednie przygotowanie i kwalifikacje,
jak i faktyczng mozliwos¢ udzielania pomocy medycznej, co cze-
sto wynika wprost z przepiséw prawa*. Po drugie, uwzgledniona
zostataby okolicznos¢, iz w praktyce pomocy medycznej oskarzo-
nemu w pierwszej kolejnosci udziela¢ bedzie inna niz lekarz osoba
wykonujaca zawdd medyczny, a to wtasnie w tym momencie stan
zdrowia oskarzonego w najwiekszym stopniu uzasadnia scisty
ochrone tresci sktadanych przez niego oswiadczen.

Wypada jeszcze odnies¢ sie do szczegdlnego charakteru sytu-
acji, w jakiej znajduje sie oskarzony w realiach opisanych w art. 199
k.p.k., co byto juz po czesci sygnalizowane. Po pierwsze, nierzadko
zdarza sie, ze lekarz, czy tez inny pracownik medyczny (np. piele-
gniarka, ratownik medyczny), jest pierwsza osobga, z ktéra styka sie
oskarzony znajdujacy sie w stanie, ktéry uzasadnia koniecznos¢
udzielenia mu pomocy medycznej. Z natury rzeczy taka sytuacja
wptywa na sposéb udzielania odpowiedzi na zadawane pytania.
Emocje, ale tez fizjologiczne reakcje organizmu, czesto prowadza
do sktadania oswiadczen, ktére w dalszym toku postepowania
mogtyby sie okaza¢ daleko niekorzystne dla oskarzonego, ktory

% Pojecie ,zawody medyczne” trafnie definiuje D. Karkowska, wskazujac,
ze osoba wykonujaca taki zawdd to ,osoba legitymujaca sie wyksztatce-
niem medycznym, ktéra systematycznie i odptatnie (w uzasadnionych
wypadkach nieodptatnie) podejmuje i prowadzi dziatania medyczne sta-
nowigce osobiste oddzialywanie na organizm pacjenta, odpowiadajace
wymaganiom aktualnej wiedzy medycznej, na podstawie kwalifikacji
i umiejetnosci zdobytych w wyniku ksztatcenia i nabytych uprawnien”
(eadem, Zawody medyczne, Warszawa 2012, s. 129). Z przywotang definicja
zgadza sie takze A. Jaskuta — [w:] Kodeks karny. Przepisy stosowane w spra-
wach medycznych. Komentarz, red. R. Tyminski, Warszawa 2023, LEX/el..

4 W kontekscie udzielania przez ratownika medycznego, jako osoby wyko-
nujacej zawdd medyczny, a wiec zawdd zaufania publicznego, Swiadczen
zdrowotnych por. np. D. Wasik, Bfedy i uchybienia w ratownictwie medycz-
nym - wybrane uwagi prawnokarne i prawnomedyczne, ,Prokuratura i Pra-
wo"2021, nr4,s. 16-53.
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w chwili ich wypowiadania nie musi mie¢ nawet statusu podejrza-
nego. Co wiecej, na skutek doznanych przezy¢ wypowiedzi oskar-
zonego moga by¢ niezgodne z prawda, zafatszowane przez spo-
séb postrzegania istniejgcy w anormalnej sytuacji, wynikajacej po
pierwsze z dokonania czynu zabronionego, a po drugie - z faktu
doznania urazu, ktéry uzasadnia udzielenie pomocy. Wobec tego
oskarzony nie moze ponosi¢ konsekwencji tych okolicznosci.

Jak to juz zaznaczano, aby pomoc medyczna - i to udzielana
przez kazdego przedstawiciela zawodu medycznego - mogta by¢
udzielana prawidtowo, konieczna jest szczeros¢ oskarzonego. Ta-
kie uksztattowanie jego sytuacji rowniez zastuguje na miano anor-
malnego. Z jednej bowiem strony prawdziwe depozycje moga
istotnie wptyna¢ na efektywnos¢ udzielanej pomocy (niekiedy
wrecz jg warunkowac), a z drugiej — oskarzony moze obawiac sie,
czy ich wyrazenie nie spowoduje pociggniecia do odpowiedzial-
nosci karnej. Nie mozna przy tym — co byto sygnalizowane powy-
zej - przenosi¢ na oskarzonego ciezaru ustalenia, czy oswiadcze-
nia te sktada wobec osoby, ktéra - na gruncie obecnego stanu
prawnego - znajduje sie w zakresie podmiotowym art. 199 k.p.k.,
czy tez nie. Rozszerzenie tego zakresu jest wiec dalece uzasadnio-
ne. Nie mozna bowiem zapomnie(¢, ze gdyby oswiadczenia oskar-
zonego sktadane w warunkach z art. 199 k.p.k. - a zatem w sytu-
acji, gdy ich ztozenie moze warunkowac uzyskanie odpowiedniej
pomocy medycznej - mogty nastepnie stanowi¢ dowdd, to naru-
szatoby to zasade nemo se ipsum accusare tenetur. Nalezy bowiem
z calg stanowczoscig zaznaczy¢, ze nierzadko takie wypowiedzi
sktadane wobec 0séb objetych zakresem podmiotowym art. 199
k.p.k. beda jedynymi tego rodzaju wypowiedziami oskarzonego
w toku catego procesu karnego. Za w petni wtasciwe nalezy wiec
uzna¢ podjecie dziatan, ktére zapewnig witasciwg i w petni sku-
teczng ochrone praw oskarzonego w momencie, gdy znajduje sie
on w dalece anormalnej sytuacji motywacyjnej.

W omawianym zakresie nalezy zwréci¢ réwniez uwage na ar-
gumenty natury systemowej oraz dotyczace spdjnosci systemu
prawnego. Jak byto to wskazywane we wstepie, pojecie ,pomoc
medyczna” na gruncie art. 199 k.p.k. ma szerszy zakres znacze-
niowy niz termin ,udzielanie swiadczen zdrowotnych” z ustawy
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o dziatalnosci leczniczej. Ustawodawca kfadzie nacisk na facho-
wy charakter podmiotu, ktéry udziela oskarzonemu pomocy me-
dycznej. Warto przyjrzec sie wobec tego, jak sg uregulowane obo-
wigzki przedstawicieli poszczegélnych zawoddéw medycznych
w perspektywie mozliwosci udzielania przez nich swiadczen zdro-
wotnych, a z drugiej strony — zobowigzywania ich przez przepisy
prawa do ich udzielenia.

Artykut 8 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta
i Rzeczniku Praw Pacjenta*® daje pacjentowi prawo do swiadczen
zdrowotnych udzielanych z nalezyta starannoscia. Jak zas wska-
zano w zd. 2 tego przepisu, osoby wykonujace zawody medyczne
przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych kieruja sie zasadami ety-
ki. Przywotana regulacja z jednej strony potwierdza - niezaleznie
od przepiséw wynikajacych z innych ustaw, o czym ponizej - ze
przedstawiciele zawodéw medycznych (zatem nie tylko lekarze
i lekarze dentysci) sa podmiotami nie tylko uprawnionymi, ale tez
zobowigzanymi do udzielania $wiadczen zdrowotnych. Skoro za$
udzielanie $wiadczen zdrowotnych zawiera sie w udzielaniu po-
mocy medycznej, to w kazdym przypadku, gdy osoba wykonujaca
zawod medyczny realizuje swoje obowigzki zawodowe wzgledem
oskarzonego, mozna moéwic, ze udziela mu pomocy medycznej
w rozumieniu art. 199 k.p.k.

Nie mozna takze traci¢ z pola widzenia, ze art. 199 k.p.k. po-
zostaje w silnym zwiazku ze spoczywajacym na przedstawicielach
zawodoéw zaufania publicznego obowigzku zachowania tajemni-
cy. Wymog ten jest sankcjonowany przepisem art. 266 k.k. Oko-
licznos¢ ta prima facie dowodzi rangi, jakg nadaje ustawodawca
stosunkowi zaufania, jaki faczy przedstawicieli zawodoéw zaufania
publicznego (tu: os6b wykonujacych zawody medyczne) z osoba-
mi, ktérym swiadcza one swoje ustugi. W kontekscie powyzszych
rozwazan nalezy wskaza¢, ze jest to ten sam stosunek zaufania,
ktory lezy u podstaw regulacji art. 199 k.p.k. Zagadnienie to szcze-
go6towo omawiaja E. Plebanek i M. Rusinek, wskazujac, ze jakkol-
wiek co do zasady obowigzek zachowania tajemnicy nierzadko
ustaje w sytuacji sktadania zeznan przez swiadka, ktérego ten

% T,j.Dz.U.z2024r, poz. 581.



Zakaz dowodowy z art. 199 k.p.k. w kontekécie osob innych niz lekarz... 41

obowiagzek dotyczy, jednakze nie uchybia to obowigzujacym za-
kazom dowodowym®.

Podkreslajac wage obowigzku przedstawicieli zawodéw za-
ufania publicznego zachowania tajemnicy zawodowej, P. Kardas
zwraca uwage, ze obowiazek ten sktada sie z dwdch korelatéw. Po
pierwsze, poszczegdlne ustawy dotyczace omawianych zawodow
statuuja adresowane do ich przedstawicieli nakazu nieujawniania
informacji, ktére winny pozosta¢ tajemnica. Po drugie zas, nieod-
taczna sktadowa, decydujaca o skutecznej ochronie powierzanych
informacji jest norma adresowana do wszelkich innych podmiotéow
(szczegdlnie organéw wymiaru sprawiedliwosci), zakazujac zada-
nia od przedstawicieli zawodéw zaufania publicznego ujawnienia
informacji, ktére winni zachowa¢ w tajemnicy**. Omawiana oko-
licznos¢ ma fundamentalne znaczenie przy ocenie obecnej regu-
lacji art. 199 k.p.k. Nieobejmowanie jego zakresem podmiotowym
innych niz lekarze oséb wykonujacych zawody medyczne w dale-
ko idacy sposdb pozbawia obejmujacy ich obowigzek zachowania
tajemnicy zawodowej owego drugiego korelatu - ustawowego
zakazu zadania ujawnienia tych informacji. Taka niepetna ochro-
na w omawianym zakresie stoi w sprzecznosci z koniecznoscia za-
pewnienia ochrony zaufania oskarzonego, ktéremu udzielana jest
pomoc medyczna, a ktéry pozostaje w anormalnej sytuacji moty-
wacyjnej i w ktérego interesie jest ujawnienie prawdziwych oko-
licznosci zdarzenia, jako ze moga one decydowac o skutecznosci
udzielanej mu pomocy.

Pozostajac przy kwestiach wyktadni systemowej art. 199 k.p.k.,
nie mozna traci¢ z pola widzenia wynikajacego z art. 40 ust. 1
u.z.ll.d. obowigzku zachowania w tajemnicy tego, o czym lekarz
dowiedziat sie w trakcie wykonywania swoich obowigzkéw. Pro-
blematyka ta ma istotne znacznie chociazby w odniesieniu do
przewidzianego w art. 304 § 1 k.p.k. spotecznego zawiadomienia

4 E.Plebanek, M. Rusinek, Ujawnienie tajemnicy w procesie karnym a odpowie-

dzialnos¢ karna, ,Czasopismo Prawa Karnego i Nauk Penalnych” 2007, nr 1,
s. 73-99.

P. Kardas, Konstytucyjne i ustawowe aspekty ochrony tajemnicy zawodowej
powierzanej przedstawicielom zawodéw zaufania publicznego, ,Czasopismo
Prawa Karnego i Nauk Penalnych” 2014, nr 4, s. 5-51.
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o popetnieniu przestepstwa sciganego z oskarzenia publicznego.
Zagadnienie to szeroko omawia m.in. T. Dukiet-Nagoérska®'. Autor-
ka wskazuje, ze — w odréznieniu od relacji lekarz-pokrzywdzony -
w przypadku udzielania pomocy medycznej sprawcy czynu lekarz
jest catkowicie zwigzany tajemnica zawodowa. W razie zas, gdyby
lekarz nie mogt w danym momencie ustali¢, czy ma do czynienia
ze sprawca, czy tez pokrzywdzonym (np. udzielajac pomocy me-
dycznej w szpitalu, do ktérego dana osobe przywiozt zespét ra-
tunkowy), autorka postuluje powstrzymanie sie przez lekarza od
ujawniania faktu przestepstwa, jako ze dziatanie takie jest praw-
nie irrelewantne (obowiazek z art. 304 § 1 k.p.k. ma charakter
spoteczny), zas ewentualne nieuprawnione ujawnienie tajemnicy
zawodowej moze sie wigza¢ z daleko idacymi konsekwencjami
dla lekarza (por. art. 266 § 1 k.k.). Warto przy tym nadmieni¢, ze
autorka wskazuje, iz dyspozycja art. 240 § 1 k.k. od poczatku jego
obowigzywania adresowana byta do przedstawicieli wszystkich
zawodéw medycznych (czyniac tym samym wytom od wigzacego
ich obowigzku zachowania tajemnicy). Argumentacja systemowa
nakazuje wiec przyja¢, ze takze regulacja art. 199 k.p.k. nie powin-
na w tym zakresie dokonywac rozréznienia pomiedzy przedstawi-
cielami konkretnych profesji medycznych.

Na gruncie kolizji miedzy obowigzkiem zachowania tajem-
nicy przez przedstawicieli zawodéw medycznych (lekarza oraz
pielegniarki i potoznej) E. Plebanek wyrazita poglad przydajacy
zdecydowane pierwszenstwo temu obowigzkowi w stosunku do
spotecznego obowiazku denuncjacji (art. 304 § 1 k.p.k.), jak tez

51 T. Dukiel-Nagorska, Lekarski obowiqzek wspdtdziatania z organami Scigania
a tajemnica lekarska, ,Prawo i Medycyna” 2002, nr 12, s. 4-19. Warto przy
tym zwréci¢ uwage, ze przywotana autorka dochodzi do przekonania (s.
12), ze art. 240 § 1 k.k. znajduje zastosowanie do lekarza, a zatem powinien
on ujawni¢ informacje o popetnieniu przestepstw wskazanych w tym prze-
pisie. Jakkolwiek poglad ten jest trafny, to nalezy poczynic zastrzezenie, ze
jedynie w sytuacji, gdy wiedzy tej lekarz nie uzyskat wytacznie od sprawcy,
ktéremu udzielat pomocy medycznej. W takim bowiem wypadku art. 199
k.p.k. uniemozliwiatby przestuchanie zawiadamiajacego lekarza z uwagi na
omawiany zakaz dowodowy. Podobne stanowisko jak T. Dukiel-Nagérska
zajmuja co do relacji art. 304 § 1 k.p.k. oraz art. 266 § 1 k.k.; E. Plebanek,
M. Rusinek, Ujawnienie tajemnicy..., op. cit. s. 94-99.
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obowiazkowi prawnemu (art. 240 k.k.), zaznaczajac, ze zwolnie-
nie z zachowania tajemnicy musi mie¢ osobne, konkretne Zrédto
w przepisach ustaw szczegélnych (np. art. 40 ust. 2 u.z.ll.d.)*2. Co
wazne, autorka omawia wskazany obowigzek wzgledem grupy
znacznie szerszej, niz verba legi wynika z art. 199 k.p.k., co uza-
sadnia proponowane w niniejszym opracowaniu dokonanie roz-
szerzenia jego zakresu podmiotowego o przedstawicieli innych
zawodéw medycznych celem zapewnienia petniejszej ochrony
stosunku zaufania, jaki taczy ich z osobami, ktérym udzielajg po-
mocy medycznej.

Réwniez T. Sroka zwraca uwage na istotna role, jaka odgrywa
zapewnienie ochrony informacji objetych tajemnica zawodowa.
Autor podkres$la - podobnie, jak wskazuje to cytowana E. Pleba-
nek — ze zwolnienie od zachowania tajemnicy zawodowej, a co za
tym idzie, niewypetnianie znamion czynu zabronionego z art. 266
§ 1 kk. przy dokonywaniu denuncjacji jest mozliwe wytacznie,
gdy mozliwos¢ uchylenia sie od obowiazku zachowania tajemnicy
zawodowej wynika z ustaw szczegdlnych. T. Sroka podkresla, ze
wyjatkiem od tej reguty jest sytuacja normowana w art. 199 k.p.k.
oraz art. 52 ust. 1 u.o.z.p., bowiem w tych wypadkach ujawnienie
informacji w zakresie objetym dyspozycja art. 240 § 1 k.k. stanowi-
toby czyn zabroniony z art. 266 § 1 k.k.>

Przechodzac do szerszej analizy regulacji dotyczacych poszcze-
go6lnych zawoddéw medycznych, trzeba nadmienié, ze opisujac
obowiazujacy w polskim porzadku prawnym bezwzgledny obo-
wigzek pomocy medycznej, G. Glanowski wskazat, iz cigzy on - spo-
$réd przedstawicieli zawodéw medycznych — na lekarzu, lekarzu

52 E. Plebanek, Zachowanie a ujawnianie tajemnicy lekarskiej i pielegniar-
skiej — kolizja obowiqzkéw oraz préba jej rozwiqzania, ,Palestra” 2020, nr 6,
s. 137-160.

%3 T. Sroka, Prawnokarna ochrona informacji i dokumentéw w prawie medycz-
nym, [w:] Odpowiedzialnos¢ publicznoprawna, red. A. Barczak-Oplustil,
T. Sroka, ,System Prawa Medycznego’, t. 6, Warszawa 2023, s. 685-686.
W dalszej czesci rozwazan autor zwraca uwage na nieskutecznos¢ ewentu-
alnej zgody pacjenta na udzielenie informacji, ktére zostaty powziete w wa-
runkach opisanych w art. 199 k.p.k. oraz art. 52 ust. 1 u.0.z.p., wskazujac na
chroniong tymi przepisami warto$¢, jaka jest zaufanie jednostki do wymia-
ru sprawiedliwosci (s. 690-691).
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dentyscie, pielegniarce, potoznej oraz ratowniku medycznym®*.
Niezaleznie od tego, czy trafnie zakresem tym nie sg przez autora
objeci chocby diagnosci laboratoryjni oraz fizjoterapeuci - o czym
nizej — nalezy zauwazy¢, ze w petni trafnie wywodzi on obowigzek
wskazanych przez siebie podmiotéw udzielania pomocy, co ma
fundamentalne znaczenie dla omawianego postulaty reformy tre-
Sciart. 199 k.p.k.

Jak byta juz o tym mowa, lekarz i lekarz dentysta majg obowia-
zek udzielenia pomocy medycznej osobie znajdujacej sie w stanie
zagrozenia zdrowia lub zycia niezaleznie od tego, czy aktualnie wy-
konuja oni swoje obowiazki zawodowe oraz bez wzgledu na to, czy
w ogole maja prawo wykonywania zawodu (art. 30 u.z.l.l.d.). Rzecz
jasna wskazano wczesniej, ze dziatania lekarza - nawet podjete na
podstawie art. 30 u.z.ll.d. - wykonywane poza jego obowigzkami
zawodowymi nie powinny by¢ na gruncie art. 199 k.p.k. uznawane
za ,udzielanie pomocy medycznej”. Nalezy jednak zwréci¢ uwage
na szczegdlny charakter obowiazku, jaki ustawodawca in genere na-
ktada na lekarzy w zakresie podejmowania dziatari nakierowanych
na ochrone zdrowia i zycia 0séb chorych, co w oczywisty sposéb
wynika z ich kwalifikacji oraz posiadanej wiedzy.

Nieco inaczej omawiana kwestia zostata rozwigzana w ustawie
o zawodach pielegniarki i potoznej*>. Zgodnie zart. 12 ust. 1 u.z.p.p.
oba te podmioty sa obowigzane do udzielania pomocy choremu
w sytuacji, gdy jej brak mégtby wywotac stan nagtego zagrozenia
zdrowotnego. Majac na uwadze tre$¢ art. 4 i 5 u.z.p.p. jasne jest,
ze pod pojeciem ,pomoc” nalezy rozumie¢ udzielanie $wiadczen
zdrowotnych®¢. Co jednak wazne, w odréznieniu od art. 30 u.z.l.l.d.,
w przypadku art. 12 ust. 1 u.z.p.p. ustawodawca wyraznie ogranicza
zakres obowiazku pielegniarek i potoznych do udzielania pomocy
W zakresie swoich kwalifikacji”. Réwniez ta decyzja prawodawcy
podkresla potozenie przezen nacisku na zapewnienie choremu

% G. Glanowski, Definicje bezwzglednego oboawigzku pomocy medycznej,
,Czasopismo Prawa Karnego i Nauk Penalnych”2013, nr 1, s. 72-73.

%5 Ustawa z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej (t.j. Dz.U.
22024 ., poz. 814 ze zm.), dalej takze: u.z.p.p.

% Tak m.in. M. Sadowska, Art. 12, [w:] Ustawa o zawodach pielegniarki i potoz-
nej. Komentarz, red. W. Lis, M. Sadowska, Warszawa 2019.
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pomocy o charakterze fachowym przez podmiot kompetentny do
jej whasciwego udzielenia.

Skoro zatem ustawodawca wymaga od pielegniarek i potoz-
nych, by byly gotowe udzieli¢ choremu natychmiastowej pomo-
cy — oczywiscie w ramach swoich kwalifikacji - to brak objecia tych
podmiotéw wprost regulacjg z art. 199 k.p.k. nalezy uznac za daleko
idacy bfad. Jesdli bowiem pielegniarka lub potozna sg zobligowane
udzieli¢ pomocy oskarzonemu i to niezaleznie od tego, czy naste-
puje to w ramach wykonywanej przez nie pracy, czy tez poza nia
(podobnie, jak ma to miejsce w odniesieniu do lekarzy), to w przy-
padku pielegniarki lub potoznej udzielajacej pomocy oskarzonemu
w trybie art. 12 ust. 1 u.z.p.p. oraz w ramach wykonywanej pracy, nie
moze budzi¢ najmniejszej watpliwosci, ze wyksztatca sie lub przy-
najmniej moze sie wyksztatcic relacja zaufania miedzy nimi a oskar-
zonym. Wniosek ten jest tym bardziej uzasadniony, gdy wezmie sie
pod uwage, ze w komentowanej regulacji mowa jest o udzielaniu
pomocy w sytuacji nagtej. Jest to okolicznos¢ atypowa, wptywajaca
réwniez na zachowanie oskarzonego, jego oswiadczenia oraz ko-
nieczno$¢ moéwienia przezen prawdy, aby mozliwe byto udzielenie
mu wiasciwej pomocy.

Jednoczesnie aktualne pozostaja wszystkie poczynione rozwa-
zania dotyczace udzielania pomocy medycznej przez lekarza poza
czasem, w ktérym wykonuje on prace. Taka samg interpretacje na-
lezatoby przyja¢ w odniesieniu do pielegniarek i potoznych. Wo-
bec tego za w petni uzasadnione z uwagi na wzgledy systemowe
oraz celowosciowe wydaje sie dokonanie ustawowej zmiany tresci
art. 199 k.p.k. celem objecia jego zakresem podmiotowym réwniez
pielegniarek i potoznych.

Kolejnym zawodem medycznym, ktérego przedstawiciele po-
winni by¢ objecie zakresem podmiotowym art. 199 k.p.k., jest
ratownik medyczny. Przepis art. 40 ust. 2 u.p.r.m.”’ stanowi, ze ze-
spot ratownictwa medycznego rozpoczyna czynnosci medyczne
niezwlocznie po przybyciu na miejsce zdarzenia. Charakter tego
przepisu jednoznacznie wskazuje, iz jest to obowigzek wszystkich
0s6b wchodzacych w skfad tego zespotu. Z kolei art. 33 ust. 1 pkt 1

7 Ustawa z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Paristwowym Ratownictwie Medycznym
(tj. Dz.U.z 2024 r.,, poz. 652 ze zm.), dalej takze: u.p.r.m.
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u.z.r.m.*® przesadza, ze jednym ze sposobéw wykonywania zawodu
ratownika medycznego jest udzielanie $wiadczen zdrowotnych.
Cho¢ z przywotanej ustawy nie wynika jednoznacznie sformutowa-
ny — jak w przypadku lekarzy, pielegniarek i potoznych — obowigzek
ratownika medycznego udzielania natychmiastowej pomocy, to
regute taka mozna wyprowadzi¢ z tresci przywotanego juz art. 40
ust. 2 u.p.r.m., interpretowanym w zwiazku z art. 57 ust. 1 u.z.rm.
Z tego ostatniego przepisu wynika, ze ratownik medyczny moze
rozpoczac¢ udzielanie $wiadczen zdrowotnych nawet bez zgody
osoby, ktérej sg one udzielane, o ile nie moze ona tej zgody wyrazi¢,
a udzielenie pomocy jest konieczne dla ochrony jej zdrowia i zycia.

Wobec powyzszego nalezy przyja¢, ze na ratowniku medycznym
wykonujacym obowiazki zawodowe cigzy obowigzek udzielania
niezwtocznej pomocy medycznej kazdej osobie, ktéra jej potrze-
buje. Analiza wskazanego wymogu przez pryzmat tego, ze ratow-
nik medyczny w wielu przypadkach jest pierwszg osoba, ktéra ma
stycznos$¢ z oskarzonym, nakazuje uznac za niezbedne objecia tak-
Ze i tego zawodu zakresem podmiotowym art. 199 k.p.k. Jak byto to
juz sygnalizowane, udzielanie pomocy medycznej w sytuacji nagtej
wptywa bowiem na zachowania oskarzonego i uzasadnia uznanie,
ze wyksztatca sie miedzy — w tym przypadku - ratownikiem me-
dycznym a samym oskarzonym wiez zaufania.

Osobng grupe zawodowg stanowig fizjoterapeuci. Z art. 4 ust. 2
ustawy o zawodzie fizjoterapeuty*® wynika, ze wykonywanie oma-
wianej profesji polega na udzielaniu swiadczen zdrowotnych. Juz
sam ten fakt nakazuje przyja¢, ze jest bardzo prawdopodobne, iz
fizjoterapeuta bedzie w gronie oséb, ktére udzielg oskarzonemu
pomocy medycznej. Jak najbardziej do pomyslenia jest sytuacja,
w ktérej podczas czynnosci fizjoterapeutycznych, ukierunkowa-
nych na przywrécenie oskarzonemu petnej sprawnosci, ten ostatni
sktada wobec fizjoterapeuty oswiadczenia dotyczace zarzucanego
mu czynu. Jakkolwiek tak udzielana pomoc medyczna nie ma cha-
rakteru nagtego, to jednak z pewnoscia sprzyja powstaniu zaufania.

%8 Ustawa z dnia 1 grudnia 2022 r. o zawodzie ratownika medycznego oraz
samorzadzie ratownikéw medycznych (t,j. Dz.U.z 2023 r,, poz. 2187 ze zm.).

% Ustawa z dnia 25 wrzesnia 2015 r. o zawodzie fizjoterapeuty (t,j. Dz.U.
22023 r, poz. 1213).
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Nalezy jeszcze odnies¢ sie do zawodu diagnosty laboratoryjne-
go. Jakkolwiek w art. 6 u.m.l.% nie wskazano udzielania swiadczen
zdrowotnych jako sposobu wykonywania zawodu diagnosty la-
boratoryjnego, to nie ulega watpliwosci, ze przedstawiciele oma-
wianego zawodu sg uprawnieni do udzielania takich swiadczen.
Nie moze bowiem budzi¢ watpliwosci, ze dokonywanie czynnosci
z zakresu medycyny laboratoryjnej jest ukierunkowane na ochrone
i poprawe stanu zdrowia pacjenta, a wiec stanowi udzielanie swiad-
czen zdrowotnych (art. 6 ust. 1 w zw. zart. 2 pkt 4 u.m.l. w zw. z art. 2
ust. 1 pkt 10 u.d.l.). Powyzszy wniosek wynika takze z art. 18 u.m.l.
Zgodnie z nim przeszkolenie osoby, ktéra chce wykonywac zawéd
diagnosty laboratoryjnego, polega na udzielaniu przez nig $wiad-
czen zdrowotnych pod nadzorem kierownika laboratorium. A mi-
nori ad maius, skoro udzielanie swiadczen zdrowotnych jest forma
przeszkolenia do wykonywania zawodu, to tym bardziej stanowi
jedna z form wykonywania zawodu diagnosty laboratoryjnego.

Oczywiscie charakter pracy diagnosty laboratoryjnego sprawia,
ze rzadsze bedg sytuacje, gdy bedzie on mégt udzieli¢ oskarzone-
mu pomocy medycznej. Nie mozna jednak takich przypadkéw wy-
kluczy¢. Moga miec¢ one miejsce chociazby w sytuacji pobierania
materiatu biologicznego do badan czy tez zbierania wywiadu od
oskarzonego pod katem oceny tego materiatu. Szczegélnie druga
ze wskazanych czynnosci skutkowac bedzie powstaniem miedzy
diagnostg laboratoryjnym a oskarzonym relacji zaufania. Potrzeba
zapewnienia jej ochrony na gruncie art. 199 k.p.k. jest wiec catkowi-
cie uzasadniona.

Odnoszac sie tacznie do przywotanych zawodédw medycznych,
nalezy zwréci¢ uwage na dwie kwestie. Po pierwsze, mozna wsréd
nich wyréznic¢ grupy podmiotéw, ktére s obowigzane do udzielania
pomocy medycznej w sytuacji nagtej w sposob szczegdlny (lekarze,
lekarze dentysci, pielegniarki, potozne) oraz te, na ktérych ten obo-
wigzek nie spoczywa (fizjoterapeuci, diagnosci laboratoryjni; pewne
watpliwosci w kontekscie tego podziatu budzi kwestia ratownikéw
medycznych). W odniesieniu do pierwszej z grup objecie wszyst-
kich jej przedstawicieli (oraz ratownikdw medycznych) zakresem

€ Ustawa z dnia 15 wrzesnia 2022 r. o medycynie laboratoryjnej (t,j. Dz.U.
22023 r., poz. 2125 ze zm.), dalej takze: u.m.l.
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podmiotowym art. 199 k.p.k. jawi sie jako absolutnie konieczne. Nie
do pomyslenia jest bowiem sytuacja, w ktérej na okreslonym pod-
miocie spoczywa prawny i szczegdlny obowiagzek niesienia pomocy
medycznej, a relacja, jaka nawigzuje on z oskarzonym, nie jest nale-
zycie chroniona stosownym zakazem dowodowym.

Niezaleznie od tego w petni uzasadnione jest rozciggniecie
omawianego zakazu takze na fizjoterapeutéw i diagnostéw labora-
toryjnych. Przemawia za tym, po pierwsze, okolicznos¢, iz przedsta-
wiciele obu tych zawodéw wykonujg zadania z zakresu udzielania
$wiadczen zdrowotnych, mieszczace sie zatem w pojeciu pomocy
medycznej z art. 199 k.p.k. Po drugie, majac na uwadze, ze istota
regulacji z przywotanego przepisu jest zapewnienie ochrony wie-
zi, jaka oskarzony zawiazuje z kwalifikowanym podmiotem, ktory
udziela mu pomocy medycznej, przez wzglad na to, ze tak diagno-
$ci laboratoryjni, jak i fizjoterapeuci maja kwalifikacje do udzielania
takiej pomocy, przedstawiciele tych zawodéw réwniez powinni by¢
objeci regulacjg art. 199 k.p.k.

Majac na wzgledzie zakres podmiotowy art. 52 ust. 1 u.o.z.p.,
do rozwazenia pozostaje kwestia, czy zakazem z art. 199 k.p.k. nie
objac¢ - poza przedstawicielami zawodéw medycznych udzielaja-
cych pomocy medycznej oskarzonemu - takze catego personelu
placéwek, w ktérych oskarzonemu jest swiadczona taka pomoc.
Nierzadko bowiem to z personelem administracyjnym tych jedno-
stek oskarzony zetknie sie najpierw i nie mozna wykluczy¢, ze wo-
bec nich ztozy oswiadczenia dotyczace popetnionego przez niego
czynu zabronionego®'. Ponadto niezasadne wydaje sie réznicowa-
nie sytuacji oskarzonego, do ktérego przyjezdza zesp6t pogotowia
ratunkowego (i to z jego cztonkami ma on stycznos¢ na samym
poczatku udzielania pomocy medycznej) od sytuacji oskarzonego,

¢ Mozna tu wskazac¢ sytuacje, gdy oskarzony w trakcie dokonywania czynu

zabronionego doznat urazu, ktéry wymaga udzielenia mu pomocy me-
dycznej i w tym celu sam zgtasza sie na izbe przyjec. W takiej sytuacji, pod-
czas rejestracji, moze on nie tylko opowiadac o szczegétach zdarzenia (co
moze miec znaczenie z punktu widzenia czasu oczekiwania na udzielenie
pomocy medycznej w szpitalu), ale moze tez wprost przyznac sie do winy.
Z punktu widzenia gwarancji oskarzonego, udajacego sie po pomoc do
profesjonalnego podmiotu medycznego, zasadne wydaje sie zapewnienie
mu ochrony juz od samego poczatku korzystania z takiej pomocy.
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ktéry samodzielnie zgtasza sie do podmiotu leczniczego celem
udzielenia mu pomocy, a co za tym idzie — na samym poczatku
wchodzi w kontakt z personelem administracyjnym tego podmiotu.

Podsumowanie

Wobec powyzszego mozna wysnu¢ wniosek, ze — podobnie jak
ma to miejsce na gruncie przepiséw ustawy o ochronie zdrowia
psychicznego - zakaz dowodowy z art. 199 k.p.k. powinien obej-
mowac oswiadczenia oskarzonego ztozone wobec catego perso-
nelu placéwek, w ktérych jest mu udzielana pomoc medyczna
oraz wobec przedstawicieli zawodéw medycznych udzielajacych
mu pomocy medycznej poza tymi placéwkami. Takie rozwigzanie
winno by¢ uznane za najwtasciwsze ze wzgledéw gwarancyjnych,
ale réowniez przez wglad na konieczno$¢ zapewnienie spéjnosci
miedzy Kodeksem postepowania karnego a ustawg o ochronie
zdrowia psychicznego. Brakuje bowiem powodéw, dla ktérych
art. 199 k.p.k. i art. 52 ust. 1 u.o.z.p. miatyby dotyczy¢ innego kregu
podmiotéw.

W zaleznosci od przyjetego modelu reformy rézna bedzie po-
stulowana tres¢ art. 199 k.p.k. Gdyby przyja¢ za zasadne objecie
jego zakresem catego personelu podmiotu leczniczego, w ramach
ktérego oskarzonemu udzielana jest pomoc medyczna, za wystar-
czajace mozna by uznac¢ wskazanie, iz art. 199 k.p.k. odnosi sie
do ,0s6b wykonujacych zawody medyczne udzielajacych pomo-
cy medycznej oskarzonemu oraz personelu placowek, w ktérych
pomoc taka byta oskarzonemu udzielana” Przyjecie zasadnosci
wezszego okreslenia kregu podmiotéw objetych wskazanym za-
kazem dowodowym sprawia, ze bardziej celowe bytoby postu-
zenie sie ich zbiorczg, ale jak najdokfadniejszg definicja, np. taka,
jaka zaproponowata D. Karkowska. Pierwszy z zaproponowanych
sposobow zmiany tresci art. 199 k.p.k. jawi sie jako zasadniejszy,
bowiem petniej chroni prawa oskarzonego oraz eliminuje szereg
problemoéw interpretacyjnych.

Aktualna tres¢ art. 199 k.p.k. wydaje sie nie do pogodzenia
z obecnymi realiami udzielania pomocy medycznej, gdy w sktad
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zespotu pogotowia ratunkowego nie musi wchodzi¢ (i czesto nie
wchodzi) lekarz, zas pomoc medyczna moze by¢ swiadczona bez-
posrednio przez cho¢by ratownikéw medycznych, pielegniarki czy
potozne. Rozszerzenie omawianego zakazu dowodowego pozwo-
li na zapewnienie realizacji procesowych uprawnien oskarzonego,
a ponadto umozliwi w petni efektywne udzielanie mu pomocy
medycznej. Oczywiscie tak szeroko uksztattowany zakaz dowo-
dowy istotnie ogranicza zasade prawdy materialnej, niemniej sta-
nowitby silng i niewatpliwg, niepodlegajaca wyktadni gwarancje
praw oskarzonego

Niezaleznie jednak od podnoszonych postulatéw de lege fe-
renda nalezy — de lege lata — sprzeciwi¢ sie dokonywanej rozsze-
rzajacej wyktadni pojecia ,lekarz” uzytego w art. 199 k.p.k. i to
zaréwno przez przedstawicieli nauki, jak i w orzecznictwie. Brak
Scistej interpretacji tego zwrotu prowadzi do niepewnosci, czy
oswiadczenie, aby na pewno zostato ztozone osobie objetej oma-
wianym zakazem. Jest to sytuacja grozna dla oskarzonego, po-
niewaz z jednej strony ogranicza regute nemo se ipsum accusare
tenetur, a z drugiej — utrudnia udzielanie mu pomocy medycznej,
co za$ moze stanowic realne ryzyko dla jego zycia i zdrowia. Inter-
wencja ustawodawcy wydaje sie niezbedna i niecierpigca zwtoki,
szczegOllnie jesli wzig¢ pod uwage wskazane w tresci opracowa-
nia rozbieznosci w literaturze i orzecznictwie. Majac na uwadze,
ze chodzi o zabezpieczenie gwarancji chronigcych oskarzonego -
szczegdlny podmiot na gruncie postepowania karnego - przepisy
w tym zakresie powinny by¢ jednoznaczne, jasne i wymagajace
jak najmniejszej ich interpretacji.

Artykut 199 k.p.k. w obecnym brzmieniu nie realizuje tego
wymogu i niesie szerokie ryzyko wytworzenia sie w konkretnej
sprawie niekorzystnych dla oskarzonego okolicznosci. Uzasadnia
to z jednej strony opisang wyzej, mozliwie jak najwezszg interpre-
tacje zakresu podmiotowego pojecia,lekarz” uzytego w tym prze-
pisie, a z drugiej - pilng nowelizacje omawianego przepisu w kie-
runku rozszerzenia jego zakresu podmiotowego.
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Streszczenie
Zakaz dowodowy z art. 199 k.p.k. w kontekscie osob innych niz lekarz
udzielajgcych oskarzonemu pomocy medycznej

Art. 199 k.p.k. statuuje zupetny zakaz dowodowy, przesadzajacy o nie-
dopuszczalnosci dowodzenia tresci oswiadczen ztozonych przez oskar-
zonego wobec lekarza udzielajgcego mu pomocy medycznej, a do-
tyczacych popetnienia przez tego oskarzonego czynu zabronionego.
W literaturze i orzecznictwie brakuje jednak jasnego stanowiska co do
wyktadni tego przepisu w sytuacji, gdy takiej pomocy bedzie udziela¢
oskarzonemu osoba inna niz lekarz, a posiadajaca prawo oraz kwali-
fikacje do udzielania swiadczerh medycznych. Chodzi tu w szczegdl-
nosci o ratownikéw medycznych, pielegniarki, potozne, diagnostow
laboratoryjnych, fizjoterapeutéw, ale takze lekarzy nieposiadajgcych
prawa do wykonywania zawodu czy tez lekarzy udzielajacych pomocy
medycznej oskarzonemu poza zakresem wykonywanej przez nich pra-
cy. Zagadnienie to ma istotne znaczenie z uwagi na charakter zakazu
z art. 199 k.p.k., jak tez przez wzglad na stale zwiekszajace sie upraw-
nienia oséb wykonujacych inne zawody medyczne. Przedmiotowe
zagadnienie nie moze by¢ jednoczesnie analizowane w oderwaniu od
art. 50-52 u.o.z.p.

Stowa kluczowe: zakaz dowodowy, lekarz, pielegniarka, potozna, dia-
gnosta laboratoryjny, tajemnica medyczna, udzielanie pomocy me-
dycznej oskarzonemu

Abstract

Inadmissibility of evidence form Article 199 of the Code of Criminal
Procedure in the context of persons providing medical assistance
other than a doctor

Article 199 of the Code of Criminal Procedure establishes a complete
inadmissibility of evidence, which determines the inadmissibility of
proving the content of statements made by the accused to a doctor
providing him with medical assistance, and concerning the commis-
sion of a prohibited act by that accused. However, there is no clear po-
sition in the literature and case law as to the interpretation of this pro-
vision in a situation when such assistance is provided to the accused by
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a person other than a doctor, but who has the right and qualifications
to provide medical services. This refers in particular to paramedics,
nurses, midwives, laboratory diagnosticians, physiotherapists, but also
doctors who do not have the right to practice their profession, or doc-
tors who provide medical assistance to the accused outside the scope
of their work. This issue is of significant importance due to the nature of
the prohibition in Article 199 of the Code of Criminal Procedure, as well
as due to the constantly increasing rights of persons practicing other
medical professions. At the same time, this issue cannot be analyzed in
isolation from Articles 50-52 Mental Health Act.

Key words: inadmissibility of evidence, doctor, nurse, midwife, labora-
tory diagnostician, medical secret, providing medical assistance to the
accused






