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W sprawie Sosinowska przeciwko Polsce,
Europejski Trybunal Praw Czlowieka (Czwarta Sekcja), zasiadajac jako
Izba sktadajaca si¢ z nastepujacych sedzidw:
Nicolas Bratza, Przewodniczqgcy
Lech Garlicki,
Ljiljana Mijovi¢,
Paivi Hirvela,
Ledi Bianku,
Zdravka Kalaydjieva,
Nebojsa Vucini¢, sedziowie,
oraz Lawrence Early, Kanclerz Sekcji,
obradujac na posiedzeniu zamknigtym w dniu 27 wrze$nia 2011 r.,
wydaje nastgpujacy wyrok, ktory zostat przyjety w tym dniu:

POSTEPOWANIE

1. Sprawa wywodzi si¢ ze skargi (nr 10247/09) przeciwko
Rzeczypospolitej Polskiej wniesionej do Trybunalu na podstawie artykutu
34 Konwencji o Ochronie Praw Cztowieka 1 Podstawowych Wolnosci
(,Konwencja") przez obywatelke polska, panig Bozene Sosinowska
(,,skarzacy”), w dniu 14 lutego 2009 r.

2. Skarzaca byla reprezentowana przez pana L. Mrozka, adwokata
prowadzacego praktyke w Chorzéw. Rzad polski (“Rzad”) reprezentowany
byt przez swojego Przedstawiciela, pana J. Wotgsiewicza z Ministerstwa
Spraw Zagranicznych.

3. Skarzagca zarzucita, ze prowadzone w jej sprawie postgpowanie
dyscyplinarne byto niesprawiedliwe, naruszato Artykut 6 Konwencji oraz iz
nastgpila ingerencja W jej prawa do wolnosci wypowiedzi na podstawie
Artykutu 10 Konwencji.

4. W dniu 26 kwietnia 2010 r. Przewodniczacy Czwartej Sekcji
Trybunalu zdecydowat o zakomunikowaniu skargi Rzadowi.

FAKTY

I. OKOLICZNOSCI SPRAWY

5. Skarzaca jest specjalistag chordb pluc. Od 1992 r. zatrudniona byta w
szpitalu w Rudzie Slaskiej. W terminie pézniejszym W.R.K. zostala
ordynatorem oddziatu, w ktérym pracowata skarzaca. Wywigzat si¢ miedzy
nimi powazny konflikt, poniewaz skarzaca coraz cze¢sciej poddawata
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krytyce decyzje podejmowane przez W.R.K. odno$nie diagnozowania i
leczenia pacjentéw oddziatu.

6. W dniu 16 wrzesnia 2004 r. skarzgca skierowata pismo do profesora
J.K., 6wczesnego konsultanta wojewddzkiego ds. choréb ptuc, w ktoérym
stwierdzita, iz postepowanie W.R.K. potwierdza, iz brak jej [to jest W.R.K.]
odpowiednich umiejetnosci niezbednych do prowadzenia oddziatu, gdyz jej
doswiadczenie Kliniczne oraz osad pozostawiajg wicle do zyczenia.
Skarzaca odniosta si¢ do przypadkéw siedmiu pacjentéw leczonych na
oddziale i wskazata uchybienia, ktore jej zdaniem stanowily bledy w
diagnozie i leczeniu. Stwierdzita takze, iz W.R.K. czgsto postepowata w
sposob niezgodny z etyka zawodowa, kwestionujac ocen¢ kliniczng
skarzacej oraz oczerniajac ja w oczach pacjentow i personelu medycznego
oddziatu. Skarzaca oswiadczyta réwniez, iz nie zwracataby si¢ z tym
problemem do profesora, gdyby nie fakt, ze W.R.K. zagrozita jej
zwolnieniem z pracy w zwigzku z odmowag wykonania jej polecen
stuzbowych.

7. W dniu 5 listopada 2005 r. szpital zwolnit skarzaca z pracy,
powotujac si¢ na cigzkie naruszenia obowigzkéw pracowniczych w
rozumieniu art. 52 Kodeksu pracy.

8. Skarzgca wniosta do Wydziatlu Pracy Sadu Rejonowego w Rudzie
Slaskiej pozew 0 odszkodowanie z tytutu niezgodnego z prawem
rozwigzania umowy o prace.

9. W trakcie postgpowania sad przesluchat w charakterze $wiadkow
W.R.K., E.Ch., 6wczesng dyrektor szpitala, J.W. — bylego ordynatora tegoz
szpitala, dwoch lekarzy pracujacych w tym samym oddziale: M.M. i Z.L.,
oraz H.W., przewodniczacego zwigzku zawodowego w szpitalu. Sad miat
takze wglad do akt osobowych skarzacej oraz dokumentacji medycznej
pacjentow leczonych na oddziale.

10. W orzeczeniu z dnia 22 grudnia 2005 r. sad uznal roszczenie
skarzace] i przyznat jej odszkodowanie w wysokosci 9,413 zlotych wraz z
odsetkami ustawowymi za okres od dnia 6 listopada 2004 r.

11. Sad uznat, iz skarzaca jest bardzo dobrym specjalista. Ponadto, sad
ustalit, iz migdzy skarzaca a W.R.K. wywigzat si¢ powazny i dtugotrwaty
konflikt. W nieokreslonym terminie w 2004 byty ordynator szpitala, J.W.,
postanowit interweniowac, ale we wrzesniu tego roku rozwigzat umowe ze
szpitalem 1 zakonczyt prace przed podjeciem krokow w tym celu. Jego
obowiazki przejeta dr E.Ch., ktéora w 2004 r. dokonata przegladu
dokumentacji medycznej pacjentow oddziatu i nie wykryta Zzadnych
nieprawidtowosci. W nieustalonym terminie, prawdopodobnie rowniez w
2004 r., skarzaca poinformowata dyrektora o swoich watpliwosciach
dotyczacych prawidtowosci niektorych decyzji W.R.K. odno$nie diagnozy i
terapii. Skarzaca poinformowata roéwniez dr E.Ch., iz zwracata si¢ z prosba
o opini¢ do konsultanta wojewodzkiego, ktéremu udostgpnita w tym celu
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dokumentacj¢ medyczng niektérych pacjentow. Skarzaca przekazata dr
E.Ch. kopi¢ pisma do konsultanta. Dr E.Ch. nie wyrazita sprzeciwu.

12. Sad ustalit nastepnie, iz zgodnie z normalng praktykg oddziatu
dokumentacj¢ medyczng przechowywat lekarz prowadzacy. Na podstawie
przedstawionych dowodow nie ustalono, iz skarzgca wprowadzata
jakiekolwiek nieprzepisowe zmiany, korekty czy uwagi do dokumentacji
prowadzonej przez innych lekarzy, lub w inny sposob fatszowata ich tres¢.

13. Sad zauwazyl, iz zeznania W.R.K. dotyczace zarzutow, iz skarzaca
wprowadzala nieuprawnione zmiany do dokumentacji medycznej i
odmawiata wypehiania jej polecen, nie byty wiarygodne. Strony zgadzaty
si¢, iz powazny konflikt migdzy skarzacag a W.R.K. uniemozliwit normalne
funkcjonowanie oddziatu. W.R.K., dziatajac w ramach swoich uprawnien
ordynatora oddzialu, nie byla w stanie podja¢ krokow, ktore
doprowadzityby do zazegnania konfliktu. Podobnie dyrektor medyczny
szpitala, dr E. Ch., nie podjeta racjonalnych dziatan celem rozwigzania tej
sytuacji. W opinii sadu skarzaca zostala zwolniona z pracy, poniewaz
wladze szpitala uznaly, i1z bedzie to najprostszy sposdb pozbycia sig
problemu.

14. Sad uznal takze, ze zarzuty dotyczace btedéw popelionych przez
skarzacg oraz domniemanych nieprawidtowosci w sposobie dysponowania
dokumentacja medyczng pacjentow, nie zostaty potwierdzone dowodami.
Fakt, iz skarzagca w przypadku watpliwosci dotyczacych prawidlowosci
decyzji medycznych odnosnie niektorych pacjentow, udostgpnita
dokumentacje¢ konsultantowi wojewodzkiemu wraz z prosba o poradg, nie
stanowil nieprawidlowosci. Ustawa o zawodzie lekarza wyraznie zaleca
takie wlasnie postepowanie. Postgpowanie skarzacej nalezato takze
rozpatrywa¢ w kontek$cie faktu, iz nie mogla oczekiwac¢ jakiejkolwiek
pomocy, w pracy klinicznej czy innego rodzaju, ze strony przetozonej,
W.R.K.

15. Sad uznal, iz obowigzkiem przetozonej byto zorganizowanie pracy
oddziatu w taki sposob, by w petni wykorzystaé potencjat zawodowy i czas
pracownikow. Zaostrzanie konfliktu z czlonkiem personelu przez
przetozonego bylo postgpowaniem nieetycznym.

16. Sad odnidst si¢ do procedury zwolnienia skarzacej, w tym takze
przeprowadzil konsultacj¢ z lokalnym oddziatem zwigzku zawodowego.
Sad ustalil, iz procedura ta nie spetniata wymogéw wynikajacych z kodeksu
pracy.

17. Sad uznal zwolnienie skarzacej z pracy za nieuzasadnione i
niezgodne z prawem, gdyz jej postgpowanie nie moglto w uzasadniony
sposOb zosta¢ uznane za powazne naruszenie obowigzkow zawodowych i
przyznat jej odszkodowanie.

18. Szpital ztozyt wnidst apelacjg. Wyrokiem z dnia 28 czerwca 2006 r.
Sad Okregowy w Gliwicach oddalit apelacje.
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19. Pismem z dnia 3 listopada 2004 r. skarzaca zwrdcila si¢ do Slaskiej
Izby Lekarskiej w Katowicach z prosba o interwencje w sprawe konfliktu
miedzy skarzaca a W.R.K. Skarzaca stwierdzita, miedzy innymi, iz
ordynator traktowala ja jako zagrozenie dla swojej pozycji zawodowej. Nie
znajdujac rzeczywistych powodow do krytyki skarzacej, zaczeta ja dreczyc.
Ostatecznie ztozyla niezgodna z prawda skarge do dyrektora szpitala,
jakoby skarzgca odmawiata wypelniania polecen stuzbowych. W
konsekwencji skarzaca zostata zwolniona z pracy. Skarzaca zwrodcila si¢ z
wnioskiem o powotanie komisji kontroli zawodowej celem zbadania metod
pracy W.R.K, =zalaczajac listg bledow zawodowych, ktéore zdaniem
skarzacej, popelita W.R.K., a ktore zostaty ujawnione w czasie licznych
konfrontacji z W.R.K.

20. Postanowieniem z dnia 20 stycznia 2005 r. Rzecznik Okrggowy
Odpowiedzialnosci Zawodowej w Katowicach (,,Rzecznik Okrggowy”)
odmoéwil wszczecia dochodzenia, uznajac iz skarzaca ztozyta wniosek ze
wzgledu na konflikt z przetozona.

21. Skarzaca zlozyta odwotanie. Os$wiadczyla, miedzy innymi, iz
zaniepokoita ja argumentacja Rzecznika Okregowego, zgodnie z ktdra nie
miata prawa krytykowa¢ ordynator, nawet jesli dziatala ona ze szkoda dla
pacjentow.

22. W dniu 31 maja 2006 r. Glowny Rzecznik Odpowiedzialnosci
Zawodowej uchylit postanowienie z dnia 20 stycznia 2005 r. i przekazal
spraw¢ do ponownego rozpatrzenia.

23. W dniu 18 sierpnia 2006 r. Rzecznik Okregowy w Katowicach
odmoéwit wszezgcia postepowania na podstawie skargi skarzacej na W.R.K.

24. W dniu 22sierpnia 2006 r. Rzecznik Okregowy wszczat
dochodzenie przeciwko skarzacej w zwiazku z podejrzeniem nieetycznego
postepowania W stosunku do kolegi i przetozonego. W dniu 13 pazdziernika
2006 r. Rzecznik Okrggowy wnidst skarge przeciwko skarzacej do
Okregowego Sadu Lekarskiego w Katowicach (,,Okrggowy Sad Lekarski”),
zarzucajac jej migdzy innymi ,,otwartg krytyke decyzji diagnostycznych i
terapeutycznych przetozonej, w obecnosci kolegbw oraz cztonkow
personelu medycznego i niemedycznego”, na podstawie art. 52 (1), 52 (2),
52 (3) i 1 (3) Kodeksu etyki lekarskiej.

25. Nastgpnie, Okregowy Sad Lekarski przestuchat w charakterze
swiadkow W.R.K., E.Ch. oraz K.K., dyrektora szpitala.

26. W nieustalonym terminie pozniejszym do akt sprawy zataczono
odpis wyroku wydziatu pracy sadu rejonowego (zob. paragrafy od 8 do 17
powyzej).

27. W dniu 14 wrze$nia 2007 r. Okregowy Sad Lekarski uznatl skarzaca
winng postgpowania niezgodnego z etyka, podlegajacego karze zgodnie z
trescig art. 52, ust. (1), (2) i (3) Kodeksu etyki lekarskiej z poprawkami z
2003 r. oraz zgodnie z trescig art. 1 ust. (3) tegoz Kodeksu. Ustalono, iz
postepowanie to polegato na niewypelnieniu polecen przetozonej (ust. 1);
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publicznym  dyskredytowaniu przetozonej w obecnosci personelu
medycznego oddziatu (ust. 2); informowaniu innych lekarzy o decyzjach
przetozonej, ktore zdaniem skarzacej byly niesluszne oraz wynoszenie
dokumentacji medycznej pacjentow poza szpital celem konsultacji z
konsultantem wojewddzkim (ust. 3); oraz niezdolnosci do pracy w zespole
lekarzy m (art. 1 ust. 3 kodeksu).

Sad udzielit skarzacej nagany.

Sad ustalit, iz skarzaca byta zaangazowana w konflikt z W.R.K.; iz
otwarcie i uporczywie wyrazata negatywne opinie na temat kwalifikacji
W.R.K. w obecnos$ci innych lekarzy i personelu medycznego, a nawet w
obecnos$ci pacjentow 1 ich rodzin, co stanowilo czyn podlegajacy karze
tytutu naruszenia art. 52 (2) Kodeksu etyki lekarskiej. Skarzaca zostata
takze uznana winng odmowy wypelniania polecen przelozonej oraz
wprowadzanie zmian w dokumentacji medycznej bez powiadomienia
przetozonej, co stanowito czyn podlegajacy karze tytulu naruszenia art. 52
(1) Kodeksu. Ponadto, sad uznat, iz skarzaca naruszyta postanowienia art.
52 (3) poprzez informowanie innych lekarzy o rzekomo bt¢dnych decyzjach
przetozonej oraz wynoszenie dokumentacji medycznej poza teren oddziatu
celem konsultacji z konsultantem wojewodzkim.

28. Adwokat skarzacej ztozyt apelacje od wyroku do Naczelnego Sadu
Lekarskiego. Twierdzit, iz sad nie dziatat zgodnie z przepisami procedury
cywilnej, mianowicie pomingt wniosek skarzacej o dopuszczenie
materiatow dowodowych z akt sprawy przed sadem pracy; pomingt wnioski
skarzacej o rozpoznanie materiatow dowodowych wskazanych w pisemnej
odpowiedzi skarzacej na przedstawione jej zarzuty oraz nie przedstawit
oficjalnej decyzji odnosnie odmowy dopuszczenia tych materiatow
dowodowych; a takze nie wskazal czasu i miejsca popehlienia przez
skarzacg zarzucanych jej czynow oraz zadawanie $wiadkom pytan
naprowadzajacych.

Ponadto, stwierdzono, iz sad pierwszej instancji nie uwzglednit ustalen
sadu pracy.

29. Stwierdzono nastgpnie, ze skarzaca nie powinna zosta¢ ukarana za
Wyrazanie swoich opinii. Sad naruszyl postanowienia Kodeksu etyki
lekarskiej, art. 52 (4), zgodnie z ktorym poinformowanie organu lzby
Lekarskiej o naruszeniu zasad etycznych przez innego lekarza lub o jego
niekompetencji zawodowej nie moze by¢ interpretowane jako naruszenie
zasad etyki zawodowej. W 2004 r. skarzaca poinformowata Izb¢ Lekarska o
postepowaniu W.R.K., ktére w jej opinii bylo jednoczes$nie nieprofesjonalne
1 nieetyczne. Zwroécila si¢ takze do Izby Lekarskiej z prosba o pomoc w
rozwigzaniu konfliktu zawodowego. Izba jednakze postanowita jg ukarac.

30. Ponadto, sad - niezgodnie z prawem - nie wykazal, iz postgpowanie
skarzacej doprowadzito do utraty przez W.R.K. zaufania pozostalych
lekarzy i pacjentow oraz ich rodzin, CO jest warunkiem niezbednym
popehienia czynow karalnych z tytutu naruszenia art. 52 (2).
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31. Orzeczeniem z dnia 13 marca 2008 r., doreczonym adwokatowi
skarzace] w dniu 1 wrzesnia 2008, Naczelny Sad Lekarski oddalit apelacje.
Sad oddalit argumenty skarzacej dotyczace pominiecia przez sad wniosku o
uwzglednienie materialdw dowodowych. Zwolnienie skarzacej z pracy byto
niezgodne z prawem, lecz w opinii sagdu, w przeciwienstwie do ustalen sgdu
pracy, nie oznaczato to, iz nie byto uzasadnione.

32. Odnosnie nieustalenia przez sad pierwszej instancji dat popetnienia
przez skarzaca zarzucanych jej czyndéw, sad drugiej instancji ustalit, iz byt
to okres od dnia 1 lipca 2002 r. do dnia 5 listopada 2004 r.

33. Sad zauwazyl ponadto, iz sad pierwszej instancji mial pelng
swobode w ocenie zgromadzonych w postgpowaniu dowodow.

34. W dalszej kolejnosci sad stwierdzit, iz zgodnie z art. 1 (3) Kodeksu
etyki lekarskiej kazde postepowanie podwazajace zaufanie do zawodu
lekarza stanowi naruszenie godnosci tego zawodu. Zatem fakt, iz skarzaca
w pierwsze] kolejnosci zwrocita sie do Izby Lekarskiej z prosba o
interwencje, byl nieistotny.

Il. WEASCIWE PRAWO KRAJOWE I PRAKTYKA

A. Konstytucja Rzeczpospolitej Polskiej

35. Artykut 54 § 1 Konstytucji Rzeczpospolitej Polskiej, ktora weszta w
zycie w dniu 17 pazdziernika 1997 r. zapewnia wolno$¢ wyrazania swoich
pogladow. Artykut ten stanowi, we wlasciwym zakresie, co nastepuje:

»Kazdemu zapewnia si¢ wolno$¢ wyrazania swoich pogladow oraz pozyskiwania i
rozpowszechniania informacji.”

36. Prawo do wniesienia skargi do Trybunatu Konstytucyjnego wynika z
artykutu 79 § 1, ktéry stanowi, co nastepuje:
»Kazdy, czyje konstytucyjne wolnosci lub prawa zostaly naruszone, ma prawo na
zasadach okreslonych w ustawie, wnie$¢ skarge do Trybunalu Konstytucyjnego w
sprawie zgodnos$ci z Konstytucja ustawy lub innego aktu normatywnego, na

podstawie ktérego sad lub organ administracji publicznej orzekt ostatecznie o jego
wolnosciach lub prawach albo o jego obowigzkach okreslonych w Konstytucji”.

37. Zgodnie z orzecznictwem Trybunatu Konstytucyjnego, jurysdykcja
Trybunatu ogranicza si¢ do zbadania zgodno$ci przepisow prawa z
Konstytucja, nie dotyczy za$§ rozstrzygania w zakresie sposobu, w jaki
przepisy prawa krajowego byly zastosowane w indywidualnej sprawie (np.
SK 4/99, 19 pazdziernika 1999 r.; Ts 9/98, 6 kwietnia 1998 r.; Ts 56/99,
21 czerwca 1999 r.).
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B. Kodeks etyki lekarskiej

38. Art. 1 § 3 Kodeksu etyki lekarskiej stanowi:

»Naruszeniem godnosci zawodu jest kazde postgpowanie lekarza, ktore podwaza
zaufanie do zawodu.”

39. Art. 10 Kodeksu, zawarty w Rozdziale 1, zatytulowanym
»Postepowanie lekarza wobec pacjenta”, stanowi, we wlasciwym zakresie,
co nastepuje:

»l. Lekarz nie powinien wykraczaé poza swoje umiej¢tnosci zawodowe przy
wykonywaniu czynnosci diagnostycznych, zapobiegawczych, leczniczych...”

40. Art. 52 Rozdziatu Il Kodeksu etyki lekarskiej, zatytutowanego
,»Stosunki wzajemne miedzy lekarzami” w wersji pierwotnej stanowit:

,»1. Lekarze powinni okazywa¢ sobie wzajemny szacunek.

2. Lekarz nie powinien wypowiada¢ wobec chorego i jego otoczenia, a takze wobec
personelu asystujacego lub publicznie, niekorzystnej oceny dziatalnosci zawodowe;j
innego lekarza lub dyskredytowac go w jakikolwiek sposéb.

3. Wszelkie uwagi na temat bledéw w postepowaniu innego lekarza lekarz
powinien przede wszystkim przekaza¢ zainteresowanemu lekarzowi. Poinformowanie
organu izby lekarskiej o zauwazonym naruszeniu zasad etycznych i niekompetencji
zawodowej innego lekarza nie godzi w zasady solidarnosci zawodowej.”

41. Art. 52 § 2 zostal zmieniony w dniu 20 wrzesnia 2003 r. i stanowi,
CO nastepuje:
Lekarz powinien zachowaé szczegdlng ostrozno$¢ w formulowaniu opinii 0

dzialalnosci zawodowej innego lekarza, w szczegdlnosci nie powinien publicznie
dyskredytowac go w jakikolwiek sposob.”

42. Zgodnie z art. 54 Kodeksu, w razie watpliwosci diagnostycznych i
leczniczych lekarz powinien, w miar¢ mozliwo$ci, zapewni¢ choremu
konsultacj¢ innego lekarza. Opinia konsultanta ma charakter doradczy, gdyz
za catos¢ postgpowania odpowiada lekarz prowadzacy leczenie

C. Ustawa o izbach lekarskich

43. Zgodnie z art. 19 ustawy o izbach lekarskich z dnia 17 maja 1989 r.,
obowigzujacej w przedmiotowym czasie, okregowsq izbe lekarskg stanowili
wszyscy lekarze wpisane na liste jej czlonkdéw. Organy okregowej izby
lekarskiej obejmowalty, miedzy innymi, okregowy sad lekarski oraz
okregowego rzecznika odpowiedzialnosci zawodowej (art. 20). Naczelny
Sad Lekarski byt organem Naczelnej Izby Lekarskiej (art. 31).

44. Art. 41 ustawy, w Rozdziale 6, zatytulowanym ,,Odpowiedzialnos¢
zawodowa”, stanowit:
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»Czlonkowie samorzadu lekarzy podlegaja odpowiedzialnosci zawodowej przed
sadami lekarskimi za postgpowanie sprzeczne z zasadami etyki i deontologii
zawodowej oraz za naruszenie przepisow o wykonywaniu zawodu lekarza.”

Art. 42 stanowit, we wlasciwym zakresie, co nast¢puje:

“l. Sad lekarski moze orzeka¢ nastgpujace kary:
1) upomnienie,
2) nagana,

3) zawieszenie prawa do wykonywania zawodu na okres od sze$ciu miesiecy do
trzech lat,

4) pozbawienie prawa wykonywania zawodu.

2. lekarzowi ukaranemu przez Naczelny Sad Lekarski w II instancji karg
wymieniong w punktach (3) lub (4) przystuguje prawo wniesienia odwotania do Sadu
Najwyzszego w terminie 14 dni od dnia dorgczenia orzeczenia...”

45. Zgodnie z art. 46, sprawy odpowiedzialnoéci zawodowej lekarzy
rozpoznawaty okregowe sady lekarskie 1 Naczelny Sad Lekarski.

46. W mysl art. 54, cztonkowie sadow lekarskich w zakresie orzekania
sg niezawisli i podlegaja tylko ustawom i zasadom kodeksu etyki lekarskiej.
Zgodnie z art. 7 kadencja organdw izb lekarskich trwa cztery lata.

D. Ustawa o zawodzie lekarza

47. Zgodnie z art. 37 ustawy o zawodzie lekarza z 1996 r., w razie
watpliwosci  diagnostycznych lub terapeutycznych lekarz z wilasnej
inicjatywy badZz na wniosek pacjenta, jezeli uzna to za uzasadnione w
Swietle wymagan wiedzy medycznej, powinien zasiggna¢ opinii wtasciwego
lekarza specjalisty lub zorganizowac konsylium lekarskie.

E. Kodeks pracy

48. Prawa i obowigzki pracownikow okreslaja przepisy Kodeksu pracy.
Zgodnie z art. 52 § 1 ust. 3 tegoz Kodeksu pracodawca moze rozwigzac
umowe o prac¢ bez wypowiedzenia w razie ci¢zkiego naruszenia przez
pracownika podstawowych obowigzkow pracowniczych.

F. Wyrok Trybunal Konstytucyjnego z dnia 23 kwietnia 2008 r.

49. W dniu 23 kwietnia 2008 r. Trybunat Konstytucyjny wydat wyrok
(SK16/07), w ktorym uznat, iz art. 52 § 2 Kodeksu etyki lekarskiej jest
niezgodny z prawem w zakresie, w jakim zakazuje zgodnych z prawda
uzasadnionych ochrong interesu publicznego wypowiedzi publicznych na
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temat dziatalnos$ci zawodowej innego lekarza. Przepis ten, przeanalizowany
w nowym brzmieniu, ktére weszto w zycie w 2003 roku, nie zostat
uchylony przez Trybunat Konstytucyjny, gdyz tylko jego konkretna
interpretacja zostala uznana za naruszajaca zasad¢ konstytucyjng wolnosci
wyrazania swoich pogladow.

PRAWO

. DOMNIEMANE NARUSZENIE ARTYKULU 10 KONWENCIJI

50. Skarzaca podniosta zarzut, iz nalozenie na nig kary przez sady
lekarskie stanowito naruszenie jej prawa zagwarantowanego Artykutem 10
Konwencji. Artykut ten stanowi, co nastepuje:

,»1. Kazdy ma prawo do wolno$ci wyrazania opinii. Prawo to obejmuje wolno$¢ do
posiadania pogladow oraz otrzymywania i przekazywania informacji i idei bez
ingerencji wladz publicznych i bez wzgledu na granice panstwowe. Niniejszy przepis
nie wyklucza prawa Panstw do poddania procedurze zezwolen przedsiebiorstw
radiowych, telewizyjnych i kinematograficznych.

2. Korzystanie z tych wolnosci pociagajacych za sobg obowigzki i
odpowiedzialno§¢ moze podlega¢ takim wymogom formalnym, warunkom,
ograniczeniom i sankcjom, jakie sg przewidziane przez ustawg¢ i niezbgedne w
spoteczenstwie demokratycznym w interesie bezpieczenstwa panstwowego,
integralnosci terytorialnej lub bezpieczenstwa publicznego ze wzgledu na koniecznos¢
zapobiezenia zakloceniu porzadku lub przestgpstwu, z uwagi na ochrong zdrowia i
moralno$ci, ochrong dobrego imienia i praw innych o0séb oraz ze wzgledu na
zapobiezenie ujawnieniu informacji poufnych lub na zagwarantowanie powagi i
bezstronnosci wladzy sagdowe;j.”

A. Dopuszczalnos$¢ skargi

51. Rzad stwierdzil, iz skarzaca nie wyczerpata krajowych s$rodkéw
odwotawczych, poniewaz nie ztozyta skargi do Trybunatu Konstytucyjnego
kwestionujacej zgodnos¢ art. 52 (2) Kodeksu etyki lekarskiej z Konstytucja.
Rzad dowodzil, iz w dniu 23 kwietnia 2008 r. Trybunal Konstytucyjny
uznat za niezgodng z Konstytucja interpretacje tegoz przepisu penalizujaca
lekarzy ze wzgledu na wuzasadnione ochrong interesu publicznego
wypowiedzi publiczne na temat dziatalno$ci zawodowej innego lekarza.
Trybunat  Konstytucyjny nie uchylit przedmiotowego przepisu,
przeanalizowanego w nowym brzmieniu, ktore weszto w zycie w 2003 r., a
uznat jedynie, iz jego nadmiernie rygorystyczna interpretacja stanowi
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naruszenie normy konstytucyjnej zapewniajgcej wolno$¢ wyrazania
pogladéw (zob. paragraf 49 powyzej).

52. Skarzaca stwierdzita w pierwszej kolejnosci, iz odpis wyroku sadu
drugiej instancji dorgczono jej w dniu 2 wrzesnia 2008 r., dlugo po wydaniu
wyroku Trybunatu Konstytucyjnego z dnia 23 kwietnia 2008 r.

Skarzaca dowodzita nast¢pnie, ze W jej przypadku zlozenie skargi
konstytucyjnej byloby bezskuteczne, poniewaz W przedmiotowym czasie
Trybunat Konstytucyjny uznat juz art. 52 (2) Kodeksu etyki lekarskiej za
niezgodny z Konstytucjg. Zatem postepowanie dotyczace jej skargi
konstytucyjnej zostatoby umorzone przez Trybunal Konstytucyjny ze
wzgledu na wczesniejsze rozstrzygnigcia.

53. Trybunat orzekl, ze skarga konstytucyjna stanowi skuteczny $rodek
odwotawczy w rozumieniu Artykutu 35 ust. 1 Konwencji wylacznie w
sytuacji, gdy domniemane naruszenie Konwencji wynikatlo z
bezposredniego zastosowania przepisu uznanego przez wnioskujacego za
niezgodny z Konstytucja (zob.: miedzy innymi, Szott-Medynska przeciwko
Polsce (dec.), nr47414/99, wyrok z dnia 9 pazdziernika 2003 r.; Pachla
przeciwko Polsce (dec.), nr 8812/02, 8 listopada 2005 r. i Wypych przeciwko
Polsce (dec.), nr 2428/05, 25 pazdziernika 2005 r.).

54. W tym wzgledzie Trybunal w pierwszej kolejnosci zauwaza, iz w
dniu 2 wrzesnia 2008 r., gdy skarzacej dorgczono wyrok sadu drugiej
instancji, Trybunal Konstytucyjny uznal juz za niezgodna z Konstytucja
rygorystyczng interpretacja art. 52 (2) Kodeksu etyki lekarskiej w zakresie,
w jakim artykut ten zakazuje zgodnych z prawda uzasadnionych ochrong
interesu publicznego wypowiedzi publicznych na temat dzialalnos$ci
zawodowej innego lekarza. Trybunat Konstytucyjny uznal, iz narusza ona
norm¢ konstytucyjna zapewniajgca wolnos¢ wyrazania pogladow. Trybunat
zauwaza, iz zgodnie z art. 39 § 1 ustawy o Trybunale Konstytucyjnym,
Trybunat Konstytucyjny umorzy postgpowanie, jezeli akt normatywny w
zakwestionowanym zakresie utracit moc obowigzujaca przed wydaniem
orzeczenia przez Trybunal. Zatem, istnieja watpliwos$ci odnosnie kwestii,
czy ztozenie skargi konstytucyjne; w przedmiotowym czasie odnosnie tego
samego przepisu bytoby skuteczne.

55. W kazdym razie Trybunatl stwierdza, iz bedace przedmiotem skargi
naruszenie Konwencji nie moze zosta¢ uznane za wynikajace wylacznie z
bezposredniego zastosowania przepisu prawa powotanego przez Rzad,
mianowicie art. 52 (2) Kodeksu etyki lekarskiej. Trybunat zauwaza, iz kara
natozona na skarzaca wynikata z naruszenia czterech przepisow prawa;
pomijajac przepisy ust. 2, dotyczyta takze tresci ust. 1 i 3 tegoz artykutu
przewidujacych odrebne przewinienia dyscyplinarne. Sad krajowy odniost
si¢ rowniez do postanowien art. 1 (3) tegoz Kodeksu. Domniemane
naruszenie wynikato wigc z interpretacji i zastosowania postanowien kilku
przepiséw, nie za§ jednego przepisu, ktory moglby zostaé uznany za
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niewlasciwy z konstytucyjnego punktu widzenia i zakwestionowany na
drodze skargi konstytucyjne;j.

Uwzgledniajac wielo$¢ podstaw prawnych kary natozonej na skarzaca
oraz majgc na uwadze fakt, iz polski Trybunat Konstytucyjny nie ma
jurysdykcji do rozstrzygania w zakresie sposobu, w jaki przepisy prawa
krajowego byly interpretowane i zastosowane w indywidualnej sprawie
(zob. paragraf 37 powyzej), Trybunat uwaza, iz nie wykazano, ze — W
okolicznos$ciach przedmiotowej sprawy - skarga konstytucyjna stanowita
skuteczny s$rodek odwotawczy, z ktorego mogla skorzysta¢ skarzaca, w
rozumieniu Artykulu 34 Konwencji (zob. Bobek przeciwko Polsce,
nr68761/01, §§ 70-73, 17 lipca 2007 r.; Luboch przeciwko Polsce,
nr 37469/05, § 71, 15 stycznia 2008 r.; Bugajny i inni przeciwko Polsce,
nr 22531/05, § 45, 6 listopada 2007 r.).

56. W konsekwencji sprzeciw Rzadu odno$nie wyczerpania krajowych
srodkdw odwolawczych musi zosta¢ odrzucony.

57. Trybunat zauwaza, iz skarga ta nie jest oczywiscie bezzasadna w
rozumieniu  Artykutu 35 § 3 Konwencji lub niedopuszczalna z
jakichkolwiek innych przyczyn, musi zatem zosta¢ uznana za dopuszczalna.

B. Meritum skargi

1. Oswiadczenia stron

58. Rzad o$wiadczyl, iz ingerencja byla przewidziana prawem,
mianowicie postanowieniami art. 52 Kodeksu etyki lekarskiej, oraz iz jej
uzasadnionym celem byta ochrona dobrego imienia i praw innych osob.

59. Rzad stwierdzil nastepnie, iz ,,ingerencja” bedaca przedmiotem
skargi stanowita ,niecierpiagcg zwloki potrzeba spoteczng”, byla
proporcjonalna do zgodnych z prawem celow, ktorych realizacji shuzyta,
oraz ze przyczyny wskazane przez wiadze krajowe dla jej uzasadnienia sg
wlasciwe 1 wystarczajace (zob.: Skatka przeciwko Polsce, nr 43425/98, § 35,
wyrok z dnia 27 maja 2003 r.). Sady lekarskie ustality, ze skarzaca otwarcie
1 uporczywie wyrazata negatywne opinie odnosnie kwalifikacji przetozone;j
w obecnosci innych lekarzy i personelu medycznego, a nawet w obecnos$ci
pacjentow 1 ich rodzin, co stanowilo czyn karalny z tytulu naruszenia
artykutu 52 § 2 kodeksu etyki lekarskiej.

60. Rzad argumentowat dalej, iz lekarze pozostaja z pacjentami w
specjalnych relacjach, opartych na zaufaniu, poufnosci i wierze, ze lekarz
wykorzysta calg dostepng wiedze 1 Srodki dla zapewnienia dobra pacjenta.
Moze to stanowi¢ implikacje dla konieczno$ci zachowania solidarnosci
pomiedzy cztonkami tej profesji (zob. Frankowicz przeciwko Polsce,
nr 53025/99, § 49, wyrok z dnia 16 grudnia 2008 r.).

61. Rzad podkreslit, ze skarzaca wyrazata negatywne opinie odno$nie
kwalifikacji ordynator ze wzgledu na konflikt, jaki si¢ migdzy nimi
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wywigzatl. Konflikt ten pozbawit wypowiedzi skarzacej obiektywnos$ci. Z
tego wzgledu jej opinia odno$nie dziatalno$ci zawodowej przetozonej nie
mogg by¢ traktowane jako uzasadniona Krytyczna ocena, z medycznego
punktu widzenia, leczenia pacjentow przez innego lekarza, lecz raczej jako
nieuzasadniony atak osobisty.

62. Rzad argumentowal, ze w czasie trwania postepowania
dyscyplinarnego sady lekarskie zbadaty liczne przedtozone im dowody.

63. Rzad stwierdzil, iz wladze krajowe, uzasadniajac ingerencje W
przedmiotowej sprawie, powotaty przyczyny wlasciwe i wystarczajace.

64. Rzad podkreslit, ze skarzaca zostala uznana winng wylgcznie w
postepowaniu dyscyplinarnym. Nie wszczeto wobec niej, ani nawet nie
rozpatrywano ewentualno$ci wszczecia, poStgpowania cywilnego czy
karnego z oskarzenia publicznego. Wreszcie wobec skarzacej zastosowano
jeden z najtagodniejszych rodzajow kary, ktory dotyczyt nie tylko
naruszenia art. 52 §2 Kodeksu etyki lekarskiej, ale takze innych
postawionych jej zarzutéw. Podsumowujgc, ingerencja byta niezbg¢dna, aby
zapewni¢ rownowage miedzy ochrong zdrowia pacjentéw, interesow innych
lekarzy oraz prawem skarzacej do wolnosci wyrazania swoich pogladow.

65. Skarzaca o$wiadczyla, iz zostata ukarana za wyrazanie opinii
dotyczacych kwestii zwigzanych z ocena kliniczng najwyzszej wagi z
punktu widzenia pacjentow oraz za ujawnienie prawdy odnosnie
kwalifikacji i dziatalnosci zawodowej W.R.K. Sady lekarskie niestusznie
koncentrowaly si¢ na krytycznej ocenie postepowania Kolegi przez
skarzacg, nie rozpatrujgc jakosci decyzji diagnostycznych i terapeutycznych
stosowanych wobec pacjentow. Sady nie rozpatrywaty, czy celem dziatania
skarzacej byta ochrona intereséw pacjentow. Sady nadmiernie skupiaty si¢
na ochronie dobrego imienia bylej przetozonej skarzacej, ze szkoda dla
innych aspektow sprawy.

66. Skarzaca podkreslita takze, iz ustalenia sadow lekarskich byty
catkowicie sprzeczne z ustaleniami wydzialu pracy sadu rejonowego,
zardbwno odnosnie faktow sprawy, jak i przepisow prawa. Skarzaca
stwierdzila, iz fakt ten budzi powazne watpliwosci odno$nie prawidtowosci
i legalnosci dziatania sadu lekarskiego.

2. Zasady ogolne

67. Trybunal przypomina, iz wolno$¢ wyrazania swoich pogladow,
ktéra zapewnia ustep 1 Artykutu 10, stanowi jeden z podstawowych
fundamentéw spoteczenstwa demokratycznego oraz jeden z warunkow
rozwoju spoteczenstwa 1 samospelnienia jednostek. Z zastrzezeniem
ustgpu 2, ma on zastosowanie nie jedynie do ,informacji” czy ,idei”
przyjmowanych pozytywnie czy tez postrzeganych jako nieszkodliwe lub
obojetne, lecz takze obrazliwych, szokujacych czy niepokojacych. Takie sa
wymogi pluralizmu, tolerancji i otwartosci, bez ktorych ,,spoteczenstwo
demokratyczne” nie moze istnie¢ (zob. m.in. Oberschlick przeciwko Austrii
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(nr 1), wyrok z dnia 23 maja 1991 r., § 57, Seria A nr 204; oraz Nilsen i
Johnsen przeciwko Norwegii [GC], nr 23118/93, § 43, ETPCz1999-VIIl).

68. Trybunal zwraca takze uwage na fakt, ze Artykut 10 gwarantuje
wolno$¢ wyrazania opinii ,.kazdemu”. Trybunat wielokrotnie utrzymywat,
ze Artykul 10 ma zastosowanie do wszystkich rodzajow informacji, idei lub
form wyrazu, lacznie z takimi, w ktorych celem jest osiggnigcie zysku badz
ktore zwigzane sg z dziatalnoscig gospodarcza skarzacego (zob.: Casado
Coca przeciwko Hiszpanii, 24 lutego 1994 r., § 35, Seria A nr 285-A;
Barthold przeciwko Republice Federalnej Niemiec, 25 marca 1985 r., § 42,
Seria A nr90; Stambuk przeciwko Republice Federalnej Niemiec,
nr 37928/97, §§ 43-52, 17 pazdziernika 2002 r.; oraz Frankowicz przeciwko
Polsce, nr 53025/99, § 39, 16 grudnia 2008 r.).

69. Zadaniem Trybunatu, w ramach jego kompetencji nadzorczych, nie
jest zastepowanie wilasciwych wiladz krajowych, lecz weryfikacja — w
swietle artykulu 10 — decyzji wydanych przez te wiadze zgodnie z ich
prawem do dokonania oceny. Nie oznacza to, ze kompetencje nadzorcze
ograniczaja si¢ do ustalenia, czy pozwane Panstwo wykonywalo swoje
uprawnienia w sposob uzasadniony, ostroznie i w dobrej wierze; zadaniem
Trybunalu jest zbadanie ingerencji bedacej przedmiotem skargi w $wietle
catosci sprawy 1 ustalenie, czy byla ona ,byla proporcjonalna do
uzasadnionych realizowanych celow” oraz czy przyczyny powotane przez
wladze krajowe celem jej uzasadnienia sa ,,wlasciwe i wystarczajgce”...
Czynigc to, Trybunat musi doj$¢ do przekonania, ze wladze krajowe
zastosowaty normy zgodne z zasadami przewidzianymi w Artykule 10, a
ponadto, czy opieraly si¢ na mozliwej do przyjecia ocenie istotnych
faktow...” (zob. m.in. Sunday Times (nr1) przeciwko Zjednoczonemu
Krolestwu, 26 kwietnia 1979 r., § 62, Seria A nr30; Guja przeciwko
Motdawii [GC], nr 14277/04, § 69, 12 lutego 2008 r.).

70. Zgodnie z orzecznictwem Trybunatu, Pafstwa strony Konwencji
posiadajg pewien margines swobody uznania, czy ingerencja jest konieczna,
przy czym margines ten podlega europejskiemu nadzorowi zaréwno pod
wzgledem istotnych zasad, jak i decyzji je stosujgcych (zob. m.in. markt
intern Verlag GmbH and Klaus Beermann przeciwko Republice Federalnej
Niemiec, 20 listopada 1989, § 33, Seria A nr 165 oraz Casado Coca, Cyt.
powyzej, § 50).

3. Zastosowanie zasad do faktow sprawy

71. W pierwszej kolejnosci Trybunat stwierdza, iz strony zgadzaja si¢,
ze nagana udzielona skarzacej przez Sad Lekarski stanowita ingerencje w
wykonywanie prawa do wyrazania pogladow.

72. Taka ingerencja stanowi naruszenie Konwencji, jezeli nie spelnia
wymogoéw ustepu 2 Artykutu 10. Nalezy zatem ustali¢, czy byla ona
»przewidziana prawem”, czy miata na celu realizacj¢ jednego lub wigcej
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uzasadnionych celow okreslonych w tym ust¢pie, a takze czy byla
,hiezbedna w spoteczenstwie demokratycznym™ dla osiggniecia tych celow.

73. Trybunal zauwaza, iz ingerencji dokonano na podstawie art. 1 ust. 3
oraz art. 52 ust. 1, 2 i 3 Kodeksu etyki lekarskiej. Sady lekarskie uznaty
skarzgcg winng nicetycznego postepowania karalnego z tytulu naruszenia
tychze postanowien Kodeksu. Uznano, iz postgpowanie to polegato na:
niewypelnieniu polecen przetozonego (ust. 1); publicznym dyskredytowaniu
przetozonej w obecnosci personelu medycznego oddziatu (ust. 2);
informowaniu innych lekarzy o decyzjach przetozonej, ktore zdaniem
skarzacej byly niestuszne oraz wynoszenie dokumentacji medycznej
pacjentow poza szpital celem konsultacji z konsultantem wojewo6dzkim (ust.
3); oraz niezdolnos$¢ do pracy w zespole lekarzy (artykut 1 ust. 3 kodeksu
(zob. paragraf 27 powyzej). Trybunat stwierdza, iz istotne dla skargi
skarzacej odnos$nie naruszenia Artykulu 10 Konwencji sg jedynie kwestie
zwigzane z publicznym dyskredytowaniem przetozonej w obecnosci
personelu medycznego oddziatu oraz informowanie innych lekarzy o
decyzjach przetozonej, ktore zdaniem skarzacej byly niestuszne.
Niezaleznie od faktu, ze po wydaniu wyroku w sprawie skarzacej, Trybunat
Konstytucyjny uznat, iz rygorystyczna interpretacja artykutu 52 (2) tegoz
Kodeksu nie jest zgodna z Konstytucja, Trybunatl moze przyjaé, z powyzej
opisanych przyczyn (zob. paragraf 55), iz zaskarzona ingerencja byla w
przedmiotowym czasie ,,przewidziana prawem” w rozumieniu Artykutu 10
Konwencji.

74. Ingerencja w prawo skarzacego do wolnosci wyrazania opinii miata
na celu realizacj¢ uzasadnionych celow, o ktorych mowa w Artykule 10 ust.
2 Konwencji, a mianowicie w celu ochrony praw i reputacji innych.

75. Trybunat zbada nastgpnie, czy ingerencja w prawa skarzacego do
wolnosci  wyrazania opinii  byla niezbedna w demokratycznym
spoteczenstwie.

76. Trybunat stwierdzal uprzednio, iz sprawy zwigzane z praktyka
zawodowa nie sa wyjete spod ochrony Artykutu 10 Konwencji (zob.:
paragraf 68 powyzej; zob. takze Frankowicz przeciwko Polsce, cyt.
powyzej, § 39).

77. Sady dyscyplinarne uznaly skarzacg winng hieetycznego
postepowania naruszajacego zasade solidarnosci zawodowe;j 1 stanowigcego
pogwatcenie kodeksu etyki lekarskiej.

78. Trybunal zauwaza, iz skarzaca, lekarz pracujacy w publicznym
szpitalu, w pismie z dnia 16 wrzesnia 2004 r. do konsultanta
wojewodzkiego wyrazita zaniepokojenie odnosnie prawidlowosci decyzji
diagnostycznych 1 terapeutycznych podejmowanych przez przetozona.
Skarzaca wskazata na konkretne przypadki i przedstawita szczegdlowe
uzasadnienie swojej opinii, zgodnie z ktorg jako$¢ opieki medycznej
udzielanej pacjentom podlegata krytyce.
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Trybunat dalej stwierdza, iz zgodnie z ustaleniami sgdu pracy, ze
skarzaca, jeszcze przed napisaniem tego pisma, powiadomita dyrektor
szpitala o decyzjach zawodowych podejmowanych przez W.R.K, ktore w
jej opinii nie byly prawidlowe. Sad pracy ustalit takze, iz skarzaca
poinformowata dyrektor o przedstawieniu dokumentacji medycznej
niektorych pacjentow konsultantowi wojewodzkiemu, a dyrektor nie
przedstawita w tej sprawie jakichkolwiek zastrzezen. Z tego wzgledu
Trybunat jest przekonany, iz skarzaca podj¢ta kroki majace na celu
zwrocenie uwagi kompetentnych witadz na zjawiska, ktore jej zdaniem
stanowily powazne zaburzenie pracy 6wczesnej przetozonej.

79. Trybunal ma $wiadomo$¢, iz skarzaca i przetozona pozostawaty w
dhlugotrwalym konflikcie. Kwestia ta nie podlega dyskusji i zostata
potwierdzona licznymi dowodami w postgpowaniu przed sadami
krajowymi. Trybunal nie podziela jednakze przekonania Rzadu, ze podloze
tego konfliktu automatycznie pozbawialo niekorzystne stwierdzenia
skarzacej na temat przelozonej wszelkiej obiektywno$ci i zasadnosci.
Nalezy zauwazy¢, ze postgpowanie przed wladzami lekarskimi nie
dotyczyto jakichkolwiek negatywnych wypowiedzi dotyczacych charakteru
W.R.K. czy nieuzasadnionych atakéw na jej osobg. Sady krajowe nie
stwierdzily, ze skarzaca zniewazyla ordynator osobiScie w jakikolwiek
sposob. W zasadzie skarzaca zostata ukarana z powodu wyrazenia swego
zaniepokojenia odnos$nie jakosci opieki medycznej udzielanej pacjentom na
podstawie zalecen przetozonej, wobec pracownikéw oddziatu, wladz
szpitalnych oraz konsultanta wojewodzkiego.

80. Trybunat uprzednio przyznal, w kontekscie prawnikow, ze podczas
oceny, czy ograniczenie prawa skarzacego stuzyto spelnieniu naglej
potrzeby, nalezy uwzgledni¢ specjalny charakter zawodu wykonywanego
przez skarzacego (zob. Steur przeciwko Holandii, nr 39657/98, § 38, ECHR
2003-X1). Lekarze rowniez majg specjalne relacje z pacjentami, ktore
opieraja si¢ na zaufaniu, poufno$ci 1 wierze, ze lekarz wykorzysta calg
dostepng wiedzg i Srodki dla zapewnienia dobra pacjenta. Moze to stanowi¢
implikacje dla koniecznosci zachowania solidarnosci pomiedzy cztonkami
tej profesji. (zob. Frankowicz przeciwko Polsce, cyt. powyzej, § 49).

81. Trybunat zauwaza jednakze, iz wladze krajowe, uznajac, ze skarzacy
zdyskredytowat innego lekarza, nie dokonaly Zadnej powaznej oceny
prawdziwosci  twierdzen  zawartych w  opinii  (zob.  Veraart
przeciwko Holandii, nr 10807/04, §§ 60 i 61, 30 listopada 2006 r.). W
trakcie postepowania przed wiadzami krajowymi nie dowiedziono, iz ocena
kliniczna skarzacej byta niewtasciwa lub Ze nie posiadata ona wiasciwych
umiejetnosci zawodowych. Wprost przeciwnie, sad pracy, w wyroku z dnia
22 grudnia 2005 r. stwierdzil, iz skarzaca jest bardzo dobrym specjalisty
(zob. paragraf 11 powyzej). Ponadto, sady dyscyplinarne nie badaty, czy
skarzaca wypowiadata si¢ w dobrej wierze.
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Sady lekarskie w swoich orzeczeniach nie rozpatrywaly, czy
zaniepokojenie skarzacej bylo uzasadnione, skupiajac si¢ raczej na fakcie,
ze zgodnie z obowigzujagcym wowczas Kodeksem etyki lekarskiej
krytykowanie innych lekarzy byto zabronione.

82. Taka rygorystyczna interpretacja prawa krajowego przez sady
dyscyplinarne pociagajaca za sobg zakaz wyrazania wszelkich krytycznych
opinii w ramach wykonywania zawodu lekarza nie jest zgodna z prawem do
wolnosci wyrazania opinii (zob. Stambuk, cyt. powyzej, § 50). Trybunat
uznat uprzednio, w innej sprawie przeciwko Polsce (Frankowicz przeciwko
Polsce, cyt. powyzej) dotyczacej zastosowania art. 52 (2) Kodeksu etyki
lekarskiej, iz takie podejScie do sprawy wyrazania krytycznej opinii na
temat kolegi, nawet w kontekscie zawodu lekarza, pociaga za soba ryzyko
zniechgcania lekarzy do przekazywania swoim pacjentom obiektywnych
opinii na temat ich stanu zdrowia i przeprowadzonego leczenia, co z kolei
moze narazi¢ na szwank glowny cel, jakiemu stuzy zawdd lekarza — to
znaczy ochrong zdrowia i zycia pacjentow.

83. Trybunat zauwaza, ze wladze krajowe nie zbadaly, czy skarzaca
bronita intereséw uzasadnionych ze spotecznego punktu widzenia. Trybunat
uwaza, ze opinia skarzacego nie stanowila nieuzasadnionego osobistego
ataku na innego lekarza, lecz krytyczng oceng, dokonang z medycznego
punktu widzenia, leczenia, jakie przeprowadzit inny lekarz na pacjencie, a
zatem, dotyczyta kwestii zwigzanych z interesem publicznym.

84. Trybunat wyraza takze zdziwienie faktem, ze sad lekarski nie wzial
pod uwage ustalen Sadu pracy. Istnialy uzasadnione podstawy, by
oczekiwaé, 1z sad lekarski odniesie si¢ do niektorych fragmentow
uzasadnienia wyroku tegoz sadu ze wzgledu na ich adekwatno$¢ wzgledem
niezbgdnych ustalen faktycznych, jak rowniez dla prawnej oceny sytuacji.
W szczegolnosci, sad lekarski uznat skarzaca winng dokonywania zmian w
dokumentacji medycznej bez powiadomienia o nich przetozonej (zob.
paragraf 28 powyzej). Nie zgadza si¢ to z ustaleniami wydzialu pracy, z
ktorych wynika, ze w 2004 r. dyrektor szpitala dokonata przegladu
dokumentacji medycznej pacjentow oddziatu 1 nie wykryla Zadnych
nieprawidtowosci (zob. paragraf 12 powyzej). Podobnie, stwierdzenie, iz
zarzuty te nie zostaly potwierdzone dowodami, nie wydaje si¢ zgodne z
whnioskiem sadu pracy (zob. paragrafy 13 i 14 powyzej). Trybunat zauwaza
takze, iz sad lekarski uznat skarzaca winng popetnienia czynow karalnych z
tytutu naruszenia art. 52 (3) Kodeksu etyki lekarskiej polegajacych na
wynoszeniu poza szpital dokumentacji medycznej celem konsultacji z
konsultantem wojewodzkie (zob. paragraf 27 powyzej). Ustalenia sadu
lekarskiego w tym zakresie roOwniez sg niezgodne z ustaleniami sadu pracy,
ktorego zdaniem postgpowanie takie wyraznie zaleca ustawa o zawodzie
lekarza (zob. paragraf 14 powyze;j).

85. Trybunat uwaza, iz tak powazne rozbiezno$ci miedzy, z jednej
strony, orzeczeniem wydanym przez sad w rzetelnie prowadzonym
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postepowaniu cywilnym, a z drugiej strony orzeczeniem sadu lekarskiego,
nalezy uzna¢ za umniejszajgce wiarygodno$¢ tego ostatniego.

86. Podsumowujac, Trybunat uznaje, iz podstawy wskazane przez sady
krajowe nie byty wlasciwe ani wystarczajace.

87. Wobec powyzszego Trybunat stwierdza, ze zaskarzona ingerencja
nie byta proporcjonalna do uzasadnionych realizowanych celow i w
konsekwencji nie byla ,,niezbedna w demokratycznym spoleczenstwie”, a
zatem spowodowata naruszenie artykutu 10 Konwencji.

Il. DOMNIEMANE NARUSZENIE ARTYKULU 6 § 1 KONWENCJI

88. Skarzaca podniosta takze zarzut, iz naruszone zostato jej prawo do
rzetelnego procesu sagdowego. Orzeczenie Sadu Rejonowego potwierdzito
twierdzenia skarzacej dotyczace jej dziatan na rzecz ochrony interesow
pacjentow. Ustalenia faktyczne wydziatu pracy sadu rejonowego dotyczyty
tych samych zdarzen, ktore byly przedmiotem sprawy dyscyplinarnej, a
ktore mialy ogromne znaczenie dla jej wyniku. Gdyby Okregowy Sad
Lekarski rozpoznat je w nalezyty sposob, utatwiloby to skarzacej odparcie
postawionych zarzutow.

89. Rzad zakwestionowat ten argument.

90. Trybunat zauwaza, iz skarga ta wigze si¢ ze skargg badang powyzej,
a zatem musi zosta¢ uznana za dopuszczalng.

91. Jednakze, odnosnie ustalen dotyczacych naruszenia Artykulu 10
Konwencji (zob. paragraf 87 powyzej), Trybunat stwierdza, iz ta czgsc
skargi nie wskazuje na kwestie odrebne od tych, ktére zostaly juz zbadane
w zwigzku z zarzutem naruszenia Artykutu 10 Konwencji.

92. Z powyzszego wzgledu nie zachodzi konieczno$¢ rozpatrywania,
czy nastgpito naruszenie Artykutu 6 Konwencji w tym zakresie.

93. Skarzaca o$wiadczyla nastepnie, iz Sad Lekarski pomingt jej
wniosek 0 dopuszczenie materiatbw dowodowych z akt sprawy przed
wydzialem pracy, nie wezwat jej Swiadkow, jak rowniez przeshuchat
wylacznie swiadkow zeznajacych przeciwko skarzacej. Skarzaca podniosta
takze zarzut dotyczacy braku obiektywizmu Okrgegowego Sadu
Lekarskiego, zwazywszy na fakt, iz maz W.R.K. byt jednym z Rzecznikow
Okregowych Odpowiedzialnosci Zawodowe;.

94. Rzad wyrazit sprzeciw.

95. Trybunal zauwaza, iz akta sprawy rozpoznawanej w sadzie pracy
zatgczono do akt postepowania dyscyplinarnego (zob. paragraf 26 powyzej).
Stwierdza takze, iz nie wykazano, by mgz W.R.K. byt w jakikolwiek sposob
zaangazowany Ww postgpowanie przeciwko skarzace]. W zwigzku z
powyzszym, w $wietle posiadanych materiatow, oraz w zakresie, w jakim
sprawa bedaca przedmiotem skargi nalezy do jego kompetencji, Trybunat
stwierdza, iz przedmiotowa skarga nie wykazuje znamion naruszenia praw i
wolnosci okreslonych w Konwencji lub jej Protokotach.
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96. Z powyzszego wynika, iz ta czes$¢ skargi jest oczywiscie bezzasadna
I musi zosta¢ odrzucona zgodnie z Artykutem 35 §§ 3 i 4 Konwencji.

I1l. ZASTOSOWANIE ARTYKULU 41 KONWENCII

97. Artykut 41 Konwencji stanowi:

»Jesli Trybunat stwierdzi, ze nastgpilo naruszenie Konwencji lub jej Protokotow,
oraz jesli prawo wewnetrzne zainteresowanej Wysokiej Ukladajacej si¢ Strony
pozwala tylko na czeSciowe usuni¢cie konsekwencji tego naruszenia, Trybunat
orzeka, gdy zachodzi potrzeba, stuszne zadosCuczynienie pokrzywdzonej stronie.”

A. Szkoda

98. Skarzgca domagata si¢ odszkodowania w wysokosci 50.000 euro za
szkody niematerialne. Kwota ta obejmuje szkody poniesione na skutek
postepowania dyscyplinarnego oraz cierpienia i uszczerbek dla reputacji
zawodowej.

99. Rzad uznal zadanie skarzacej za nadmierne. Rzad wystapit do
Trybunalu o orzeczenie, ze uznanie naruszenia samo w sobie stanowito
wystarczajace 1 sluszne zado$uczynienie szkdéd niematerialnych
poniesionych przez skarzaca.

100. Trybunat sadzi jednakze, ze skarzaca musiala ponies¢ szkody
niematerialne, a samo stwierdzenie naruszenia Konwencji nie bedzie
wystarczajacym 1 sprawiedliwym ich zado$¢uczynieniem. Z tego wzgledu
Trybunat przyznaje skarzacej kwote 3.000 euro.

B. Koszty i wydatki

101. Skarzaca domagata si¢ takze kwoty 1.440 zlotych polskich na
pokrycie kosztéw 1 wydatkéw w postepowaniu przed sadami krajowymi.

102. Rzad zakwestionowal to zadanie.

103. Zgodnie z orzecznictwem Trybunatu, skarzacy jest uprawniony do
otrzymania zwrotu kosztow oraz wydatkow w takim zakresie, w jakim
wykazal, Zze byly one rzeczywiscie 1 koniecznie poniesione, 1 byly
uzasadnione co do wysokosci. W niniejszej sprawie, Trybunat majac
wzglad na przedstawione dokumenty i powyzsze kryteria uwaza za zasadne
przyznanie skarzacej odszkodowania w peinej kwocie. Z tego wzgledu
Trybunat przyznaje skarzacej kwotg 360 euro.

C. Odsetki za zwloke

104. Trybunat uznaje za wilasciwe, by odsetki z tytulu niewyplacenia
zasadzonych kwot zostaty ustalone zgodnie z krancowa stopa kredytowa
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Europejskiego Banku Centralnego na koniec dnia, plus trzy punkty
procentowe.

Z TYCH PRZYCZYN TRYBUNAL JEDNOGELOSNIE

1.

Uznaje skarge dotyczaca Artykulu 10 i Artykulu 6 Konwencji
(domniemane nieuwzglednienie przez Okregowy Sad Lekarski ustalen
Wydzialu Pracy Sadu Rejonowego) za dopuszczalng, natomiast
pozostala czgs¢ skargi za niedopuszczalna;

Uznaje, ze doszto do naruszenia Artykutu 10 Konwencji;

Uznaje, iz nie ma koniecznosci rozpatrywania skargi odnosnie
naruszenia Artykutu 6 Konwenciji;

Uznaje,
(@) iz pozwane Panstwo ma obowigzek wyplaci¢ skarzacej, w terminie
trzech miesigcy od dnia, kiedy wyrok stanie si¢ prawomocny zgodnie z
artykutem 44 § 2 Konwencji, nastgpujace kwoty, w przeliczeniu na ztote
po kursie wymiany obowigzujacym w dniu rozliczenia;
(i) 3.000 euro (trzy tysiace euro), plus ewentualne nalezne podatki, z
tytutu poniesionych szk6d niematerialnych;
(if) 360 euro (trzysta szescdziesigt euro), plus ewentualne nalezne
podatki, tytutem kosztow 1 wydatkow;
(b) ze od wygasniecia powyzszego trzymiesigcznego terminu do
momentu zaplaty platne od tej sumy beda zwykte odsetki obliczone na
podstawie stopy krancowej stopy procentowej Europejskiego Banku
Centralnego plus trzy punkty procentowe;

. Oddala pozostalg czgs¢ roszczenia skarzacej dotyczaca shusznego

zados$¢uczynienia.

Sporzadzono w jezyku angielskim i obwieszczono na piSmie w dniu

18 pazdziernika 2011, zgodnie z Regutg 77 §§ 2 i 3 Regulaminu Trybunatu.

Lawrence Early Nicolas Bratza

Kanclerz Przewodniczacy



