Sygn. akt II K 836\10

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 21 kwietnia 2011 r.
Sad Rejonowy Gdansk — Pétnoc w Gdansku w Wydziale II Karnym
w skladzie nastepujgcym:
Przewodniczacy: SSR Malgorzata Kaczorowska
Protokolant: Joanna Synak
w obecnosci B. K. (1) — Prokuratora Prokuratury Rejonowej G. - W. w G.
po rozpoznaniu na rozprawie w dniu 27.09.2010r.,15.11.2010r.,11.01.2011r.,22.02.2011r. i 18.04.2011r.
sprawy:
1. E. C. (1) zd. K. urodzonej w dniu (...)w S. , corki F. i M. zd. K.
oskarzonej o to, ze:

w dniu 05.08.2005r. w G. przed budynkiem (...) Przychodni (...) nie udzielila pomocy lekarskiej poprzez brak
podjecia dzialan reanimacyjnych znajdujacej sie w stanie naglego zatrzymania krazenia a zatem w potozeniu grozacym
bezpos$rednim niebezpieczenstwem utraty zycia D. F. (1), mogac jej udzieli¢ , bez narazenia siebie lub innej osoby na
niebezpieczenstwo utraty zycia lub ciezkiego uszczerbku na zdrowiu

tj. o przestepstwo z art. 162 § 1 kk
2. R. S. urodzonego w dniu (...) w K. syna K. i U. z domu B.
oskarzonej o to, ze:

w dniu 05.08.2005r. w G. przed budynkiem (...) Przychodni (...) nie udzielil pomocy lekarskiej poprzez brak
podjecia dzialan reanimacyjnych znajdujacej sie w stanie naglego zatrzymania krazenia a zatem w potozeniu grozacym
bezpos$rednim niebezpieczenstwem utraty zycia D. F. (1), mogac jej udzieli¢ , bez narazenia siebie lub innej osoby na
niebezpieczenstwo utraty zycia lub ciezkiego uszczerbku na zdrowiu

tj. o przestepstwo z art. 162 § 1 kk
3. S. W. urodzonego w dniu (...) w G. , syna A. i W. zdomu E.
oskarzonemu o to, ze:

w dniu 05.08.2005r. w G. przed budynkiem (...) Przychodni (...) nie udzielil pomocy lekarskiej poprzez brak
podjecia dzialan reanimacyjnych znajdujacej sie w stanie naglego zatrzymania krazenia a zatem w potozeniu grozacym
bezpos$rednim niebezpieczenstwem utraty zycia D. F. (1), mogac jej udzieli¢ , bez narazenia siebie lub innej osoby na
niebezpieczenstwo utraty zycia lub ciezkiego uszczerbku na zdrowiu

tj. o przestepstwo z art. 162 § 1 kk



I. oskarzonych E. C. (1), R. S. i S. W. uznaje za winnych popeklienia czynu zarzucanego im w akcie oskarzenia,
stanowigcego wystepek kwalifikowany z art. 162 § 1 kk , i za to na podstawie art. 162 § 1 kk wymierza kazdemu z
oskarzonych kare 6 (szeSciu) miesiecy pozbawienia wolnosci;

II. na podstawie art. 69 § 11 2 Kk, art. 70 § 1 pkt 1 kk wykonanie orzeczonej wobec oskarzonych E. C. (1), R. S.iS. W.
w punkcie I wyroku kary pozbawienia wolnoéci warunkowo zawiesza na okres proby wynoszacy 2 ( dwa ) lata;

III. na podstawie art. 71 § 1 kk wzw. zart. 33 § 11 3 kk wymierza oskarzonym E. C. (1), R. S.iS. W. grzywne w wysokoSci
po 50 (piecdziesiat) stawek dziennych, ustalajac wysoko$¢ jednej stawki dziennej na kwote 20 (dwudziestu) zlotych;

IV. na podstawie art. 616par 1 pkt 2 kpk , art. 29 ust. 1 ustawy z dnia 26 maja 1982 r. Prawo o adwokaturze (tekst
jedn. Dz. U. z 2002 r. Nr 123, poz. 1058 ze zm.) oraz § 14 ust. 1 pkt 21 ust. 2 pkt 3, § 16, § 191 § 2 ust. 3 rozporzadzenia
Ministra Sprawiedliwo$ci z dnia 28 wrzeénia 2002 r. w sprawie oplat za czynnoSci adwokackie oraz ponoszenia
przez Skarb Panstwa kosztéw nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej z urzedu (Dz. U. Nr 163, poz. 1348 ze zm.)
zasadza od Skarbu Panstwa na rzecz Kancelarii Adwokackiej adwokata T. W. kwote 2479,68 zl (dwa tysigce czterysta
siedemdziesiat dziewie¢ 68/100) brutto tytutem zwrotu wydatkdéw w zwigzku z ustanowieniem pelnomocnika z urzedu
dla oskarzycielki positkowej B. P. w tym kwote 463,68z} ( czterysta sze$cdziesiat trzy 68\100) tytulem podatku od
towarow i ustug ;

V. na podstawie art. 415 § 3 kpk, powodztwo cywilne wniesione przez S. F. pozostawia bez rozpoznania.

VI. na podstawie art. 626 § 1 kpk, art. 627 kpk i art. 1, art. 2 ust. 1 pkt 4 i art. 3 ust. 1 ustawy z dnia 23 czerwca 1973
r. o oplatach w sprawach karnych (tekst jedn. Dz. U. z 1983 r. Nr 49 poz. 223 ze zm.) zasgdza od oskarzonych na
rzecz Skarbu Panhstwa — Sadu Rejonowego Gdansk — Ponoc w Gdansku koszty sadowe w calosci, w tym kwote 220zt
(dwieécie dwadzieScia zlotych) tytutem oplaty.

Sygn. akt I K 836/10

UZASADNIENIE

Sad ustalil nastepujacy stan faktyczny:

W dniu 5.08.2005r. okoto godziny 17.00 64-letnia D. F. (2) poszla do punktu Totolotka znajdujacego sie w G. M. na
ul. (...). Bedac w punkcie Totolotka Zle sie poczula , w zwiazku z czym zadzwonila ze swojego telefonu komoérkowego
do szwagra A. K., proszac go, aby po nia przyjechal. A. K. przyjechal do punktu Totolotka po okolo 5 minutach swoim
samochodem m-ki F. (...) o nr rej. (...). D. F. (2) powiedziala mu, ze czuje silny b6l i duszno$ci w okolicach klatki
piersiowej. Mezczyzna pomogt D. F. (2) wsiaé¢ do samochodu na przednie siedzenie pasazera i wspdlnie pojechali do
(...) Przychodnia (...), znajdujacej sie w G. przy ulicy (...) w celu uzyskania pomocy lekarskiej. W tym czasie dyzur w
przychodni peili lekarze E. C. (1), S. W. i R. S.. Po zatrzymaniu sie na parkingu przy Przychodni, A. K. wysiadl z
samochodu i podszedt do drzwi pasazera, aby poméc D. F. (1) wysia$¢ z samochodu. Gdy mezczyzna otworzyt drzwi
samochodu, D. F. (1) jeszcze oddychala, lecz nie byla w stanie wyjé¢ z pojazdu, w zwiazku z czym A. K. wyciagnal jej
prawa noge na zewngatrz samochodu, po tym kobieta stracila przytomnos$¢, a jej glowa opadla na lewe ramie. A. K.
natychmiast udat sie do Przychodni, aby sprowadzi¢ pomoc.

Do naglego zatrzymania krazenia u D. F. (1) doszlo miedzy godzing 17.10 a 17.15.

Po wejéciu do Przychodni (...) podszed} do znajdujacej sie na parterze rejestracji specjalistycznej, w ktérej pracowala
G. D. i wolal : lekarza szybko lekarza, nie moge wyciagna¢ kobiety z samochodu i przyprowadzi¢ jej tutaj”. G.
D. bezzwlocznie telefonicznie zawiadomila C. T. (1), pracujaca w rejestracji ogolnej przy gabinetach lekarskich i
przekazala jej, iz na parkingu przed Przychodnia, w samochodzie zastabla kobieta. Po uzyskaniu informacji, iz lekarze
juz schodza ,A. K. udal sie na parking do samochodu, w ktorym znajdowala sie D. F. (1). Zauwazyl, Ze a jej ust i nosa
wydobywala sie piana.



W tym czasie w przychodni, C. T. (1) udata sie do gabinetu doktora S. W. i przekazala mu , ze zostala zawiadomiona
przez G. D., ze potrzebna jest szybka pomoc lekarska, gdyz na parkingu zaslabla kobieta. Doktor W. zapytal ja, czy
jest jedynym z lekarzy, a gdy uzyskal odpowiedz twierdzaca, powiedziat C. T. (2), aby poszla po pielegniarke, ktora
to miala zej$¢ na dot i zmierzy¢ ciSnienie kobiecie, a on sam zapewnil ,ze juz wychodzi. C. T. (1) pobiegla do pokoju
zabiegowego, w ktorym obecna byla pielegniarka EKG M. J. i przekazala jej polecenie lekarza. C. T. (1) powiedziala jej
takze, ze ma zobaczy¢, co sie dzieje zkobieta na parkingu i jej ciSnienie. Po przekazaniu tej informacji C. T. (1) udala
sie w strone swojego stanowiska pracy, a po drodze minela ja M. J., ktoéra kierowala sie na schody i na d6t budynku.

A. K. czekala na pomoc obok D. F. (2), a gdy po uplywie okolo 4 minut nikt nie przyszedl, wowczas ponownie
poszedl do Przychodni krzyczac: ,,gdzie jest lekarz, bo jest coraz gorzej”. G. D. ponownie zadzwonita do C. T. (1), ktéra
poinformowala ja, iz pielegniarka juz zbiegla i lekarz tez idzie. C. T. (1) poradzila jej, aby zadzwonita jeszcze do poradni
dzieciecej, co tez ta zrobila. W poradni dzieciecej telefon odebrata B. K. (2), ktdrej G. D. przekazala ,szybko lekarza, bo
pacjentce w samochodzie na parkingu stan sie pogarsza i jest bardzo zle”. B. K. (2) pobiegla do najblizszego gabinetu
nr 159 i powiadomita o tym fakcie doktora R. S., ktory w tym czasie przyjmowal pacjenta. Nastepnie B. K. (2) pobiegta
takze do doktor E. C. (1), ktéra znajdowala sie w gabinecie nr 166 obok rejestracji i jej rowniez przekazala informacje
o kobiecie, ktora 7Zle sie poczula i znajduje sie w samochodzie na parkingu. Po otrzymaniu tej informacji doktor K. -
C., ktéra w tym czasie przyjmowala dziecko zdrowe do kontroli, od razu opuscila gabinet i udala sie na parking.

W miedzyczasie do samochodu podeszla pielegniarka kardiologiczna M. J., ktéra zobaczyla, ze skora D. F. (2) jest
blada, a z ust wydobywa sie wydzielina, zbadala tetno w nadgarstku i stwierdzila ,ze jest niewyczuwalne, a cieplota
ciala znikoma. M. J. stwierdzila takze, ze brak jest tetna na tetnicy szyjnej, brak oddechu, a po otwarciu powiek,Zrenice
byly rozszerzone. M. J. poszla szybko z powrotem do Przychodni i poinformowala o tym znajdujacego sie w gabinecie
doktora S. W.. Nastepnie doktor poprosil ja o wziecie zestawu (...) i razem poszli na parking.

Pierwszym lekarzem przybylym do D. F. (2) byta E. C. (1), ktéra zbadala pacjentce tetno na przegubie dloni i szyi oraz
oddech, ktore nie byly wyczuwalne. E. C. (1) ostuchala serce kobiety za pomoca stetoskopu, jednakze nie stwierdzita
bicia serca. Na podstawie tych oznak E. C. (1) uznala, iz D. F. (1) nie zyje. Po uplywie kilku minut, nie wiecej niz 5,
do samochodu przyszedl W. S., ktéremu E. C. (1) oéwiadczyla, iz nastapil zgon kobiety. Wowczas S. W. przeprowadzit
badanie D. F. (1) polegajace na osluchaniu serca i pluc, stwierdzil brak tetna na tetnicy szyjnej, brak reakcji Zrenic
na $wiatlo, brak oddechu i bladoszare zasinienia skory wokot ust. S. W. stwierdzil, ze D. F. (2) nie zyje. Przybylemu
jako ostatniemu R. S., S. W. powiedzial, Ze kobieta nie zyje. S. S. (1) zbadal D. F. (2), odruchowo — sprawdzit tetno
na jej tetnicy szyjnej i stwierdzil jego brak oraz stwierdzil, ze Zrenice kobiety sg sztywne i nie reaguja. S. S. (1) takze
stwierdzil zgon D. F. (2).

O godzinie 17.18 C. T. (1) zadzwonila do miejskiej (...) Pogotowia (...) i poinformowala, iz zaslabla pacjentka , jest przy
niej doktor W., a stan kobiety jest bardzo ciezki. O godzinie 17.19 przekazano zlecenie do realizacji zespolowi (...). S.
W., ktéry wracat z parkingu przed Przychodnia , polecit C. T. (1), odwolanie karetki reanimacyjnyjnej z uwagi na to,
ze kobieta nie zyje oraz powiadomienie o zdarzeniu policji. O godz. 17.20 odwolano przyjazd karetki reanimacyjne;j.

E. C. (1) wystawila za§wiadczenie lekarskie z rozpoznaniem zgonu z nieznanej przyczyny o godzinie 17.30.

Po przeprowadzeniu ogledzin i otwarcia zwlok D. F. (1), stwierdzono $redniego stopnia zaawansowana miazdzyce
tetnic, w tym tetnicy serca, blizny w $cianie tylnej komory serca, niewielkie wylewy krwawe w powlokach Sciany
przedniej klatki piersiowej. Zdaniem bieglych lekarzy z zakresu medycyny sadowej bezposrednia przyczyna naglej
$mierci D. F. (1) byla ostra sercopochodna niewydolno§¢ krazenia z obrzekiem pluc, ktéra wystapila u 64 — letniej
kobiety z przewleklymi zmianami chorobowymi w mie$niu serca, w postaci ostrych blizn oraz ogniskowej metaplazji
tluszczowej, wspoélistniejacymi z miazdzyca tetnic wieicowych serca. Smieré D. F. (2) byla nastepstwem zaburzeh
rytmu serca.

(Dowod:



« zeznania Swiadka B. K. (2) k. 490 — 491, 34 — 35, k. 713-k. 714,
« zeznania $wiadka C. T. (1) k. 491 — 492, 38 — 39, k. 714,
« zeznania $wiadka E. Z. k. 492, 97 — 98,k. 714-k. 715,
« zeznania Swiadka T. J. k. 492 — 493,k. 204-k. 205, k. 732,
« zeznania Swiadka A. B. k. 493, k. 206-k. 207, k. 731v.,
« zeznania Swiadka M. J. k. 506, k. 40-41, k. 210-211, k. 742-743,.
« zeznania Swiadka G. D. k. 505, 36 — 37, 193 — 194, k. 741-742,
« zeznania Swiadka B. D. k. 95-k.96,
« zeznania Swiadka A. K. k. 494 — 495, 6 — 7, 23-24, 85 — 86, 193 — 194, k. 494, k. 732-733v.,
« wyjaénienia oskarzonych E. C. (1) k. 464, 256 — 257,k. 495v., k. 694-k. 695,
« wyjaénienia R. S. k. 464-465, 269 — 270, k. 490, k. 492, k. 495, k. 696-k. 697,
« czeSciowe wyjasnienia oskarzonego S. W. k. 465 — 466, 262 — 263, 304 — 306,k. 698-699,
« notatka urzedowa k. 1,
« protokot ogledzin miejsca zgonu k. 10,
« protokot zewnetrznych ogledzin zwlok na miejscu ich ujawnienia k. 11 — 14,
« dokumentacja fotograficznej k. 50,
« protokoét posekeyjny k. 77 — 78,
+ stenogram k. 208-k. 209,
« informacja z pogotowia ratunkowego k. 148, 190 — 192,
+ opinie sgdowo — lekarskie k. 233 — 246, 329 — 338 i k.601 — 604)
E. C. (2) nie byla wczeéniej karana. S. W. nie byl wczesniej karany. R. S. nie byl wczeéniej karany.
(Dowdd:
- dane o karalnosci k. 659-k. 662)

W wyjasnieniach zlozonych w postepowaniu przygotowawczym, jak i na rozprawie gtownej oskarzona E. C. (1) nie
przyznala sie do popelnienia zarzucanego jej czynu i potwierdzila ustalony stan faktyczny co do dnia zdarzenia. Nadto,
oskarzona wyjas$nila, iz do jej gabinetu weszla rejestratorka informujac ja, ze kto$ potrzebuje pomocy na parkingu.
Wowczas oskarzona niezwlocznie wstala i wybiegla z gabinetu. Z Przychodni na parking wyszla przez wejécie dla
dzieci zdrowych i po jakim$ czasie zauwazyla przy jednym z samochodéw mlodego mezczyzne i zapytala go czy nie
wie, gdzie kto$ potrzebuje pomocy. Mlody mezczyzna wskazal jej miejsce po przeciwleglej stronie parkingu, gdzie w
samochodzie na siedzeniu obok kierowcy siedziala kobieta w wieku kolo 60 — 65 lat, ktéra miala wystawiona noge na
zewnatrz, glowa jej zwisala, a w kaciku ust dostrzegla piane. Nastepnie oskarzona przystapila do badania lekarskiego
kobiety tzn. zbadala jej tetno na przegubie dloni, tetnicy szyjnej . Oskarzona nie wyczula tetna. W\w osluchiwala takze
serce pokrzywdzonej za pomocg stuchawek, jednakze nie stwierdzila jego bicia. Po zakonczeniu badania oskarzona



zobaczyla nadchodzacego doktora S. W. wraz z pielegniarka, a ktdéra niosla aparat do mierzenia ci$nienia. Gdy doktor
W. podszedl do D. F. (1) powtorzyl wszystkie badania, a ktére wczesSniej wykonala oskarzona. Rowniez doktor W.
stwierdzil zgon kobiety. Oskarzona wyjasnila takze, iz przed jej przyj$ciem przy kobiecie byla juz pielegniarka, ktéra
badala jej ci$nienie, a ktore bylo zerowe.

W wyjaénieniach zlozonych w toku przewodu sadowego oskarzona potwierdzila zlozone poprzednio wyjasnienia i
podala, ze gdy poproszono ja o pomoc to wybiegla natychmiast bez wahania i z determinacja pomocy czlowiekowi.
Oskarzona wyjasnila, iz zrobila wszystko, co bylo mozliwe w danej sytuacji. Ponadto E. C. (1) o$wiadczyla, ze nie
spotkala A. K. w przychodni, a na parkingu nie spotkala doktora S..

Powtoérnie przestuchana w toku przewodu sadowego E. C. (1) nie przyznala sie do zarzucanego jej czynu. Podtrzymala
swoje wczedniejsze wyjasnienia. Ponadto o$wiadezyla, ze nie organizowala grupy pomocowej, gdyz jako pierwszy
informacje otrzymal doktor S. i W., nie przypuszczala, ze na miejscu zdarzenia bedzie sama. Oskarzona stwierdzila,
ze w sklad grupy pomocowej wchodzitaby pielegniarka i wezwalaby lekarza, a gdyby wiedziala, ze nikogo nie bedzie,
to sama by nie wybiegla. Oskarzona wyjasnila, ze z gabinetu wybiegla szybko. E. C. (1) o§wiadczyla, ze w wielokrotnie
brala udzial w reanimacji, a w tej sytuacji nie byla w stanie wyciggnaé kobiety z samochodu, a pielegniarka wcze$niej
stwierdzila zgon pacjentki, co przekazala doktorowi W.. Oskarzona opisala, ze w przychodni znajduje sie aparat
ambu, przynioslaby aparature na parking, gdyby organizowala pomoc. E. C. (1) o$wiadczyla, ze stwierdzila zgon, nie
majac mozliwosci reanimacji, a nie prébowano wyciggnaé pacjentki z samochodu, gdyz wczes$niej stwierdzili zgon.
Oskarzona stwierdzila, ze wszystkie objawy pacjentki Swiadczyly o jej §mierci. Oskarzona wyjasnila, Ze jej zdaniem,
jezeli w ciagu 5 minut od ustapienia oddechu i tetna nie przeprowadzi sie akeji reanimacyjnej, to nie potem nie bedzie
ona skuteczna. E. C. (1) oSwiadczyla, ze nie byla w stanie okreéli¢, w jakim stanie $§mierci znajdowala sie kobieta w
chwili jej przybycia, a decyzje podejmowali wspolnie.

(Dowdd:
« wyjaénienia oskarzonej E. S. k. 256-k. 257, k. 464, k. 495v., k. 694-k.695)

R. S. wwyjasnieniach zlozonych zaré6wno w postepowaniu przygotowawczym, jak i na rozprawie gldwnej nie przyznal
sie do popehienia zarzucanego mu oskarzeniem czynu. Oskarzony podal, iz latem gdy byl w swoim gabinecie i badal
dziecko zostal zawiadomiony przez rejestratorke, ze jest zgon albo Ze nie wiadomo czy kobieta zyje. Wowczas on
zapytal czy wiedza o tym interni$ci i gdy uzyskal odpowiedz twierdzaca, powiedzial, iz jak skonczy badaé pacjenta to
niezwlocznie przyjdzie do pacjentki. Jak oskarzony przyszed! na miejsce , doszed}l doktor W.. Oskarzony zbadal tetno
na tetnicy szyjnej, ktérego nie wyczul, stwierdzil ,iz Zrenice oka byly sztywne i nie reagowaly. Oskarzony zauwazyl
takze u kobiety mokra plame na ubraniu i wedlug niego mogly to by¢ powiklania pozawalowe w postaci obrzeku pluc.
Zdaniem oskarzonego kobieta nie zyla i zgon nastapit przed jego przybyciem. Jak doszed}l doktor W. to tez powiedzial,
ze pacjentka nie zyje i ze byla wczes$niej doktor K. — C., i wspélnie stwierdzili zgon. Oskarzony wyjasnil takze, iz to
on zawiadomil policje.

W toku przewodu sagdowego oskarzony wyjasénil takze, iz na parkingu nie mozna bylo udroznic¢ drég oddechowych,
poniewaz nie bylo takiego sprzetu. Wedlug oskarzonego bylo bledem przewozenie pacjentki z miejsca, gdzie nastapit
zawal . Nadto, oskarzony podal, iz byly objawy zesztywnienia ciala kobiety, ale niewielkiego. Nadto, widoczne bylto
zasinienie platkéw usznych, sztywne Zrenice. Ponadto oskarzony o$wiadczyl, ze ssaki, ktére sa na wyposazeniu
przychodni moga dziala¢ tylko w miejscu, ktérym sie znajduja. R. S. stwierdzil, ze nakazal wezwaé policje, ale nie
odwolywal ,erki”, kazal to zrobi¢ telefonistce. Ponadto oskarzony wyjasénil, ze nigdy nie byt kierownikiem przychodni,
tylko byt prezesem (...).

Wyjaéniajac w toku niniejszego przewodu sadowego R. S. nie przyznal sie do zarzuconego mu czynu, podtrzymat
swoje wezeSniejsze wyjadnienia. Oskarzony opisal, ze byl trzecim lekarzem z kolei, i juz wcze$niej stwierdzono zgon
i odwolano ,erke” . R. S. o$wiadczyl, ze potwierdzil to, co stwierdzili koledzy, nie bylo wiec sensu, aby podjal
jakiekolwiek czynnoSci. Oskarzony opisal, ze w przypadku utraty przytomno$ci wazne sg ulamki sekund, a on
przyszedl po 20-25 minutach od kiedy kobieta zostala przywieziona. R. S. wyjaénil, ze chyba rejestratorka powiadomila



g0, 0 tym ze co§ sie dzieje, a w dniu zdarzenia byl jeden internista. Oskarzony opisal, Ze w przychodni byl aparat Ekg, ale
mozna z niego korzysta¢ na miejscu, gdyz nie sa oddzialem ratunkowym, w tej chwili przychodnia ma juz defibrylator
przenos$ny, zakupiony po rozszerzeniu $wiadczonych ustug. R. S. o§wiadczyl, ze tace dot. udzielenia pierwszej pomocy
sa na wyposazeniu przychodni i mozna bylo je zniesc.

(Dowdd:
+ wyjaénienia oskarzonego R. S. k. 269-k. 270, k. 464-k. 465, k. 490, k. 492, k. 495, k. 696-k.697, k. 716)

S. W. wyjasniajac w postepowaniu przygotowawczym nie przyznal sie do popeklienia zarzucanego mu czynu i
podal, iz przy stwierdzeniu zgonu D. F. (1) byly pelne symptomy $mierci biologicznej. W szczegdlnosci oskarzony
wyjasnil, iz krytycznego dnia znajdowal sie w gabinecie lekarskim znajdujacym sie na I pietrze Przychodni, gdy weszla
rejestratorka medyczna C. T. (1) i poinformowala go, ze rejestratorka pracujaca na parterze tj. G. D. zadzwonita do
niej, iz trzeba udzieli¢ pomocy kobiecie, ktora zaslabla na parkingu. Wowczas on polecit C. T. (1) aby zawiadomila
pielegniarke, ktéra miala zejS¢ na dot i zmierzyé tej kobiecie ci$nienie. Po pewnym czasie do gabinetu weszla
pielegniarka kardiologiczna M. J., ktéra poinformowala go, iz u kobiety stwierdzila: brak tetna, brak oddechu,
rozszerzone zrenice, co wskazywalo, ze kobieta nie zyje. Oskarzony natychmiast wybiegl z gabinetu i pobiegl na
parking, gdzie juz byla wspotoskarzona E. C. (1).

Wyjasniajac w toku przewodu sadowego oskarzony podtrzymal swoje wczeéniejsze wyjasnienia oraz podal, iz w
badaniu fizykalnym stwierdzil nastepujace symptomy: brak akeji serca, brak oddechu, brak tetna na duzych tetnicach
(tetnicy szyjnej zewnetrznej i pachwinowej), brak tetna na tetnicy promieniowej, skora byta blada i schlodzona. Nadto,
kobieta miala Zrenice sztywne, rozszerzone, ktore nie reagowaly na $wiatlo i brak bylo odruchow. Oskarzony stwierdzit
u D. F. (1) na malzowinach usznych w obrebie ptatkow usznych blado — sine plamy, $§wiadczace zdaniem oskarzonego
o plamach poémiertnych. Oskarzony wyja$nil, iz uzycie defibrylatora i podjecie akcji reanimacyjnej nie miato zadnego
sensu, gdyz kobieta nie zyla. Zdaniem oskarzonego objawy jakie stwierdzila pielegniarka kardiologiczna §wiadczyly
co najmniej o $mierci klinicznej i wezesniej $mierci biologiczne;j.

Ponownie przestuchany w toku rozprawy S. W. nie przyznal sie do zarzucanego mu czynu i podtrzymal swoje
wecze$niejsze wyjasnienia. Oskarzony opisal, ze w tym zdarzeniu badat kobiete wnikliwie i stwierdzil brak akc;ji serca,
brak oddechu i brak tetna na tetnicach pachwinowych na tetnicach ramieniowych, sztywne zrenice, brak odruchu
rogdwkowego, rozszerzone nie reagujace, ponadto skora kobiety byla chlodniejsza oprocz tego stwierdzil zasinienie
sino blade plecow. Oskarzony opisal, ze widzial plame na odziezy, ktéra nie byla pienista, co skojarzyt z ostra
niedomoga lewej komory z obrzekiem pluc. S. W. oé§wiadczyl, ze nie stwierdzil jeszcze sztywnosci, ale poczatki plam
opadowych, a wszystko to odnioést do faktycznego uplywu czasu, od momentu kiedy uzyskat informacje od pani J.
o zgodnie pacjentki i u§wiadomil sobie symptomy wczesnej Smierci biologicznej. Oskarzony wyjasénil, ze na miejscu
byla pielegniarka z zestawem przeciwwstrzgsowym i ambu, a po zbadaniu pacjentki utwierdzil sie w przekonaniu, ze
jest ona w stanie nieodwracalnej Smierci biologicznej i funkcji Zyciowych nie da sie juz odwrdcié. S. W. o$wiadczyl,
ze ocenil, ze od momentu zatrzymania akcji serca do chwili pojawienia sie plam po$miertnych na platkach usznych i
plytkach paznokciowych mineto okolo 20 minut, a Smier¢ centralnego ukladu nerwowego nastepuje po 3-4 minutach.
Oskarzony wyjasnil, ze byl trzecig osoba, ktéra przybyla po pielegniarce, a nigdy nie odmoéwil nikomu pomocy,
bral udzial w reanimacjach domowych skutecznych i nieskutecznych, wszystko zalezy od czasu . S. W. opisal, ze
po uzyskaniu informacji o pacjentce, polecil pani J., aby zeszla na doél i ocenila jej stan , a po jej powrocie juz
razem zabierajac ze soba ,, ambu” i zestaw przeciwwstrzasowym zeszli do pacjentki. Oskarzony podal ,ze zabierajac
zestaw reanimacyjny chcial tylko wszystko potwierdzi¢ naocznie, nie mogac polega¢ tylko na opinii pielegniarki
kardiologicznej. Oskarzony wyjasnil, ze pacjentka siedziala w samochodzie, a on podciagnal jej bluzke, badat tetno,
nawet na tetnicach pachwinowych i rozebral pacjentke nie mogac polegaé tylko na tetnicach promieniowych, a raz
nacisnat klatke piersiowa kobiety, gdyz byl brak akcji serca i myslal, ze co$ sie ruszy, co bylo odruchem z jego strony.
S. W. o$wiadczyl, ze stwierdzil, iz nie bylo sensu reanimowa¢ kobiety po pzreprowadzeniu przez niego wnikliwego
badania. Jego zdaniem nie bylo potrzeby wyciggniecia kobiety z pojazdu, a gdyby mial jakiekolwiek watpliwosci,



to wyciagnalby ja razem z kolega. Oskarzony stwierdzil, ze nie mial odruchu, aby uzy¢ posiadanego sprzetu, a na
wyposazeniu pzrychodni nie bylo pzrenoénego defibrylatora elektrycznego.

(Dowdd:
« wyja$nienia oskarzonego S. W. k. 262-k. 263, k. 304-k. 306, k. 465-k. 466, k. 698-k. 699)
Sad zwazyl co nastepuje:

W ocenie Sadu po analizie zgromadzonego w sprawie i ujawnionego w toku przewodu sgdowego materialu
dowodowego nalezalo uznac, ze oskarzeni E. C. (1), R. S.iS. W. dopuscili sie czynu zarzucanego im w akcie oskarzenia.

Sad doszedt do powyzszego wniosku po analizie caloksztaltu zgromadzonego w sprawie materialu dowodowego. Sad
dokonujac ustalen faktycznych oparl sie na wyjasnieniach oskarzonych E. C. (1) i R. S., na czeSciowych wyjasnieniach
oskarzonego S. W. oraz na zeznaniach §wiadkow: B. K. (2), C. T. (1), E. Z.,A.B., T.J.,,A. K., M. J.iB. C..

Sad oparl sie takze na opiniach pisemnych i oraz jej ustnym uzupekieniu sporzadzonych przez bieglych J. S.i C. C.,
a takze opinii sagdowo lekarskiej z przeprowadzonych ogledzin i otwarcia zwlok pokrzywdzone;j.

Sad dokonujac ustalen faktycznych oparl sie réwniez na dowodach dokumentarnych.

Za w pelni wiarygodne uznal Sad wyjaénienia oskarzonych E. C. (1) i R. S., zaréwno odno$nie przebiegu zdarzenia i
podjetych przez nich badan wobec D. F. (1). W ocenie Sadu powyzsze wyjasnienia sa konsekwentne i logiczne oraz nie
zostaly one w jakikolwiek spos6b podwazone, byly one konsekwentne na przestrzeni calego postepowania.

Zawiarygodne jedynie w cze$ci uznaé nalezalo wyjasnienia oskarzonego S. W.. Watpliwosci Sadu , co do wiarygodnosci
bowiem budzg wyjaénienia oskarzonego zlozone w toku przewodu Sadowego, w ktérych podawal, iz przeprowadzit on
badania tetna na tetnicy pachwinowej pacjentki , podciagajac jej bluzke i rozbierajac ja. W ocenie Sadu wyjasnieniom
oskarzonego w tym zakresie przeczy przede wszystkim ulozenie ciala pokrzywdzonej w samochodzie oraz fakt, iz
pacjentka nie zostala wyciagnieta z pojazdu i ulozona w spos6b umozliwiajacy przeprowadzenie takiego badania.
Twierdzeniom oskarzonego przeczy takze okolicznosc¢, ze wyglad pokrzywdzonej w zaden spos6b nie §wiadczyl o
tym ,ze rozbierano ja do badania . Nadto o czym juz wspominano, D. F. (1), znajdowala sie w pozycji siedzacej , a biorgc
pod uwage jej budowe ciala , nie bylo mozliwoSci podjecia wskazanych przez S. W. czynnoSci. Za tym argumentem
przemawia tez opinia uzupelniajaca bieglych J. S. i C. C., w ktorej w\w stwierdzili , iz nie wyobrazaja sobie badania
tetna na tetnicy pachwinowej, gdy pacjentka byla ubrana w majtki, spodnice i rajtuzy.

Dla ustalenia stanu faktycznego zdarzen majacych miejsce w punkcie Totolotka na M. Sad oparl sie na zeznaniach
$wiadkow E. Z. i B. C.. Swiadkowie ci zgodnie zeznali, iz w dniu 5.08.2006r. D. F. (1) przyszla do punktu Totolotka,
gdzie zle sie poczuta , w zwiazku z czym przyjechat po nig samochodem mezczyzna. W ocenie Sadu powyzsze zeznania
sq spojne, logiczne i wspolgraja ze soba, dlatego tez nalezy uznac je za wiarygodne.

Za wiarygodne zdaniem Sadu nalezalo uznaé¢ zeznania Swiadkow A. B. i T. J.. Zdaniem Sadu zeznania wyzej
wskazanych swiadkow sg spdjne i logiczne, znajdujace odzwierciedlenie w pozostalym materiale dowodowym .

Sad ustalajgc stan faktyczny opart sie takze na zeznaniach §wiadka A. K.. Zdaniem Sadu za wiarygodne nalezy uznac
zeznania tego Swiadka w zakresie odnoszacym sie zaré6wno do faktu odebrania D. F. (1) z punktu Totolotka z uwagi
na jej zle samopoczucie jak i dzialan podjetych przez niego w Przychodni (...), w zwiazku z wzywaniem pomocy
lekarskiej. W ocenie Sadu zeznania §wiadka A. K. w powyzszym zakresie sg logiczne, spdjne i konsekwentne, ponadto
potwierdzone pozostalym materialem dowodowym. Zdaniem Sadu z ostroznoScia za$ nalezy odnieé¢ sie do zeznan
Swiadka w cze$ci dotyczacej opisywanych przez niego dzialan podjetych przez lekarzy oraz M. J., gdyz A. K. nie mog}
posiadac¢ pelnej wiedzy na ten temat, poniewaz nie byl przez caly czas przy samochodzie. Ponadto zwr6cié nalezy
uwage na sytuacje, w jakiej znajdowal sie §wiadek , ktéry przywiézl pokrzywdzona do przychodni i ktbrej zdrowie



pogarszalo sie na jego oczach. Powyzsze zdaniem Sadu wplywalo na emocje $wiadka , dlatego tez zeznania §wiadka w
tym zakresie cechujg sie subiektywna ocena pzrebiegu zdazrenia , w ktérym uczestniczyt .

Zdaniem Sadu brak jest podstaw do zakwestionowania zeznan §wiadkow B. K. (2), C. T. (1) i G. D. w zakresie, w jakim
podawaly one okolicznoSci dotyczace otrzymania przez nie informacji o koniecznoéci wezwania lekarza w zwigzku
z zaslabnieciem kobiety na parkingu przed przychodnia i czynnoéci podjetych przez tych $wiadkéw w zwiazku z ta
informacja. Zdaniem Sadu zeznania wyzej wskazanych swiadkoéw sa spdjne, logiczne i konsekwentne, mozna wiec
uznac je w caloSci za wiarygodne.

A wiarygodne ocenil takze zeznania Swiadka M. J. w zakresie w jakim Swiadek opisywala podjete przez nia czynnosci
wobec D. F. (1) oraz informowania S. W. o stanie pacjentki. Swiadek zeznala, ze byla pierwsza osoba, ktéra badala
pacjentke w samochodzie .W\w opisata jakie podjela wobec niej czynnosci , ktdére polegaly na sprawdzeniu jej tetna na
tetnicy szyjnej oraz zrenic obu oczu . Pielegniarka stwierdzila takze , ze skora kobiety jest blada, glowa nienaturalnie
zwieszona, cieplota reki znikoma, a z ust wydobywa sie wydzielina. M. J. opisala, Ze po ustaleniu stanu kobiety,
poszla po doktora S. W. i przekazala mu informacje dotyczace pacjentki . Nastepnie razem z doktorem W. ponownie
zeszla na parking. Zdaniem Sadu zeznania $§wiadka nalezy uznac¢ za wiarygodne, gdyz sa obszerne i szczegdlowe oraz
konsekwentne. W ocenie Sadu wiarygodnosci zeznan M. J. nie podwaza fakt, ze w toku przewodu sadowego wystapily
drobne nie$cislo$ci z tresci jej zeznan , co zdaniem Sadu nalezy wytlumaczy¢ uplywem czasu od chwili zdarzenia i
naturalnym procesem zapominania szczeg6low.

Zdaniem Sadu zeznania Swiadkow D. Z., B. P.iJ. K. sg nieistotne dla rozstrzygniecia niniejszej sprawy z uwagi na to, ze
Swiadkowie nie byli uczestnikami zdarzen, a wiedze o jego przebiegu powzieli z innych Zrodel. Zauwazy¢ jednocze$nie
nalezy ,ze zeznania B. P. i J. K. nacechowane sa duzymi emocjami, $wiadkowie bowiem sa osobami bliskimi dla
pokrzywdzonej ,ktére nie akceptujg i nie godza sie z tym , co sie wydarzylo , dajac temu wyraz w treSci sktadanych
zeznan , dokonujac wlasnych interpretacji , dzielac sie wlasnymi przemys$leniami i wnioskami.

Za w pelni wiarygodna Sad uznal opinie z przeprowadzonej sekcji zwlok D. F. (1). Z powyzszej opinii jednoznacznie
wynika, iz zgon pokrzywdzonej nastapil z przyczyn chorobowych, a bezpos$rednia przyczyna jej Smierci byly zaburzenia
rytmu serca. Sad uznal opinie te za w pelni wiarygodng, gdyz jest ona jasna, pelna oraz zostala sporzadzona
przez osobe do tego uprawniona, posiadajaca odpowiednia wiedze. Majac jednakze na uwadze zeznania swiadkow
oraz wyja$nienia oskarzonych brak jest tez podstaw do uznania ,iz wobec D. F. (1) podjete zostaly dzialania o
charakterze proby reanimacji poprzez staby, niewielki ucisk na klatke piersiowg i probe wtloczenia powietrza do drog
oddechowych. Zaden bowiem ze $§wiadkéw przestuchanych w niniejszej sprawie, jak tez zaden z oskarzonych nie
podnioést okolicznoécei , z ktorych wynikalby fakt podjecia takiej proby. Niewatpliwym za$ jest , zdaniem Sadu to ,ze
gdyby taka okoliczno$c¢ faktycznie miala miejsce, to zapewne podniesiona zostalaby przez osobe , ktora takie dziatania
podjela , bylaby to bowiem okoliczno$¢ przemawiajaca na jej korzysé .

Nie budza zdaniem Sadu watpliwosci opinie sporzadzone przez biegltych J. S. i C. C. ze (...) Akademii Medycznej
w K.. W sporzadzonych opiniach biegli zgodnie stwierdzili, ze stan D. F. (1) znajdujacej sie na parkingu przychodni
prezentowal pelne objawy zatrzymania krazenia i $mierci klinicznej , a nie biologicznej. Brak bylo zdaniem biegltych
jakichkolwiek zobiektywizowanych dowodéw , przestanek ktore wskazywalyby, iz w momencie przybycia zespolu
medycznego lub tez personelu medycznego doszlo juz do $mierci biologicznej pokrzywdzonej. Z treSci omawianej
opinii wynika takze ,ze nie podjecie dzialan, ktére moglyby zapewnié przezycie D. F. (1), nie pozwala zdaniem
bieglych na stwierdzenie, czy w przypadku podjecia dzialan ratowniczych przez personel medyczny przychodni,
pacjentke udaloby sie skutecznie wyreanimowacé, brak szybkiej i skutecznej reanimacji odebral chorej szanse na
przezycie — jeéli takie w ogole jeszcze istnialy. Biegli stwierdzili takze, iz nie byto pewnych dowodow $wiadczacych
o $mierci biologicznej i istnialy przestanki do podjecia reanimacji i resuscytacji. Z omawianej opinii wynika ,
ze lekarze znajdujacy sie na miejscu zdarzenia, powinni podejmowac rbézne czynno$ci zwigzane z dzialaniem
resuscytacyjnym. Nadto zdaniem bieglych objawy opisane przez M. J. i E. C. (1) upowaznialy jedynie do rozpoznania
naglego zatrzymania krazenia i mieScily sie w symptomatologii Smierci klinicznej — brakowalo jednakze podstaw do
stwierdzenia $§mierci biologicznej. W opinii uzupeiajacej w toku przewodu sadowego biegli o§wiadczyli, ze zgodnie z



aktualng wiedza z zakresu resuscytacji krazeniowo — oddechowej podkresla sie, ze w razie watpliwoéci, kiedy nastgpito
zatrzymania krazenia czy oddychania nalezy bez jakiejkolwiek zwloki rozpocza¢ w pelni akcje resuscytacyjnag, a co jest
z tym zwigzane wyciagniecie pacjentki z samochodu, rozebranie gérnej czesci i podjecie akeji reanimacyjnej. Nadto
biegli stwierdzili, iz wystapienie objawow obrzeku ptuc nie moze by¢ utozsamiany ze Smiercig biologiczna, a opisywane
objawy mogly mieéci¢ sie w zakresie $mierci klinicznej. Zdaniem bieglych opisane objawy nie byly wystarczajace do
kategorycznego niepodjecia jakichkolwiek dzialan ratowniczych adekwatnych do mozliwoéci i warunkéw.

Sad uznal powyzsze opinie bieglych za calkowicie wiarygodne, gdyz sa jasne, pelne, obszerne i wyczerpujace , nie
wymagajace uzupekienia. Zdaniem Sadu opinie te sporzadzone zostaly przez osoby do tego uprawnione, posiadajaca
odpowiednia wiedze i doSwiadczenie lekarskie.

Sad za wiarygodne poczytal dowody dokumentarne. Dowody takie jak dane o karalno$ci oskarzonych, protokoly
ogledzin, dokumentacja fotograficzna, informacje z pogotowia, stenogram, sporzadzone zostaly we wlasciwej formie
przez uprawione do tego osoby i nie budza zadnych watpliwosci, nie byly tez kwestionowane przez strony.

Reasumujgce, caloksztalt materialu dowodowego zgromadzonego w toku postepowan przygotowawczego i sadowego
jest kompletny, pelny i daje pelne podstawy do dokonania ustalen w zakresie sprawstwa i winy oskarzonych w
odniesieniu do stawianego im zarzutu.

W ocenie Sadu nie budzi watpliwo$ci, iz oskarzeni dopuscili sie tego ,ze w dniu 5 sierpnia 2005r. w
G., przed budynkiem (...) Przychodni (...) nie udzielili pomocy lekarskiej poprzez brak podjecia dzialan
reanimacyjnych znajdujacej sie w stanie naglego zatrzymania krazenia, z zatem w polozeniu grozacym bezposrednim
niebezpieczenstwem utraty zycia D. F. (1), mogac jej udzieli¢, bez narazenia siebie lub innej osoby na
niebezpieczenstwo utraty zycia lub ciezkiego uszczerbku na zdrowiu , tj. o przestepstwo z art. 162 § 1 kk.

W ocenie Sadu zebrany w sprawie material dowodowy jednoznacznie wskazuje, iz wina oskarzonych E. C. (1), R. S.
i S. W. co do przypisanego mu wyrokiem czynu nie budzi watpliwo$ci. Oskarzeni sg bowiem osobami dorostymi w
rozumieniu art. 10 § 1 kk, nie zachodzily przy tym okolicznoéci wylaczajace ich poczytalnosé. W rezultacie nalezy
przyjac, iz oskarzonym mozna postawié zarzut polegajacy na tym, ze nie zdecydowali sie oni zachowaé zgodnie z
prawem, chociaz mieli taka mozliwo$¢, gdyz bezprawno$é czynu byla rozpoznawalna i mogli oni dziala¢ zgodnie z
normag prawna.

Przestepstwo okres§lone w art. 162 § 1 kk jest typowym przestepstwem formalnym z zaniechania. Odpowiedzialno$¢
karna rodzi samo niewykonanie ciazacego na sprawcy obowiazku, a ktory ma charakter powszechny i dotyczy kazdego,
kto znalazl sie w sytuacji bezpoSredniego niebezpieczenstwa dla zycia innego czlowieka lub ciezkiego uszczerbku na
jego zdrowiu. Zgodnie z orzecznictwem Sadu Najwyzszego warunkiem odpowiedzialnoéci sprawcy na podstawie art.
162 § 1 kk nie jest zaistnienie jakiegokolwiek skutku, a w szczeg6lno$éci wymienionych w tym przepisie: utraty zycia lub
ciezkiego uszczerbku na zdrowiu czlowieka. Warunkiem takim jest §wiadomo$¢ sprawcy, ze inna osoba znajduje sie w
polozeniu grozacym bezposérednim niebezpieczenstwem utraty zycia lub ciezkiego uszczerbku na zdrowiu i uchylenie
sie tegoz sprawcy od udzielenia pomocy, mimo ze moze on jej udzieli¢ bez narazenia siebie samego lub innej osoby
na takie samo niebezpieczenstwo. Zaniechanie realizujace znamiona typu okre$lonego w art. 162 § 1 kk przejawia
sie w nie udzieleniu pomocy zagrozonemu cztowiekowi. Charakter koniecznego do wykonania obowigzku pomocy
wyznacza konkretna sytuacja. Standard tej pomocy jest wyznaczony konkretnym potozeniem, w jakim znalaz} sie
czlowiek wymagajacy pomocy, stanem wiedzy osoby zobowigzanej oraz Srodkami jakimi dysponuje zobowigzany do
udzielenia pomocy. Ten standard powinien by¢ okreslony dla danego wypadku. Jezeli osoba udzielajgca pomocy jest
lekarz, to obowiazkiem jest udzielenie pomocy lekarskiej, a nie tylko jakiejkolwiek pomocy i lekarz udzielajacy takiej
pomocy odpowiadaé moze za blad w sztuce i za jego konsekwencje. Oskarzeni , jako lekarze , przy uwzglednieniu
swojego wyksztalcenia , wiedzy medycznej i do§wiadczenia niewatpliwie godzili sie z tym ,ze nie podejmujac zadnych
czynnoSci ratowniczych w realiach z niniejszej sprawy, nie udzielaja pomocy osobie w stanie zagrozenia zycia lub
zdrowia ,bo za takie dzialania w zadnej mierze nie mozna uzna¢ ostuchania D. F. (1) , czy mierzenia jej ci$nienia.



Warunkiem karalno$ci jest nie podjecie dzialan zmierzajacych do udzielenia pomocy — nawet gdy szanse uchylenia
niebezpieczenstwa byly niewielkie. Przestepstwo to jest dokonane z chwila uchylenia sie od udzielenia pomocy w
warunkach opisanych w tym przepisie, chociazby nie nastapit zaden efektywny skutek w postaci §mierci lub ciezkiego
uszczerbku na zdrowiu osoby zagrozonej. Dla bytu przestepstwa z art. 162 § 1 kk nieistotne jest natomiast zagadnienie,
czy dzialanie, ktérego sprawca zaniechal, rzeczywiécie przyniostoby ratunek. Decydujace jest, ze sprawca widzac
utrzymujace sie lub nawet poglebiajace sie zagrozenia dla zycia lub zdrowia czlowieka, nie podejmuje wszelkich
dostepnych $rodkéw mogacych uchyli¢ lub cho¢by pomniejszy¢ wspomniane zagrozenia. Odnoszac powyzsze
rozwazania do realibw niniejszej sprawy stwierdzié¢ nalezy ,ze oskarzeni przybyli na miejsce zdarzenia i stwierdzili zgon
D.F. (1).Podstawa za$ do stwierdzenia zgonu , jak wynika z szerokich wyjasnien oskarzonych w tym wzgledzie byl brak
tetna , oddechu , szerokie niereagujace na Swiatlo Zrenice. Jak wynika ze zgromadzonego materiatu dowodowego ,
w szczegdlnoSci opinii bieglych, opisane objawy , na podstawie ktorych stwierdzono zgon, byly niewystarczajace
do prawidlowego stwierdzenia zgonu. Lekarz bowiem powinien zaobserwowaé pewne objawy $mierci tj. plamy
opadowe, stezenie po$miertne, przeobrazenia poSmiertne i na ich podstawie stwierdzi¢ zgon. W przypadku za$
nie zaobserwowania pewnych objawow $mierci, lekarz jest zobowiazany do podjecia czynnosci ratujacych zycie. W
przypadku , kiedy u pacjentki nie wystepowaly pewne objawy $mierci , to zaniechanie dzialaf ratowniczych przez
oskarzonych narazalo D. F. (1) na niebezpieczenstwo utraty zycia.

Dlatego tez Sad Rejonowy dokonujac oceny zachowania sie oskarzonych E. C. (1), S. W. i R. S. na parkingu, przed
Przychodnia uznal, iz wyczerpali oni swoim zachowaniem znamiona wystepku z art. 162 § 1 kk. Zdaniem Sadu
oskarzonym mozna niewatpliwie zarzucié¢ popelienie bledu w sztuce lekarskiej, na co wskazuje jednoznacznie opinia
bieglych (...) Akademii Medycznej w K., a polegajacego na rozpoznaniu u D. F. (1) objawow $mierci biologicznej i na
tej podstawie odstapienie od akcji reanimacyjnej i resuscytacyjnej, mimo , iz wystepujace u niej objawy wskazywaly
jedynie na $mier¢ kliniczng, a stan ten jest stanem bezpoéredniego zagrozenia zycia i tym samym obligowal lekarzy
do podjecia akcji reanimacyjnej. Podkresli¢ jeszcze raz nalezy ,ze w sytuacji braku przekonywujacych przestanek do
stwierdzenia Smierci biologicznej pacjentki, przy jednoczesnym braku mozliwoéci precyzyjnego stwierdzenia przez
lekarzy (...) czasu zatrzymania krazenia , obowigzkiem personelu medycznego byto wdrozenie normatywnego w tych
przypadkach postepowania ratujacego zycie, czyli dzialan reanimacyjnych i resuscytacyjnych. Takich dziatan , jak
wynika ze zgromadzonego materialu dowodowego oskarzeni nie podjeli i takie zachowanie jest niczym innym , jak
nie udzieleniem pomocy medycznej czlowiekowi bedacemu w stanie zagrozenia zycia. Tym bardziej ,ze oskarzeni
dzialali w ramach swoich obowiazkéw zawodowych i w ich ramach zobowigzani byli do podjecia stosownych dziatan
medycznych w granicach swoich kompetencji. E. C. (1), S. W. i R. S., jako lekarze traktowani musza by¢ , jako osoby
szczego6lne, od ktérych wymaga sie odpowiedniej starannosci, dzialania zgodnie z zasadami wiedzy medycznej , wobec
ktorych oczekuje sie podjecia stosownych dzialan pomocowych, szczegbdlnie w sytuacji zagrazajacej zyciu ,a wlasnie
w takiej znalazla sie D. F. (1) , powinni zrobi¢ wszystko na co ich obiektywnie sta¢. Na uwage zastuguje fakt ,ze
oskarzeni w pierwszym odruchu wobec zaistnialej sytuacji, nakazali wezwac¢ pogotowie (...) , zabraé urzadzenia (...)
, jednak odstepili od ich uzycia , odwolali karetke, w sytuacji kiedy brak byto mozliwosci precyzyjnego okreslenia
czasu zatrzymania krazenia u pacjentki , brak pewnych dowod6éw $mierci biologicznej . Powyzsze okolicznos$ci za$
bezwzglednie rodzily przestanki do podjecia dzialan ratujacych zycie . Zachowania za$ oskarzonych w przypadku
chorej z naglym zatrzymaniem krazenia polegajace na dokonywaniu pomiaréw ci$nienia tetniczego, ostuchiwanie ptuc
i serca byly nie celowe i stanowily ,, marnowanie czasu”. Zasady udzielania pierwszej pomocy z zakresu resuscytacji
krazeniowo oddechowej wskazuja jasno, iz w przypadku istnienia watpliwo$ci kiedy nastapilo zatrzymanie krazenia ,
czy oddychania , nalezy bez zbednej zwloki rozpoczaé w pelni akcje resuscytacyjna. Opisywane przez lekarzy
objawy , stwierdzone u pacjentki byly niewystarczajace do zaniechania podjecia dzialah ratowniczych adekwatnych
do mozliwosci i warunkow. Nie istotna za$ dla bytu przestepstwa z art. 162 par 1 kk, o czym juz wspominano jest
kwestia , czy dzialanie , ktorego oskarzeni nie podjeli rzeczywiécie przyniosty skutek. Wazne dla ich odpowiedzialnoS$ci
jest natomiast to ,Ze nie podjeli oni jakichkolwiek srodkéw majacych uchylié lub chociazby zmniejszy¢ zagrozenie dla
zycia lub zdrowia czlowieka , tym bardziej, jak to podkreslano , od lekarzy wymaga sie podjecia przez nich wszystkich
dostepnych srodkow.



Sad podzielil stanowisko oskarzyciela publicznego odnoénie kwalifikacji prawnej czynu popelnionego przez
oskarzonych i Sad czyn jako wystepek z art. 162 § 1 kk.

Zdaniem Sadu oskarzeni zaniechali udzielenia pomocy, do ktérej to byli zobowiazani. Obowiazek ten powstal w
momencie powziecia wiadomosci o tym, ze D. F. (1) znajduje sie w stanie, ktory wskazywal na potrzebe rozpoczecia
wobec niej dzialan reanimacyjnych. W ocenie Sadu oskarzeni przedwczeénie podjeli decyzje o niepodjeciu reanimacji
ograniczajac sie tylko do stwierdzenia zgonu D. F. (1), na podstawie nierozstrzygajacych o tym objawow. Obowiazek
oraz spos6b wykonywania dzialan resuscytacyjnych, wynika nadto z wytycznych (...) Rady Resuscytacji z 2005r,
zgodnie z ktérymi resuscytacja powinna by¢ przeprowadzona dopdki nie zaistnieja przestanki, ze doszlo do zgonu, tj.
nie pojawily sie pewne objawy Smierci.

Uznajac oskarzonych za winnych popelnienia wskazanego powyzej czynu Sad wymierzyl im kare 6 miesiecy
pozbawienia wolno$ci. Zdaniem Sadu kara w takiej wlasnie wysoko$ci jest odpowiednia i stosownie do tresci art. 53 §
1kk jej rozmiar nie przekracza stopnia winy oskarzonych i uwzglednia stopien spolecznej szkodliwosSci popelionego
przez nich czynu, jak réwniez pozwoli na osiagniecie celow zapobiegawczych i wychowawczych wobec oskarzonych
oraz potrzeb w zakresie ksztaltowania §wiadomos$ci prawnej spoleczenistwa.

Jako okoliczno$¢ wplywajaca na zaostrzenie wymiaru kary Sad uwzglednil postawe oskarzonych, ktérzy w trakcie
calego postepowania nie wyrazili skruchy. Ponadto zdaniem Sadu na oskarzonych, jako lekarzach cigzyl szczeg6lny
obowiazek wnikliwej oceny stanu pacjenta i podjecie, zgodnie z widza lekarska dziatan.

Jako okoliczno$¢ tagodzacg zdaniem Sadu uznaé nalezy wcze$niejsza niekaralnoé¢ oskarzonych, ich warunki i
wlaséciwosci osobiste , dotychczasowy sposob zycia.

Analizujac przestanki okreSlone w art. 69 § 1 i 2 kk Sad doszedl do wniosku, iz wlasnie dotychczasowy tryb
zycia i warunki osobiste oskarzonych przemawiaja za uznaniem, ze nawet pomimo niewykonania orzeczonej kary
pozbawienia wolnoéci, oskarzeni beda przestrzegaé¢ porzadku prawnego i nie powrdca na droge przestepstwa, a
zaistniala sytuacja byla tylko incydentem w ich zyciu. Tym samym prognoza kryminologiczna wzgledem oskarzonych
jest pozytywna i w zwigzku z tym Sad wykonanie orzeczonej wobec oskarzonych kary pozbawienia wolnoéci
warunkowo zawiesil na okres préby wynoszacy 2 lata.

Zawieszajac wykonanie kary pozbawienia wolnoSci, stosownie do dyspozycji art. 71 § 1 kk, Sad wymierzy} oskarzonym
grzywne 50 stawek dziennych, ustalajac wysoko$é jednej stawki dziennej na kwote 20 zlotych. Kara grzywny, wobec
zawieszenia wykonania kary pozbawienia wolnoéci, ma na celu odczucie przez oskarzonych realnej dolegliwosci
zwiazanej z poniesiong odpowiedzialno$écia karna. Ustalajac wysoko$é grzywny Sad mial na uwadze te same
okolicznoS$ci wplywajace na wymiar kary, ktore zostaly opisane przy okazji uzasadnienia wysoko$ci orzeczonej kary
pozbawienia wolno$ci, za$ ustalajac wysokoé¢ stawki dziennej przestanki okreslone w art. 33 § 3 kk.

Sad zasadzil na podstawie wskazanych w wyroku przepisow na rzecz Kancelarii Adwokackiej adwokata T. W. kwote
2479,68 7l tytulem zwrotu wydatkoéw w zwiazku z ustanowieniem pelnomocnika z urzedu dla oskarzycielki positkowej
B.P..

Na podstawie art. 415 §3 kpk Sad pozostawil powodztwo cywilne wniesione przez S. F. bez rozpoznania albowiem
zdaniem Sadu material dowodowy ujawniony w toku rozprawy nie wystarcza do jego rozstrzygniecia a uzupelnienie
materialu spowodowaloby znaczna przewlekloé¢ postepowania.

W oparciu o obowiazujace przepisy Sad zasadzil od oskarzonych na rzecz Skarbu Panstwa Sadu Rejonowego Gdansk
— Pélnoc w Gdansku koszty sadowe w caloSci, w tym kwote 220 z} tytulem oplaty.



