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Udzielanie $wiadczen zdrowotnych bez uprawnien
- kto (nie)moze diagnozowac ileczy¢ pacjentow w Polsce

Providing Health Services without Entitlement
- Who Can(Not) Diagnose and Treat Patients in Poland

Abstract: This article discusses the issue of providing health services without entitlement. Prohibited
acts related to this are typified in the Law on the Profession of a Medical Doctor and Dentist. The seem-
ingly clear typification of a misdemeanour and an offence, contained respectively in Article 58(1) and
(2) of this law, proves in judicial practice to be quite problematic. Accordingly, the article attempts to
examine the acts in question in terms of their sufficient clarity and the possibility of correctly interpret-
ing the elements that constitute them. The results of this attempt indicate that in the Polish legal system,
the possibility of determining precisely which health services are reserved exclusively for performance
by doctors is particularly complicated. In addition, most allied health professions and related activities
are not legally regulated. Such a situation requires legislative action so that Article 58(1) and (2) of the
abovementioned law can be applied in practice and meet the requirements of the principle of nullum
crimen sine lege certa.
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Wprowadzenie

Karnoprawne regulacje zawarte w ustawie o zawodach lekarza i lekarza dentysty
(Sejm RP, 1996, dalej: u.z.l.) obejmujg m.in. czyn zabroniony polegajacy na udzielaniu
bez uprawnien $wiadczen zdrowotnych w postaci rozpoznawania choréb oraz ich le-
czenia (art. 58 ust 1 i 2 u.z.l.). Czyn ten moze by¢ przestepstwem albo wykroczeniem.
W przypadku, gdy sprawca dziata w celu osiggniecia korzysci majatkowej albo wpro-
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wadza w blad co do posiadanych uprawnien lekarskich, mamy do czynienia z prze-
stepstwem zagrozonym karg grzywny, kara ograniczenia wolnosci albo pozbawienia
wolnosci do roku (ust. 2). Przepisy art. 58 ust. 1 i 2 u.zl. od momentu jej uchwalenia
zasadniczo nie byly nowelizowane'. Nie oznacza to jednak, ze na gruncie tych przepi-
séw brak jakichkolwiek watpliwosci, co do ich prawidtowej wykladni i w konsekwencji
stosowania w praktyce. Celem niniejszego artykulu bedzie naswietlenie i analiza tych
watpliwosci. Podjecie sie takiego zadania wydaje sie uzasadnione powtarzajacymi sie,
nieraz naglasnianymi w mediach postepowaniami karnymi, ktérych przedmiotem jest
wiasnie czyn z art. 58 ust. 2 u.z.l.%, na gruncie ktérych ujawniaja sie wazkie problemy
zwigzane z prawidlowy interpretacja przepisow art. 58 ust. 1 i 2 u.z.1. Ponadto, udziela-
nie $wiadczen zdrowotnych bez uprawnien zdaje si¢ by¢ wciaz aktualnym problemem
na styku prawa medycznego i prawa karnego, przede wszystkim w kontekscie coraz
wigkszej popularnoéci ustug z obszaru paramedycyny - naturopatéw, naturoterapeu-
tow, bioenergoterapeutéw czy chiropraktykow.

Odpowiedzi wymaga w szczegdlnosci pytanie, kto i jakim zachowaniem moze
wypelni¢ znamiona czynéw stypizowanych w art. 58 ust. 1 i 2 u.zl. Odpowiedz ta
jest za$ pochodna prawidiowej wykladni znamion czynéw stypizowanych we wska-
zanych przepisach. W niniejszym artykule zanalizowane zostang zatem znamiona
czynow z art. 58 ust. 112 u.z.l, a nastepnie podjeta zostanie proba odpowiedzi na py-
tanie, jakie i czyje zachowania kryminalizuja w istocie wskazane przypisy. Weryfika-
cji zostanie poddana hipoteza méwiaca, ze sposob typizacji czynéw z art. 58 ust. 112
u.z.l, cho¢ z pozoru niewzbudzajacy wiekszych watpliwosci, mozna jednak uznac za
problematyczny na gruncie wymogu dostatecznej okreslonosci czynu zabronionego.
Metody, ktore postuza osiggnieciu wyzej wspomnianych celow, to przede wszystkim
metoda dogmatycznoprawna oraz w mniejszym stopniu metoda teoretycznoprawna.

1. Udzielanie $wiadczen zdrowotnych bez uprawnien jako tzw. bityp

Jak wspomniano juz we wprowadzeniu do niniejszego artykutu, w art. 58 ust. 1
i 2 u.zl stypizowano w istocie dwa czyny zwigzane z udzielaniem $wiadczen zdro-
wotnych bez uprawien, z ktérych jeden jest wykroczeniem (ust. 1), a drugi przestep-

1 Jedynie w 1998 r. dokonano czysto redakcyjnej zmiany kolejnosci wyliczenia sankgji art. 58
ust. 2 (art. 5 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. Przepisy wprowadzajace Kodeks karny, Dz.U. Nr 88,
poz. 554 z p6zn. zm.). Natomiast w 2020 r. dodano do art. 58 kolejne ustepy zawierajace karno-
prawne regulacje zwigzane z przeprowadzaniem eksperymentéw medycznych.

2 Przyktadem takiego postepowania jest sprawa o sygnaturze II Ka 45/23, zakonczona wyrokiem
Sadu Okregowego w Siedlcach z dnia 12 kwietnia 2023 r. W postepowaniu tym oskarzonym m.in.
o czyn z art. 58 ust. 2 u.z.l. byl bioenergoterapeuta prowadzacy przychodnie ,,medycyny niekon-
wencjonalnej’, ktory podjat si¢ ,,leczenia” malzenstwa — oboje malzonkowie byli chorzy na raka.
W efekcie terapii malzenstwo zrezygnowalo z konwencjonalnego leczenia onkologicznego, a ko-
bieta zmarta (Wyrok Sadu Okregowego w Siedlcach, 2023).
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stwem (ust. 2). Czyny stypizowane we wskazanych przepisach sg zatem przykladem
bitypu, czyli tzw. czynem przepotowionym, ktéry moze stanowi¢ wykroczenie albo
przestepstwo, w zaleznosci od stopnia spolecznej szkodliwosci czynu, determinowa-
nej konkretnym znamieniem.

Zgodnie z art. 58 ust. 1 u.z.1, kto bez uprawnien udziela $wiadczen zdrowotnych
polegajacych na rozpoznawaniu choréb oraz ich leczeniu, podlega karze grzywny.
Zgodnie za$ z art. 58 ust. 2 u.z.l, jezeli sprawca czynu okreslonego w ust. 1 dziala w
celu osiggniecia korzysci majatkowej albo wprowadza w blad co do posiadania ta-
kiego uprawnienia, podlega grzywnie, karze ograniczenia wolnosci albo pozbawie-
nia wolnosci do roku. Granica miedzy przestepstwem a wykroczeniem na gruncie
analizowanych przepiséw jest zatem wyznaczona przez zaistnienie jednego z dodat-
kowych znamion o charakterze podmiotowym (cel dzialania sprawcy, tj. dazenie do
osiggniecia korzysci majatkowej) albo o charakterze przedmiotowym (wprowadze-
nie w btad co do posiadania uprawnien lekarskich). W kazdym jednak przypadku dla
urzeczywistnienia si¢ czynu z art. 58 u.z.l. konieczne jest udzielanie $wiadczen zdro-
wotnych polegajacych na rozpoznawaniu choréb oraz ich leczeniu bez posiadania
uprawnien. Od tych znamion rozpocza¢ wypada analize zakresu przedmiotowego
i podmiotowego art. 58 ust. 1i2 u.z.l.

2. Znamiona udzielania §wiadczen bez uprawnien

Istotg czynno$ci sprawczej na gruncie art. 58 ust. 12 u.zl. jest udzielanie §wiad-
czen zdrowotnych bez uprawnien, przy czym ustawodawca zaweza zakres tych
$wiadczen do rozpoznawania choréb i ich leczenia. Zawezenie to jest konieczne.
Przepis art. 2 u.z.l. zawiera bowiem otwarty katalog §wiadczen zdrowotnych, na kto-
rych ma polega¢ wykonywanie zawodu lekarza. Ustalenia wymaga jednak to, jak
rozumie¢ ,rozpoznawanie choréb” oraz ich ,leczenie”. Rozpoznawanie choréb zde-
finiowa¢ mozna po prostu jako formulowanie diagnozy pacjenta, czyli zidentyfiko-
wanie jego choroby lub zespotu chorobowego na podstawie objawéw (Buczek, 2016,
s. 828). Nieco wigcej trudnosci sprawia zwiezle okredlenie zakresu pojecia leczenia
choréb. Wskazuje sie, Ze leczeniem chordb jest szereg czynnosci medycznych z uzy-
ciem lekow, zabiegdw i aparatury, zmierzajacych do przywrécenia choremu zdrowia
(Buczek, 2016, s. 828; Sitarz, 2021, s. 623 oraz Sygit, Wasik & Wasik, 2019, s. 101).

Znamig braku uprawnien, o ktérym mowa w art. 58 ust. 1 u.z.l,, oznacza zas, ze
dana osoba udziela §wiadczen medycznych zarezerwowanych dla lekarza, nie posia-
dajac dyplomu lekarza, albo nawet posiadajac taki dyplom, ale nie majac prawa wy-
konywania zawodu (Zielinska & Namyslowska-Gabrysiak, 2022, s. 1101)°.

3 Mozliwe sa sytuacje, kiedy osoba wprawdzie posiadajaca dyplom lekarza nie uzyskata prawa do
wykonywania zawodu (art. 5 u.z.l.) oraz, posiadajac takie prawo, utracita je (art. 14) badz zostato
ono zawieszone (art. 12 u.z.1.).
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Uwage w redakgji przepisu zwraca liczba mnoga uzyta w stosunku do udziela-
nych $wiadczen. Pojawia si¢ w zwigzku z tym pytanie, czy dla zaistnienia czynu z
art. 58 ust. 1 lub 2 u.z.l. konieczne jest jakies powtarzalne zachowanie, obejmujace
udzielenie minimum dwdch $wiadczen, czy wystarczajace jest jednorazowe zacho-
wanie si¢ sprawcy*. Trafnie wskazuje O. Sitarz, ze cala ustawa konsekwentnie postu-
guje sie liczbg mnoga, tj. pojeciem $wiadczen, a nie $wiadczenia (Sitarz, 2021, s. 623).
Jednoczes$nie Sitarz zauwaza, ze wykonanie bez uprawnien tylko jednego $wiadcze-
nia mogtoby wiaza¢ si¢ z subminimalng czy wrecz z zerowa spoleczng szkodliwo-
$cig czynu, co przekreslaloby nie tylko byt przestepstwa, ale i wykroczenia z art. 58
u.z.l. (Sitarz, 2021, s. 623). Uzupelniajgc te argumentacje, przywola¢ mozna stano-
wisko prezentowane przez A. Barczak-Oplustil, zgodnie z ktérym udzielanie $wiad-
czenn zdrowotnych nie obejmuje jednorazowej czynnosci chociazby ze wzgledu na
dobro chronione przez art. 58 ust. 1 i 2 u.z.l. (Barczak-Oplustil, 2023, s. 665). Przed-
miotem ochrony we wskazanych przepisach jest bowiem bezpieczenstwo pacjentow
— ich ochrona przed quasi-lekarsky dziatalnoscig niewykwalifikowanych 0séb’ oraz
ochrona zawodu lekarza przed uzurpowaniem sobie uprawnien do udzielania §wiad-
czen lekarskich przez osoby do tego nieprzygotowane (Sitarz, 2021, s. 623 oraz Zie-
linska & Namystowska-Gabrysiak, 2022, s. 1100).

Zaréwno czyn zart. 58 ust. 1, jak i z ust. 2 u.z.l. majg charakter formalny. Oznacza
to, ze dla ich dokonania nie jest konieczne wystgpienie jakiegokolwiek negatywnego
skutku. W szczegolnosci na gruncie tych przepiséw nie jest istotny rezultat wyko-
nanych przez sprawce $wiadczen zdrowotnych. W przypadku, gdy byly one na tyle
negatywne, ze doprowadzily do uszkodzenia ciala, innych uszczerbkéw na zdrowiu
badz nawet $mierci pacjenta, rozwaza¢ nalezaloby zbieg przepiséw i kumulatywna
kwalifikacje z ktéryms z czynoéw przeciwko zyciu i zdrowiu (np. art. 156, art. 157 lub
art. 155 k.k.). W przypadku wykroczenia z art. 58 ust. 1 u.z.l. w gre wchodzilby nadto
idealny zbieg przestepstwa z wykroczeniem. Pozytywny rezultat wykonanego $wiad-
czenia moglby natomiast miec¢ co najwyzej wpltyw na stopien spotecznej szkodliwosci
danego czynu przez jedna z okoliczno$ci wskazanych wart. 115§ 2 k.k.

W skfad przedmiotowych znamion czynu zabronionego z art. 58 ust. 2 u.z.L
wchodzi nadto wprowadzenie w blad co do posiadania uprawnien wykonywania za-

4 Watpliwo$¢ tego rodzaju byta przedmiotem rozwazan réwniez w orzecznictwie, w tym réwniez
Sadu Najwyzszego (2001). . Zgodzi¢ si¢ mozna z Sadem Najwyzszym, ze uzywanie przez ust-
awodawce w niektorych przepisach liczby mnogiej jest wyrazem pewnej konwencji jezykowej
i konieczne moze by¢ ustalenie w drodze wykladni celowo$ciowej, czy w zakresie danej normy
mieszczg si¢ rowniez przypadki zwigzane z liczbg pojedyncza danego wyrazenia (por. Sitarz,
2003, s. 127-130; Klubinska, 2003, s. 107-111).

5 Doda¢ na marginesie mozna, ze ochrona potencjalnych pacjentéw na gruncie art. 58 ust. 1 i 2
u.zl. aktualizuje sie na przedpolu naruszenia dobra prawnego czy cho¢by narazenia go na konk-
retne niebezpieczenstwo. We wskazanych przepisach stypizowano bowiem czyny polegajace na
abstrakcyjnym narazeniu dobra prawnego.
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wodu lekarza. Przez wprowadzenie w btad nalezy rozumie¢ celowe wywolanie u in-
nej osoby lub oséb mylnego wyobrazenia odnosnie do posiadanych przez sprawce
kwalifikacji (Zielinska & Namystowska-Gabrysiak, 2022, s. 1105). Owo wprowa-
dzenie w blad niekoniecznie musi przybra¢ forme bezposredniego komunikatu, nie
musi by¢ nawet werbalne. Wskazuje si¢, Ze wystarczajagce moze by¢ m.in. uzywanie
konkretnych przedmiotdw, jak np. stetoskop (Sitarz, 2021, s. 629).

Okreslajac ksztalt znamion podmiotu na gruncie art. 58 ust. 1 i 2 u.z.l, stwier-
dzi¢ nalezy, ze zasadniczo sprawcy stypizowanych w tych przepisach czynéw moze
by¢ kazdy. Czyny te maja zatem charakter powszechny, z tym jednak zastrzezeniem,
ze ich sprawcg nie moze by¢ lekarz posiadajacy prawo wykonania zawodu. Chcac by¢
w pelni precyzyjnym, mozna zatem okresli¢ te czyny jako odwrotnie indywidualne
(Barczak-Oplustil, 2023, s. 659).

Znamiona strony podmiotowej na gruncie obu analizowanych przepiséw nie sg
tozsame. Wynika to oczywiscie z istoty wykroczenia, ktore zgodnie z art. 5 kw., w
przypadku braku wyraznego wskazania w ustawie, moze by¢ popelnione zaréwno
umyslnie, jak i nieumyslnie. W odniesieniu do czynu z art. 58 ust. 1 u.z.l,, bedacego
wszak wykroczeniem, brak takiego zastrzezenia. Nalezy zatem stwierdzi¢, ze mozna
sie go dopusci¢ w obu postaciach strony podmiotowej, a wigc zaréwno umyslnie,
jak i nieumyslnie. Zupelnie inaczej rzecz wyglada na gruncie czynu zabronionego z
art. 58 ust. 2 u.z.l. W tym przypadku, ze wzgledu na tres¢ art. 8 k.k., w gre wchodzi
tylko umyslne dopuszczenie si¢ tego czynu. Nadto, znamiona strony podmiotowe;j
zostaly w art. 58 ust. 2 u.z.l. doprecyzowane przez znamig celu, w jakim moze dzia-
ta¢ sprawca, tj. dazenia do osiagnigcia korzysci majatkowej. W tym przypadku postaé
strony podmiotowej danego czynu bedzie nie tylko ograniczona do umyslnosci, ale
réwniez do zamiaru bezposredniego kierunkowego.

Uzupelniajaco mozna jeszcze zaznaczy¢, ze korzys¢ majatkows, o ktérej mowa w
art. 58 ust. 2 u.z.l, nalezy rozumie¢, tak jak w przypadku pozostalych typizacji z k k.,
jako korzys¢ zaréwno dla siebie, jak i dla kogos innego (art. 115 § 4 k.k.). Majatkowy
charakter korzysci wymaga zas, by stanowita on zwiekszenie aktywow lub zmniejsze-
nie pasywow i byta wyrazalna w pienigdzu (Sitarz, 2021, s. 628).

3. Watpliwosci na gruncie typizacji z art. 58 ust. 1i 2 u.z.l.

Powyzej zarysowany ksztalt znamion z art. 58 ust. 1 i 2 u.z.l. z pozoru nie bu-
dzi wigkszych watpliwosci. Mozna by wiec stwierdzi¢, ze typizacja zawarta we wska-
zanych przepisach jest klarowna. Przy blizszej analizie zakresu kryminalizacji z
art. 58 u.z.l, poszerzonej o spojrzenie na praktyke orzecznicza, w ktdrej pojawiaja
sie sprawy o udzielanie $wiadczen zdrowotnych bez uprawnien®, okazuje si¢ jed-

6 Przykladem moze by¢ wspomniane juz wyzej orzeczenie Sadu Okregowego w Siedlcach w
sprawie ,,leczenia” choroby onkologicznej przez bioenergoterapeute (Wyrok Sadu Okregowego w
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nak, ze pewne trudnosci moze rodzi¢ odpowiedz na pytanie, jaka klasa zachowan
rzeczywiscie moze wypelnia¢ znamiona czynéw z art. 58 ust. 1 i 2 u.z.l. Problema-
tyczna zdaje si¢ pozostawac w szczegolnosci jedna grupa zachowan, tj. dokonywanie
czynnoséci leczniczych przez osoby niebedace lekarzami, ktére zajmuja si¢ zawodowo
paramedycyna.

Wydaje si¢ natomiast, ze z zakresu kryminalizacji art. 58 ust. 11 2 u.z.l., przez
dokonanie prawidtowej wyktadni znamienia ,udziela $wiadczen zdrowotnych’,
mozna wykluczy¢ dokonywanie czynnosci leczniczych przez osoby, ktére w zaden
sposob nie zajmuja si¢ zawodowo medycyna lub paramedycyng, a ktére w danym
kontekscie sytuacyjnym wchodzg w role lekarza. Z pojeciem $wiadczenia wigze si¢
bowiem jaki$ element sformalizowania, wykonywania pewnej profesji czy dzialal-
nos$ci zawodowej. Nie chodzi tu tylko o przedmiot obowiagzku diuznika w prawie
cywilnym, ale takze o znaczenie $wiadczenia na plaszczyZnie pozaprawnej, gdzie
réwniez jest ono rozumiane jako obowiazek uczynienia czegos. W kontekscie po-
zazawodowym, kiedy niejednokrotnie wchodzimy w role lekarza, diagnozujac cho-
robe¢ u samych siebie, u swoich najblizszych, dobierajac i podajac im leki, nawet te,
ktére wymagaja recepty, mimo Ze rozpoznajemy chorobe i ja leczymy, to nie udzie-
lamy tym samym $wiadczen zdrowotnych, o ktérych mowa w art. 58 ust. 1i2 u.z.L
(por. Zielinska & Namystowska-Gabrysiak, 2022, s. 1101; Buczek, 2016, s. 829). Sa
to zatem zachowania niewypelniajace znamion czynéw ze wskazanych przepisow.
Ponadto, w przypadku rozpoznawania i leczenia chordb przez ,,zwyklych” obywa-
teli u os6b z najblizszego otoczenia, w kontekscie zupelnie pozazawodowo-ustu-
gowym, trzeba zwréci¢ uwage na kwesti¢ stopnia spotecznej szkodliwosci czynu
i naruszenia regul ostroznosci. Nie wydaje si¢, by zachowania takie, co do zasady,
byly spotecznie szkodliwe oraz by w typowych okolicznosciach naruszaly jakiekol-
wiek reguly ostroznosci postepowania z dobrem prawnym. Stusznie wskazuje O. Si-
tarz, Ze na gruncie art. 58 u.z.l. brak odpowiedzialnosci za leczenie najblizszych
wynika réwniez ,[...] z panujacych regul postepowania wobec cztonkéw rodziny,
przy zalozeniu, ze wsparcie i troska nalezna najblizszym oznacza m.in. rozpozna-
wanie i leczenie drobnych dolegliwo$ci, nie przekraczajac jednak rozsadnych gra-
nic” (Sitarz, 2021, s. 627). Leczenie oséb najblizszych, a tym bardziej samego siebie,
jest calkowicie spotecznie akceptowalne. Racje maja réwniez E. Zielinska i B. Na-
myslowska-Gabrysiak, wskazujac, ze wyrazem akceptacji dla samodzielnego lecze-
nia siebie oraz najblizszych, bez udziatu lekarza, jest mozliwos¢ zakupu réznych
lekéw bez recepty (Zielinska & Namystowska-Gabrysiak, 2022, s. 1101).

Znacznie bardziej problematyczna jest jednak druga grupa zachowan, tj. wspo-
mniane wyzej dokonywanie czynnosci leczniczych przez osoby niebedace lekarzami,

Siedlcach, 2023) oraz postepowanie karne, ktdre toczyto si¢ przeciwko kosmetyczce obwinionej
z art. 58 ust. 1 u.z.l. w zwigzku z wstrzyknieciem klientce kwasu hialuronowego w kanaliki zowe
(Wyrok Sadu Rejonowego w Olsztynie, 2015).
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ktore jednak zajmuja sie zawodowo paramedycyng. W doktrynie i orzecznictwie brak
jednoznacznej odpowiedzi na pytanie, czy swoim zachowaniem moga one zrealizo-
wac znamiona czyndw z art. 58 ust. 1 i 2 u.z.l. Jak wskazuje O. Sitarz, ,,Skoro panstwo,
chociazby poprzez przepisy administracyjne, uznaje legalnos¢ dzialalnosci gospo-
darczej w zakresie ziotolecznictwa, akupresury itp., to wykonywanie tych zabiegow
nie moze - co oczywiste - rodzi¢ odpowiedzialnosci” (Sitarz, 2021, s. 627). Zastrzega
jednak przy tym, ze dzialalno$¢ taka nie moze sugerowa¢ dziatalnosci medycznej, a
nadto nie mozna w jej w ramach wykonywa¢ §wiadczen zastrzezonych wylacznie dla
lekarzy (Sitarz, 2021, s. 627).

Podobne stanowisko zdaje si¢ prezentowac A. Barczak-Oplustil. Badaczka wska-
zuje, ze dzialalno$¢ zielarzy czy uzdrowicieli nie realizuje znamion czynéw z art. 58
ust. 1 i 2 u.zl., poniewaz znaczaco odbiega ona od pojmowania terminu ,,udziela-
nie $wiadczen zdrowotnych” i sprowadza si¢ zazwyczaj do stosowania metod nie-
konwencjonalnych, z zakresu tzw. medycyny alternatywnej (Barczak-Oplustil, 2023,
s. 663; por. Konarska-Wrzosek, 2018, s. 373).

Tymczasem w orzecznictwie odnalez¢ mozna judykaty, w ktérych stwierdza sie,
ze wlasnie stosowanie tych metod niekonwencjonalnych, np. przez bioenergotera-
peute, jezeli polegalo na ,badaniu” pacjentéw i ,leczeniu” ich schorzen, realizuje
znamiona jednego z czynéw z art. 58 u.z.l. (Wyrok Sadu Okregowego w Siedlcach,
2023; Postanowienie Sagdu Najwyzszego, 2023).

Wydaje sig, ze kluczowe jest jedno ze wspomnianych wyzej zastrzezen poczy-
nionych przez O. Sitarz, tzn. niewykonywanie przez paramedyka §wiadczen zastrze-
zonych wylacznie dla lekarzy’. Zauwazy¢ trzeba, ze art. 58 ust. 1i 2 u.zl. penalizuje
rozpoznawanie chordb oraz ich leczenie, a wiec formulowanie diagnozy i podej-
mowanie czynnosci medycznych w celu przywrdcenia pacjentowi zdrowia. Jezeli
paramedyk samodzielnie formutuje diagnoze choroby zglaszajacego sie do niego pa-
cjenta, to stwierdzi¢ mozna, ze wchodzi juz w role lekarza®, a tym samym realizuje

7 Drugie ze wskazanych przez O. Sitarz zastrzezen, tj. niesugerowanie dziatalnosci medycznej,
$cisle wiaze si¢ ze znamieniem z art. 58 ust. 2 u.z.l,, czyli wprowadzaniem w biad co do posiada-
nia uprawien lekarskich. Wydaje si¢ zatem, ze sugerowanie dziatalno$ci medycznej decydowaloby
raczej o zakwalifikowaniu danego zachowania jako wykroczenia z ust. 1 albo przestgpstwa z ust. 2
art. 58 u.z.l, niekoniecznie za$ o samym wypelnieniu przedmiotowego znamienia udzielania $wi-
adczen zdrowotnych.

8 Dla kompletno$ci prowadzonych tu rozwazan mozna dodac, ze diagnoza zaburzen psychicznych
moze by¢ dokonywana przez psychologa klinicznego (art. 4 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 8 czer-
wca 2001 r. o zawodzie psychologa i samorzadzie zawodowym psychologow, t.j. Dz.U. z 2019 r.
poz. 1026), tzw. diagnoza fizjoterapeutyczna przez fizjoterapeute (art. 4 ust. pkt 1 ustawy z dnia
25 wrzesnia 2015 r. o zawodzie fizjoterapeuty, t.j. Dz.U. z 2023 r. poz. 1213), za$ pielegniarka
moze diagnozowa¢ (rozpoznawac) warunki i potrzeby zdrowotne pacjenta oraz jego problemy
pielegnacyjne. Polozna natomiast jest uprawniona do rozpoznawania cigzy u pacjentki (odpow-
iednio art. 4 ust. 1 pkt 112 orazart. 5 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pieleg-
niarki i potoznej, t.j. Dz.U. 2 2024 1. poz. 814).
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znamiona czynu zabronionego z art. 58 ust. 1 albo 2 u.z.l. Udziela bowiem $wiad-
czenia zdrowotnego polegajacego na rozpoznawaniu chorob, nie posiadajgc do tego
uprawnien.

Jesli zas chodzi o $wiadczenie zdrowotne polegajace na leczeniu chordb, to zgo-
dzi¢ mozna si¢ z O. Sitarz i A. Barczak-Oplustil, Zze dopoki czynnosci lecznicze podej-
mowane przez paramedyka sg alternatywne wzgledem tych lekarskich, nie realizuja
znamion z art. 58 ust. 1 i 2 u.z.l. Nie sg bowiem $wiadczeniem zdrowotnym polegaja-
cym na leczeniu choréb i zarezerwowanym wylacznie dla lekarza. Problem prawny,
nie tyle teoretyczny, ile przede wszystkim natury praktycznej, polega jednak na tym,
ze ani u.zl, ani zaden inny akt prawny nie precyzuja, jakie leczenie chorob jest za-
rezerwowane wylacznie dla lekarzy. Zaklada¢ mozna, ze jest to leczenie polegajace
na terapii farmakologicznej prowadzonej z wykorzystaniem lekéw dostepnych na
recepte oraz leczenie polegajace na przeprowadzaniu zabiegdw chirurgicznych’. Te
rodzaje leczenia nie budza raczej wiekszych watpliwosci co do tego, ze sg zarezer-
wowane wylacznie dla lekarzy, a tym samym, ze osoba podejmujaca si¢ ich, a nie-
posiadajaca uprawnien lekarskich, powinna ponie$¢ odpowiedzialno$¢ karng albo
wykroczeniowa na gruncie art. 58 u.z.l.

Zupelnie inaczej wyglada jednak rzecz np. z homeopatia, ktdra jest forma medy-
cyny niekonwencjonalnej, a ktora stosuja niektorzy lekarze jako metode leczenia cho-
réb. Nie ma oddzielnej specjalizacji lekarskiej z homeopatii, ale spotka¢ mozna si¢
z okresleniem ,lekarz homeopata’, ktorego uzywaja niektdrzy lekarze stosujacy ho-
meopati¢. Pojawia sie zatem pytanie, czy paramedyk stosujacy homeopati¢ wykonuje
tym samym $wiadczenie zdrowotne zarezerwowane dla lekarza. Intuicyjnie nasuwa
sie odpowiedz przeczaca, skoro w Polsce, i nie tylko, funkcjonuje szereg homeopatow
nieposiadajacych uprawnien lekarskich. Problem jednak w tym, ze intuicja i funkcjo-
nujaca praktyka nie powinny zastepowac pewnosci co do prawa. Homeopatia nie jest
w Polsce Zaden sposdb prawnie uregulowana. Jedynie ustawa Prawo Farmaceutyczne
zawiera definicje ,,produktu leczniczego homeopatycznego” oraz przepis wskazujacy
na uproszczong procedure dopuszczenia go do obrotu'®. Kontrargumentowac jesz-
cze mozna, ze przeciez podobnie rzecz ma sie z zielarstwem — niektorzy lekarze uzu-
pelniaja stosowane metody leczenia ziololecznictwem, co nie oznacza, ze dzialalno$¢
zielarzy wypelnia znamiona czynu z art. 58 ust. 1 albo 2 u.z.l. Rdznica w stosunku

9 W przypadku zabiegdéw chirurgicznych réwniez brakuje jednak pelnej klarownosci. Przyktadem
moga by¢ chociazby trudnosci w zakresleniu wyraznej granicy pomiedzy kosmetologia este-
tyczng a medycyng estetyczng i w konsekwencji pomigdzy ,,zabiegami estetycznymi”, ktore moga
by¢ wykonywane jedynie przez lekarza, a tymi, ktore moga by¢ wykonane réwniez przez kosme-
tologa. Doskonatym zobrazowaniem tych trudnosci s3 wyroki sadu I i IT instancji, ktére zapadly
we wspomnianej juz wyzej sprawie kosmetyczki obwinionej z art. 58 ust. 1 u.z.I. (Wyrok Sadu Re-
jonowego w Olsztynie ,2015; Wyrok Sadu Okregowego w Olsztynie, 2016).

10 Art. 2 pkt 29 i art. 21 ustawy z dnia 6 wrze$nia 2001 r. Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2024 r.
poz. 686).
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do homeopatii jest jednak taka, ze na rynku ustug medycznych nie spotkamy si¢ z
okresleniem lekarz zielarz. Natomiast okreslenie lekarz homeopata moze sugerowac,
ze homeopatia nie jest juz w tak oczywisty sposob wylaczona z domeny lekarskich
swiadczen zdrowotnych''.

Podsumowujac powyzsze rozwazania dotyczace watpliwosci powstajacych na
gruncie typizacji z art. 58 ust. 1 i 2 u.z.l,, stwierdzi¢ mozna, ze ich przyczyna jest nie
tyle sama regulacja zawarta w tych przepisach, ile raczej brak rozwigzan systemo-
wych'?, tj. przepiséw precyzujacych $wiadczenia zdrowotne zarezerwowane wylacz-
nie dla lekarzy. Skoro art. 58 ust. 1 i 2 u.z.l. kryminalizuje udzielanie bez uprawnien
$wiadczen polegajacych na rozpoznawaniu choréb oraz ich leczeniu, to zasadne by-
tfoby uzupelnienie tej regulacji karnoprawnej o wskazanie, jakie metody leczenia
choréb, w zastepstwie lekarza, s3 dopuszczalne. W drodze wykladni funkcjonal-
nej i systemowej stwierdzi¢ mozemy, ze dopuszczalne jest leczenie metodami z za-
kresu medycyny alternatywnej/niekonwencjonalnej, ale wyrazne rozréznienie tych
dwdch obszaréw medycyny nie jest mozliwe, co pokazuje chociazby przyklad lekarza
homeopaty.

11 Na marginesie zastanowi¢ si¢ jeszcze mozna, czy lekarz okreslajacy si¢ mianem ,,lekarza home-
opaty” nie wprowadza tym samym pacjentéw w blad co do swoich uprawnien, skoro formal-
nie nie istnieje specjalizacja lekarska z homeopatii. Homeopatia nie zostala bowiem wskazana
w zalgczniku nr 1 ,Wykaz specjalizacji lekarskich i lekarsko-dentystycznych do rozporzadze-
nia Ministra Zdrowia z 4 maja 2023 r. w sprawie specjalizacji lekarzy i lekarzy dentystéw
(Dz.U. poz. 975). Wydaje sie, ze art. 58 ust. 2 u.z.l. penalizuje jednak sytuacje nieco odmienne,
tj. powolywanie si¢ przez lekarza na uprawnienia, ktérych nie posiada, ale uprawnienia, ktére
obiektywnie istnieja i ktore lekarz moze uzyskaé. Brak prawnej regulacji homeopatii powoduje,
ze okreslanie si¢ przez lekarza mianem homeopaty zdaje si¢ nie mie¢ zadnej doniostosci prawnej
na gruncie art. 58 u.z.l Funkcjonujaca luka w polskim systemie prawnym dotyczaca homeopatii
rodzi zreszta réwniez inne, bardzo wazkie problemy - Naczelna Izba Lekarska od wielu lat kon-
sekwentnie stoi na stanowisku, ze stosowanie srodkéw homeopatycznych jest niezgodne z aktu-
alna wiedza medyczna, w zwiazku z czym lekarze nie powinni stosowa¢ homeopatycznych metod
leczenia (Naczelna Izba Lekarska, 2023; por. Haberko, 2009). Stosowanie takich metod moze
spotkac sie, i de facto spotyka, z zarzutem przewinienia zawodowego (Ciesielski, 2024). Nato-
miast leki homeopatyczne sg dopuszczone do obrotu w Polsce i uznane za produkty lecznicze,
zgodnie zreszta z Dyrektywa 2001/83/WE Parlamentu Europejskiego i Rady Europy (Dz.U. UE. L.
22001 r. nr 311, z pézn. zm.). Taka sytuacja jest wlasnie jednym z przejawow sygnalizowanego w
niniejszym artykule szerszego problemu, polegajacego na braku w systemie prawnym jakichkol-
wiek regulacji dotyczacych medycyny alternatywne;j.

12 Brak rozwigzan systemowych w zakresie ustug paramedycznych nie jest zresztg problemem tylko
polskiego systemu prawnego. Stosownych regulacji prawnych czy chociazby wytycznych brakuje
réwniez na szczeblu unijnym, a w poszczegdlnych krajach UE ustugi z zakresu medycyny alter-
natywnej (tzw. CAM - Complementary and Alternative Medicine) albo w ogdle nie sa uregu-
lowane, albo sg szczatkowo regulowane, czesto skrajnie odmiennie (Wiesener, Falkenberg, Hegyi,
Hok & di Sarsina, Fenneba, 2012).
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Whioski

Przedstawione w niniejszym artykule rozwazania dotyczace czynéw zabro-
nionych z art. 58 ust. 1 i 2 u.zl. ukazuja, ze ich typizacja nie jest doskonata. Przede
wszystkim nie pozwala na klarowne zakreslenie grupy zachowan, ktérymi mozna
wypelni¢ znamiona strony przedmiotowej tych czynéw. Taki stan rzeczy powoduje,
ze uszczerbku na gruncie art. 58 ust. 112 u.z.l. doznaje zasada nullum crimen sine lege
certa. W mysl tej zasady lex certa formuluje zakaz jednoznaczny i zrozumiaty. Takich
kryteriow, jak starano si¢ wykaza¢ powyzej, nie spetnia art. 58 ust. 12 u.z.l. Z tym zas$
$cisle wigze si¢ brak pewnosci prawa. Brak tej pewnos$ci uwidacznia sie najpelniej w
kontekscie proby zakreslenia wyraznej granicy miedzy $wiadczeniami zdrowotnymi
zarezerwowanymi wylacznie dla lekarzy a dozwolong dziatalno$cig paramedykow.

Na marginesie rozwazan prowadzonych w niniejszym artykule, a koncentruja-
cych si¢ wokot art. 58 ust. 112 u.z.l., uwidocznila si¢ jeszcze kwestia dotyczaca braku
odpowiednich rozwigzan prawnych dotyczacych swiadczenia ustug paramedycz-
nych. Stosowanie w tym zakresie zalozenia, ze to, co nie jest zabronione, jest dozwo-
lone, nie wydaje si¢ satysfakcjonujacym rozwigzaniem. Potrzeba prawnej regulacji
uslug paramedycznych (tzw. CAM) zostala dostrzezona réwniez w UE, czego przy-
ktadem jest finansowany przez Komisje Europejska w latach 2010-2012 projekt
badawczy CAMbrella, ktérego gléwnym celem bylto zbadania statusu medycyny al-
ternatywnej, w tym takze prawnego, w krajach UE.

Na konkretne kompleksowe rozwigzania legislacyjne dotyczace CAM w polskim
systemie prawnym przyjdzie nam z pewnoscig jeszcze poczekac. Przepisy art. 58 ust.
1i2u.z.l. obowigzuja jednak juz teraz i sg, nie bez trudnosci, stosowane. Brak wystar-
czajacej okreslonosci stypizowanych w nich czynéw uzasadnia zatem znowelizowa-
nie przepisow u.z.l. w zakresie regulacji $wiadczen zdrowotnych zarezerwowanych
wylacznie dla lekarzy.
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