WYROK Z DNIA 25 STYCZNIA 2012 R.
Il KK 206/11

Zaswiadczenia wydawane przez lekarzy szpitala przy zaktadzie karnym
sg dowodem na stwierdzenie mozliwosci stawiennictwa osoby pozbawionej

wolnosci na rozprawe (art. 115 § 4, art. 115a i art. 209 k.k.w.)

Przewodniczgcy: sedzia SN P. Kalinowski.
Sedziowie: SN J. Sobczak, SA (del. do SN) A. Rynski
(sprawozdawca).

Prokurator Prokuratury Generalnej: M. Wilkosz-Sliwa.

Sad Najwyzszy w sprawie Stanistawa L., skazanego z art. 13 § 1 k.k. w
zw. z art. 18 § 2 k.k. w zw. z art. 252 § 1 kk. i art. 12 k.k. i innych, po
rozpoznaniu w lzbie Karnej na rozprawie w dniu 25 stycznia 2012 r., kasaciji,
wniesionej przez obronce skazanego od wyroku Sadu Apelacyjnego w L. z
dnia 30 marca 2011 r., zmieniajgcego wyrok Sgdu Okregowego w P. z dnia 11
lutego 2010 r.,

l. uchylit ust. 3 zaskarzonego wyroku w czesci utrzymujgcej w mocy
wyrok Sgdu Okregowego w P. co do skazania za przestepstwa
zarzucane Stanistawowi L. w pkt. IV, V, VI, VII aktu oskarzenia (pkt. 4, 5,
6, 7 wyroku Sgdu Okregowego) i w tym zakresie przekazat sprawe
do ponownego rozpoznania Sgdowi Apelacyjnemu w t. w postepowaniu
odwotawczym,

[I. uchylit ust. 4 tegoz wyroku o orzeczeniu kary tgcznej,



[ll.  w pozostatej czeSci oddalit kasacje (...).

Z uzasadnienia:

Sad Okregowy w P. wyrokiem z dnia 11 lutego 2010 r., uznat Stanistawa
k. za winnego tego, ze: (...).

Jako kare fgczng Sad wymierzyt oskarzonemu na mocy art. 85 k.k. i
art.86 § 1 k.k. kare 5 lat pozbawienia wolnosci (...).

Od powyzszego wyroku apelacje wywiedli obroncy oskarzonego
Stanistawa L. (...).

W apelacji drugiego obroncy tj. adw. Elzbiety L. zarzucono obraze
przepiséw postepowania majgcg wptyw na tres¢ wyroku, tj. art. 6 k.p.k. i art.
390 § 1 k.p.k.,, przez prowadzenie czesci rozpraw pod nieobecnosc
oskarzonego, zwigzang z jego ztym stanem zdrowia, bgdz tez przy udziale
Stanistawa L., ale w warunkach, gdy byt pod wptywem silnych i podawanych
w duzej ilosci srodkéw przeciwbolowych, art. 170 § 1 k.p.k., przez niezasadne
oddalenie wniosku dowodowego na okolicznos¢ stanu zdrowia oskarzonego i
sposobu oddziatywania podawanych mu lekow, ich wptywu na mozliwosc¢
prawidtowego postrzegania i oceny sytuacji, obraze art. 4, 5, 7 k.p.k., przez
uznanie za petnowartosciowe dowody w postaci kasety magnetofonowej
nagranej przez $wiadka Andrzeja P., mimo opinii biegtego R. oraz zeznan
Swiadkow: (...).

Sad Apelacyjny w L. wyrokiem z dnia 30 marca 2011 r., zmienit
zaskarzony wyrok w odniesieniu do Stanistawa L. (...).

Powyzszy wyrok zostat zaskarzony kasacjg przez obronce oskarzonego

Stanistawa t.. — adw. Wtodzimierza J.



Na podstawie art. 526 § 1 i art. 523 § 1 k.p.k. skarzgcy zarzucit
orzeczeniu Sadu odwofawczego razgce naruszenie przepiséw prawa
procesowego majgce istotny wptyw na jego tresg, a to:

—art. 433§ 1i 2 k.p.k. wzw. z art. 458 k.p.k. w zw. z art. 6 i art. 167
K.p.k., art. 170 § 1 pkt. 1 k.p.k. i art. 193 k.p.k., przez nierozpoznanie sprawy
w granicach apelacji, jesli chodzi o kontrole procedowania Sgdu Okregowego,
a skutkujgce uznaniem, ze Sad pierwszej instancji zasadnie oddalit wniosek
obroncy oskarzonego z dnia 17 wrzesnia 2009 r. o dopuszczenie dowodu z
opinii biegtych lekarzy neurologa, urologa i neurochirurga, na okolicznos¢
stanu zdrowia oskarzonego, mozliwosci jego prawidtowego funkcjonowania,
poruszania sie, uczestnictwa w postepowaniu oraz czy opoznienie planowane;j
operacji moze powodowaC pogorszenie stanu zdrowia w sytuacji, gdy
przeprowadzenie zawnioskowanego dowodu miato istotne znaczenie dla
zapewnienia prawidtowego toku postepowania,

—art. 433 § 2 k.p.k. w zw. z art. 6 k.p.k. w zw. z art. 167 k.p.k. w zw. z
art. 170 § 1 k.p.k. oraz art. 193 § 1 k.p.k., przez nierozpoznanie sprawy w
granicach zarzutéw apelacji, odnosnie zarzutu obrazy przepisow
postepowania, polegajacej na nieuwzglednieniu  wniosku obroncy
oskarzonego Stanistawa L. zlozonego w piSmie procesowym o powotanie
zespotu biegtych, w tym réwniez biegtego toksykologa, celem ustalenia, czy w
aktualnym stanie zdrowia oskarzony Stanistaw L. jest zdolny do
uczestniczenia w rozprawach sgdowych w sposob swiadomy i w petnym
zakresie, a nadto czy moze przebywac¢ w warunkach pozbawienia wolnosci w
sytuacji, gdy przeprowadzenie zawnioskowanego dowodu miato istotne
znaczenie dla zapewnienia prawidtowego toku postepowania @z
uwzglednieniem ustawowych praw oskarzonego, ktory to zarzut Sad

odwotawczy zupetnie pomingt rozpoznajgc skarge apelacyjna (...).



Sad Najwyzszy zwazyt, co nastepuje.

Kasacja obronicy Stanistawa t.. okazata sie czesciowo zasadna (...).

Nie mozna podzieli¢ stanowiska autora kasacji, powielajgcego zarzut 29
i 30 apelacji, ze Sad drugiej instancji dopuscit sie obrazy art. 433 § 1i 2 k.p.k.
w zw. z art. 458 k.p.k. i w zw. z art. 6 k.p.k. oraz art. 167 k.p.k., art. 170 § 1
k.p.k. i art. 193 k.p.k., przez zaniechanie rozpoznania zarzutéw apelacji
tyczgcych prawidtowosci procedowania Sgdu Okregowego, w zakresie
rozstrzygania o wnioskach dowodowych ztozonych przez obroncow w
postepowaniu odwotawczym. Przede wszystkim, Sgd odwotawczy nie mdgt
uchybi¢ przepisom art. 458 k.p.k. w zw. z art. 6 k.p.k., art. 167 k.p.k., art. 170
§ 1 kop.k. i art. 193 k.p.k., poniewaz sam nie rozstrzygat o potrzebie
dopuszczenia dowodu 2z opinii biegtych lekarzy neurologa, urologa,
neurochirurga i toksykologa, a zatem nie wykonywat czynnosci procesowych
(...). Natomiast za dowolne nalezy uznaé twierdzenie, ze Sad odwotawczy nie
odpowiedziat na zarzuty apelacji tyczgce potrzeby przeprowadzenia dowodu z
opinii  wnioskowanych  biegtych, celem zdiagnozowania schorzen
oskarzonego, ich wptywu na jakosS¢ jego obrony materialnej przed Sgdem
pierwszej instancji, w tym mozliwos¢ swiadomego uczestnictwa Stanistawa t.
w rozprawie gtownej, ktora jest gwarantem realizacji prawa do obrony,
poniewaz przeczy temu argumentacja Sgdu odwotawczego zamieszczona na
stronie (...) uzasadnienia, ktéra wprost odnosi sie do tych zagadnien.

Stanowisko przedstawione w tym zakresie przez Sgd odwotawczy jest
poprawne i nie uchybia dyspozycji art. 433 § 2 k.p.k. w zw. z art. 457 § 3 k.p.k.
Trafnie zauwazyt Sgd odwotawczy, ze Sad pierwszej instancji zasadnie oddalit
wniosek obroncy oskarzonego t., ztozony na rozprawie w dniu 17 wrzesnia

2009 r., o dopuszczenie dowodu ze wskazanych w nim opinii biegtych i swoje



stanowisko nalezycie uzasadnit, stusznie zwracajgc wnioskodawcy uwage, ze
stan zdrowia oskarzonego Stanistawa t.. jest na biezgco monitorowany.

Warto przypomniec, ze Sad pierwszej instancji majgc na uwadze szereg
schorzen zdiagnozowanych u Stanistawa L. kontynuowat czynnosci
procesowe, zarowno przy braku sprzeciwu oskarzonego, jak i wtedy, gdy
dysponowat zaswiadczeniami o mozliwosci udziatu oskarzonego w rozprawie,
wystawionymi przez lekarzy wieziennej stuzby zdrowia z Oddziatu
Rehabilitacji Leczniczej ZOZ przy Zaktadzie Karnym nr 2 w L., w ktorym
oskarzony pozostawat na leczeniu usprawniajgcym, ewentualnie lekarzy ZOZ
przy Areszcie Sledczym w P., w ktérym oskarzony przebywat w ramach
tymczasowego aresztowania, w drugiej fazie postepowania
pierwszoinstancyjnego. Pod nieobecnos¢ oskarzonego przeprowadzono
rozprawy w dniach: 17 wrzesnia 2009 r., 8 pazdziernika 2009 r., 3 listopada
2009 r., 21 grudnia 2009 r., przy czym, na kazdy z tych terminéw Sad
pierwszej instancji dysponowat zaswiadczeniem lekarza wieziennego o
mozliwosci udziatu oskarzonego w rozprawie, trafnie stosujgc art. 377 § 3
k.p.k., wobec oswiadczenia oskarzonego, ze nie bedzie uczestniczyt w
zaplanowanych przez Sad czynnosciach procesowych. Natomiast w
sporadycznych sytuacjach, gdy oskarzony demonstrowat na rozprawie swoje
dolegliwosci bdlowe, dodatkowo przeprowadzano konsultacje telefoniczne z
lekarzami wieziennej stuzby zdrowia. Natomiast w przypadku wystawienia
przez lekarzy zaswiadczenia o przeciwskazaniach zdrowotnych do stawienia
sie oskarzonego na rozprawe, byta ona odraczana. Warto réwniez odnotowac,
ze na skutek przeszkdd medycznych lezgcych po stronie oskarzonego,
kolejne terminy rozprawy, wyznaczane w koncowej fazie postepowania przed

Sagdem pierwszej instancji, poczynajgc od dnia 5 listopada 2009 r., odbywaty



sie na terenie Aresztu Sledczego w P. Monitorowana byta réwniez przez Sad,
kwestia zapewnienia oskarzonemu wtasciwej ilosci sSrodkow przeciwbolowych.

Powyzsza analiza prowadzi do wniosku, ze Sad pierwszej instancji, przy
ocenie mozliwosci uczestnictwa oskarzonego w rozprawie, zawsze kierowat
sie opiniami lekarzy wieziennej stuzby zdrowia, ktére formutowane byly w
formie zaswiadczen, spetniajgcych wymogi formalne okreslone przepisami
Rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwosci z dnia 16 stycznia 2008 r. (Dz. U. z
2008 r. Nr 14, poz. 87), w sprawie trybu wystawiania zaswiadczenia
potwierdzajgcego zdolnos¢ albo niezdolnos¢ stawiennictwa osoby
pozbawionej wolnosci na wezwanie lub zawiadomienie sgdu lub organu
prowadzgcego postepowanie karne.

Skarzgcy wydaje sie nie dostrzegac, ze zaswiadczenia wydawane przez
lekarzy szpitala przy zaktadzie karnym sg dowodem na stwierdzenie
mozliwosci stawiennictwa osoby pozbawionej wolnosci na rozprawe, co
wynika z dyspozycji art. 115 § 4 k.k.w., art. 115a k.k.w. i art. 209 k.k.w. W
zwigzku z tym, skoro Sad pierwszej instancji dysponowat takimi
zaswiadczeniami wydanymi przez uprawnionych lekarzy, ktérzy mieli staty
kontakt z oskarzonym oraz petng orientacje co do aktualnego stanu jego
zdrowia, w tym nasilenia dolegliwosci bolowych i z tego powodu byli w stanie
oceni¢ czy Stanistaw L. moze uczestniczy¢ w rozprawie, to nie byto podstaw
faktycznych i prawnych do dopuszczania dowodu z opinii postulowanych
przez obroncow biegtych specjalistow w sytuacji, gdy wnioskodawcy nie
przedstawiali argumentow podwazajgcych trafnos¢ diagnozy lekarzy
wieziennych, ktorzy konsultowali swoje stanowisko takze ze specjalistami z
zakresu neurologii. Sam fakt, iz tres¢ kolejnych zaswiadczen lekarskich nie
byta przez obroncoéw akceptowana, nie stanowit jeszcze wystarczajgcego

powodu do przeprowadzania dodatkowych badain medycznych oskarzonego.



Trafne jest rowniez stanowisko Sgdu odwotawczego, ktore akceptowato
sposbéb procedowania Sgdu pierwszej instancji, w kontekscie realizacji prawa
do obrony oskarzonego, polegajacy na statym monitorowaniu stanu zdrowia
oskarzonego, dla potrzeb planowania kolejnych czynnosci procesowych.
Rozpoznajgc zarzut naruszenia prawa do obrony oskarzonego Sad drugiej
instancji dostrzegat aktywnos$¢ procesowg Stanistawa t. na kolejnych
terminach rozprawy, trafnie dochodzgc do wniosku, ze jego choroba i
koniecznos¢ korzystania z leczenia farmakologicznego, nie miaty wptywu na
realizacje przyjetej linii obrony.

Analiza akt sprawy wskazuje, ze oskarzony Stanistaw t. w trakcie
postepowania jurysdykcyjnego przed Sadem pierwszej instancji sktadat
szereg oswiadczen procesowych, zadawat pytania pokrzywdzonym, w tym
Anecie K., Patrycji F., Urszuli K., innym swiadkom oraz biegtym, zas w
kohcowej fazie procesu sktadat obszerne wyjasnienia. Aktywnosc¢ procesowa
oskarzonego byta w sposob logiczny zwigzana z przebiegiem procesu i
ukierunkowana na zagadnienia analizowane przez Sad. Z tych wzgledow, nie
mozna skutecznie twierdzi¢, Zze sposOb procedowania Sgdu pierwszej
instancji, zaakceptowany przez Sad drugiej instancji, uniemozliwiat
oskarzonemu swiadome uczestnictwo w rozprawie, a tym samym naruszat
jego prawo do obrony w sytuaciji, gdy mogt je realizowac przez osobisty udziat
W czynnosciach procesowych oraz korzystanie z pomocy obroncéw. Dlatego
zarzut naruszenia art. 6 k.p.k. w zakresie realizacji przez oskarzonego prawa
do obrony formalnej jak i materialnej jest niezasadny.

Sad odwotawczy nie odnidst sie do argumentacji zawartej w pismie
uzupetniajgcym uzasadnienie zarzutéw apelacji sygnalizujgcej, ze w sprawie |l
K 1065/09 Sgdu Rejonowego w T. wydano opinie lekarskg z ktérej wynika, iz

Stanistaw L. z przyczyn zdrowotnych nie moze bra¢ udziatu w postepowaniu



karnym. Na opinie tg powotywat sie réwniez w uzasadnieniu autor kasaciji,
jednak nie moze ona przesgdzac, iz oskarzony nie mogt uczestniczy¢ w
rozprawie przed Sgdem pierwszej instancji, ktéry dysponowat aktualnymi
badaniami lekarskimi oskarzonego, prowadzgcymi do odmiennego wniosku.
Nadto, powotana w kasacji opinia, zostata wydana po dacie wyrokowania
przez Sad pierwszej instancji w sprawie niniejszej i miata charakter wstepny,
zas$ skarzgcy nie dostrzega, ze w aktach znajduje sie kolejna, tym razem
kompleksowa opinia biegtych neurologdw z dnia 25 Ilutego 2011 r.,
sporzgdzona do sprawy |l K 1065/09 stwierdzajgca, ze oskarzony Stanistaw t..
moze uczestniczy¢ w rozprawie. Niezaleznie od tego, na etapie postepowania
odwotawczego, biegli z zakresu medycyny sgdowej wydali w dniu 17 marca
2011 r. opinie nr 178/11, w ktérej dopuszczali mozliwos¢ uczestnictwa
oskarzonego w czynnosciach procesowych przed Sgdem odwotawczym, przy
zapewnieniu okreslonych warunkow utatwiajgcych jego stawiennictwo. W
zwigzku z tym, rowniez na podstawie opinii wydanych po zakonczeniu sprawy
przed Sgdem pierwszej instancji, brak byto podstaw do kwestionowania tezy,
ze dolegliwosci zdrowotne oskarzonego nie stanowity przeszkody do jego
uczestnictwa w rozprawie, zas odmienna argumentacja skarzgcego ma

charakter wybidrczy i dowolny (...).



