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WPROWADZENIE

Stosunkowo nowa regulacja dotyczaca zawodu fizjoterapeuty wprowadzona
ustawg z dnia 25 wrze$nia 2015 r." niejako zmusza do podjecia rozwazan ewen-
tualnej odpowiedzialnos$ci karnej przedstawicieli tego zawodu w przypadku po-
petnienia btedu w sztuce. Jest to o tyle istotne, ze dotychczas w nauce prawa ten
temat w zasadzie nie byl podejmowany. W piSmiennictwie mozna znalez¢ szereg
prac, w ktorych podejmuje si¢ temat odpowiedzialno$ci karnej lekarzy za btad
medyczny i w tym kontek$cie nalezaloby réwniez rozwazy¢, czy podobna odpo-
wiedzialno$¢ na gruncie prawa karnego moga ponosi¢ fizjoterapeuci. Aby moéc
tego dokona¢, trzeba przede wszystkim ustali¢, jaki jest prawny charakter tego
zawodu oraz czy w przypadku tej grupy zawodowej mozna méwi¢ o bledzie
w sztuce i czy ten blad stanowi blad medyczny.

W pierwszej kolejnosci warto si¢ zastanowi¢ nad tym, czym w ogole jest fizjo-
terapia. Stowo ,.fizjoterapia” pochodzi od greckich stéw physis, czyli natura oraz
therapeia, czyli leczenie®. Fizjoterapia pojmowana jest jako dziat nauki i polega
na wykorzystywaniu w celach leczniczych ruchu oraz innych czynnikéw spotyka-
nych w naturze’. Warto wskazaé, ze w uzasadnieniu do projektu ustawy o zawo-
dzie fizjoterapeuty stwierdzono: ,,Fizjoterapia jest integralna czgscig obszaru nauk
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! Ustawa z dnia 25 wrzesnia 2015 r. 0 zawodzie fizjoterapeuty, Dz. U. poz. 1994 z p6zn. zm. [dalej
cyt.: w.z.f.].

2 Podstawy fizjoterapii. Czes¢ 1. Podstawy teoretyczne i wybrane aspekty praktyczne. Podrecznik
dla studentow fizjoterapii i fizjoterapeutow, red. J. Nowotny, Krakéw: KASPER 2004, s. 11.

? Tamze.
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medycznych. Jest to nauka o metodach leczenia srodkami naturalnymi, opartymi
na réznych formach energii fizycznej, wystepujacej w Srodowisku cztowieka,
takich jak ruch, bodzce termiczne, kinetyczne, mechaniczne, elektryczne, §wietlne
oraz chemiczne. Wedhig definicji Swiatowej Konfederacji Fizjoterapii (World
Confederation for Physical Therapy — WCPT) «fizjoterapia» oznacza $wiadczenie
ustug wobec jednostek i populacji os6b, majacych na celu rozwijanie, utrzymy-
wanie oraz przywracanie im maksymalnych zdolnosci ruchowych i funkcjonal-
nych. Ustugi te moga by¢ $wiadczone tylko przez fizjoterapeute, lub pod jego
kierunkiem i nadzorem. WCPT jasno okre$la, ze w ramach swoich ustug fizjo-
terapeuta posiada kompetencje do badania, oceniania, ewaluacji, diagnozy funk-
cjonalnej, prognozy, programowania postgpowania, a takze przeprowadzenia
powtdrnej oceny pacjenta na potrzeby prowadzonego procesu terapeutycznego.
Fizjoterapia jako dyscyplina zajmujaca si¢ likwidacjg skutkéw lub tagodzeniem
procesOw chorobowych i ich nastepstw, zapobieganiem im oraz przywracaniem
sprawnosci cztowieka w ciggu calego jego zycia, umiejscowiona jest w obszarze
nauk medycznych. Ze wzgledu na swoj charakter, zwiazany z metodycznie pro-
wadzonym procesem rozwijania, utrzymywania i przywracania maksymalnych
zdolnosci ruchowych i funkcjonalnych cztowieka, czerpie wiedze z zakresu nauk
medycznych, o kulturze fizycznej oraz nauk o zdrowiu™*. Podstawowy podziat fi-
zjoterapii obejmuje dziaty: kinezyterapii oraz fizykoterapii’. Ponadto, fizjoterapia
stanowi podstawowg sktadowa rehabilitacji leczniczej (medycznej)®. Skoro zatem
fizjoterapia w istocie stanowi leczenie, co jest zwigzane z wykonywaniem roz-
nego rodzaju zabiegéw, to nalezy przyjac, ze moga one mie¢ wptyw na zdrowie
lub zycie ludzi. Stad tez nie mozna wykluczy¢ jakiej$§ odpowiedzialnosci os6b
wykonujacych ten zawdéd — w dalszej cze¢sci bedzie jedynie mowa o ewentualnym
przypisaniu odpowiedzialnosci karnej fizjoterapeutom za ich btedy zwigzane
z wykonywanym zawodem.

I. CHARAKTER PRAWNY ZAWODU FIZJOTERAPEUTY

Jak to zostalo wspomniane na wstepie, zawdd fizjoterapeuty zostat prawnie
uregulowany dopiero ustawa z 2015 r. Juz art. 1 u.z.f. wskazuje, Ze ustawa ta re-
guluje m.in. zasady wykonywania zawodu fizjoterapeuty. Natomiast w art. 2 u.z.f.

* http://orka.sejm.gov.pl/Druki7ka.nsf/0/4C6709B304CD31C3C1257DB00036B629/%24File/3
001.pdf [dostep: 19.05.2017].

5 Podstawy fizjoterapii, s. 11.: Kinezyterapia, czyli leczenie ruchem; fizykoterapia, czyli wyko-
rzystywanie w terapii innych niz ruch czynnikéw fizycznych — tzw. zbiegéw fizykalnych.

® Tamze.
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postanowiono, ze zawdd fizjoterapeuty jest samodzielnym zawodem medycznym.
Z tych pierwszych przepiséw ustawy mozna wywnioskowaé, ze ustawodawca
wprowadzajac ten akt do obrotu prawnego nadatl zawodowi fizjoterapeuty
szczegblny charakter. Wynika to takze z uzasadnienia do projektu ustawy o zawo-
dzie fizjoterapeuty, gdzie wskazano: ,Regulacje krajowe warunkuja specjalne
traktowanie niektérych zawodéw specyfika wykonywania tych zawodéw -
w przypadku zawodéw medycznych akcentuje ich wyjatkowy charakter spotecz-
ny. Osoby wykonujace zawody medyczne muszg charakteryzowac si¢ szczegdl-
nymi cechami psychofizycznymi i moralnymi. Ponadto osoby wykonujace
zawody medyczne powinny przestrzega¢ w sposob zorganizowany podnosi¢
ustawicznie swoje umiejetnosci profesjonalne. Dotyczy je w sposob szczegdlny
konieczno$¢ przestrzegania praw osoby cierpigcej (pacjenta) do intymnosci,
wspodlczucia czy zachowanie tajemnicy zawodowej. Osoby wykonujace zawdd
medyczny (w tym fizjoterapeuci) musza podlega¢ szczeg6lnej odpowiedzialnosci
zawodowej”’. Wprowadzenie ustawy o zawodzie fizjoterapeuty wynikato takze
z potrzeby ochrony pacjentéw przed osobami nieprofesjonalnymi, czgsto niepo-
siadajacymi nawet podstawowej wiedzy z dziedziny anatomii cztowieka.

W zwiazku z art. 4 ust. 1 u.z.f., fizjoterapeuta ma wykonywa¢ zawdd z nale-
zyta starannoscia, zgodnie z zasadami etyki zawodowej, poszanowaniem praw
pacjenta, dbatoscig o jego bezpieczenstwo i wykorzystujac wskazania aktualnej
wiedzy medycznej. ,,Zasady etyki zawodowe;j fizjoterapeuty” aktualnie reguluje
uchwata nr 20/1 KZF/2016 I Krajowego Zjazdu Fizjoterapeutéw z dnia 29 grudnia
2016 r., gdzie przewiduje si¢ m.in.:

— fizjoterapeuta traktuje zdrowie cztowieka jako najwyzsze dobro;

— fizjoterapeuta wykonuje zawdd fizjoterapeuty w zakresie posiadanej wiedzy,
umiejetnosci 1 kompetencji spotecznych;

— fizjoterapeuta ma obowiazek stalego doskonalenia zawodowego, aby
zapewni¢ udzielanie §wiadczen zgodnych z aktualnym poziomem wiedzy;

— fizjoterapeuta ma obowigzek wykonywania czynnosci zawodowych w wa-
runkach zapewniajacych bezpieczne i prawidtowe udzielanie $wiadczen®.

Praw pacjenta nalezy przede wszystkim poszukiwaé¢ w ustawie z dnia 6 listo-
pada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta’, do ktérych zgodnie
z tytulami odpowiednich rozdzialéw tej ustawy naleza:

7 http://orka.sejm.gov.pl/Druki7ka.nsf/0/4C6709B304CD31C3C1257DB00036B629/%24File/300
1.pdf [dostep: 19.05.2017].

8 https://kif.info.pl/file/2017/01/20-1-KZF-2016-zal.pdf [dostep: 19.05.2017].

° Dz. U. 22016 1., poz. 186 z pézn. zm.; por. takze art. 9 u.z.f.
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— prawo pacjenta do §wiadczen zdrowotnych;

— prawo pacjenta do informacji;

— prawo do zgtaszania dziatan niepozadanych produktéw leczniczych;

— prawo pacjenta do tajemnicy informacji z nim zwigzanych;

— prawo pacjenta do wyrazenia zgody na udzielenie $wiadczen zdrowotnych;

— prawo do poszanowania intymno$ci i godnosci pacjenta;

— prawo pacjenta do dokumentacji medycznej;

— prawo pacjenta do zgloszenia sprzeciwu wobec opinii albo orzeczenia lekarza;

— prawo pacjenta do poszanowania zycia prywatnego i rodzinnego;

— prawo pacjenta do opieki duszpasterskie;j;

— prawo pacjenta do przechowywania rzeczy warto$ciowych w depozycie.

OczywiScie, nie wszystkie z wymienionych praw pacjenta dotycza zawodu
fizjoterapeuty, jednak wigkszo$¢ z nich wrecz wprost odwotuje si¢ do zawodoéw
medycznych, czyli takze fizjoterapeutow.

W art. 4 ust. 2 u.z.f. ustawodawca wskazatl, ze fizjoterapeuta wykonuje swdj
zawod poprzez udzielanie $wiadczen zdrowotnych i wymienia przykladowy
katalog takich §wiadczen, do ktérych naleza:

— diagnostyka funkcjonalna pacjenta;

— kwalifikowanie, planowanie i prowadzenie fizykoterapii;

— kwalifikowanie, planowanie i prowadzenie kinezyterapii;

— kwalifikowanie, planowanie i prowadzenie masazu;

— zlecanie wyrobé6w medycznych;

— dobieranie do potrzeb pacjenta wyrobé6w medycznych;

— nauczanie pacjentéw postugiwania si¢ wyrobami medycznymi;

— prowadzenie dziatalnosci fizjoprofilaktycznej, polegajacej na populary-
zowaniu zachowan prozdrowotnych oraz ksztaltowaniu i podtrzymywaniu spraw-
nosci i wydolnos$ci 0séb w réznym wieku w celu zapobiegania niepetnosprawnosci;

— wydawanie opinii 1 orzeczen odnosnie do stanu funkcjonalnego oséb pod-
dawanych fizjoterapii oraz przebiegu procesu fizjoterapii;

— nauczanie pacjentéw mechanizméw kompensacyjnych i adaptacji do zmie-
nionego potencjatu funkcji ciata i aktywnosci.

Pomimo przyktadowego katalogu jest to do$¢ szerokie spektrum mozliwego
dziatania fizjoterapeuty, czyli czynnoS$ci mogacych mie¢ wpltyw na zdrowie lub
zycie pacjenta.

Fizjoterapeuta nie moze zosta¢ kazda osoba, tylko taka, ktéra posiada specjal-
ne kwalifikacje i uzyskata prawo do wykonywania zawodu. Z tego tez wzgledu,
tytul zawodowy ,,fizjoterapeuty” podlega ochronie prawnej (art. 5 ust. 2 u.z.f.).
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Wymogi przyznania prawa wykonywania zawodu fizjoterapeuty zostaty uregu-
lowane w rozdziale 3 u.z.f. Wérdd nich mozna wskaza¢ na odpowiednie wy-
ksztalcenie gwarantujgce teoretyczne przygotowanie danej osoby do wykony-
wania tego zawodu'’.

W kontekscie powyzszego nalezy réwniez uznaé, ze obecnie zawdd fizjote-
rapeuty trzeba zaliczy¢ do zawodoéw zaufania publicznego, gdyz jego wykonywa-
nie polega na ,,pewnej pomocy innym ludziom, z reguty w sytuacjach zagrozenia
dla ich rozmaitych débr. Dobra te sa przy tym réwniez w wymiarze ogélnospo-
fecznym uznawane jako dobra, a stuzenie ich ochronie uznawane jest za realizacj¢
istotnych wartosci i potrzeb spotecznych. Sa to przy tym dobra o istotnej, cho¢by

mierzonej subiektywnie, warto$ci dla tych ludzi”"".

II. BLAD FIZJIOTERAPEUTYCZNY JAKO BEAD MEDYCZNY

Biorac pod uwage powyzsze ustalenia dotyczace gléwnie tego, ze ustawa re-
gulujgca zawdd fizjoterapeuty jest stosunkowo nowym aktem, mozna przyjac, ze
w sensie prawnym (o ile w takiej kategorii mozna to ocenia¢) wczesniej btedy
fizjoterapeutyczne nie wystgpowaly. Wynika to przede wszystkim z tego, ze
dotychczas tak naprawde nie bylo wiadomo, kto w sensie prawnym wykonywat
zawdd fizjoterapeuty. Rowniez aktualnie szereg podmiotéw wykonuje dziatalnos¢
pod szyldem zabiegéw fizjoterapeutycznych, jednak ze wzgledu na odpowiednie
reglamentacje i brak odpowiednich kwalifikacji osoby te nie zawsze w sensie
prawnym s3 fizjoterapeutami; abstrahujac od tego, czy ewentualne bledy zwia-
zane z zabiegami fizjoterapeutycznymi, zaréwno przed, jak i po wejsciu w zycie
u.z.f., w sensie medycznym stanowity albo stanowia bledy w sztuce, nawet jesli
dana osoba nie posiadata albo nie posiada odpowiednich kwalifikacji. Stad tez
dyskusje nad pojeciem ,,btedu fizjoterapeutycznego” nalezy podja¢ w kontekscie
,btedow lekarskich”, ktérymi nauka prawa zajmowalta si¢ i nadal si¢ zajmuje dos¢
szeroko. Wynika to z tego, ze pomimo oczywistych réznic, zawdd fizjoterapeuty
w sensie prawnym zostal zréwnany z zawodem lekarza, ktérego status réwniez
reguluje ustawa'”.

19 Por. takze uwagi z uzasadnienia do projektu ustawy o zawodzie fizjoterapeuty: http://orka.sejm.
gov.pl/Druki7ka.nsf/0/4C6709B304CD31C3C1257DB00036B629/%24File/3001.pdf [dostep: 19.05.2017].

"' Por. P. SARNECKI, Glosa do wyroku Sgdu Najwyzszego z 29 maja 2001 r., I CKN 1217/98,
,,Palestra” 5-6 (2002), s. 185.

2 Por. ustawe z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty, Dz. U. z 2017 .,
poz. 125, z pézn. zm.
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Nalezy przypomnie¢, ze zgodnie z ustawa zawdd fizjoterapeuty jest samo-
dzielnym zawodem medycznym. W tym kontekscie réwniez nalezy dokonac
oceny pojecia ,,btedu fizjoterapeutycznego”. Mozna zatem przyjaé, ze ,btad
fizjoterapeutyczny”, podobnie jak ,,blad lekarski”, stanowi kategori¢ we¢zsza niz
pojecie ,.bledu medycznego”", poniewaz o ile blad fizjoterapeutyczny mozna
przypisa¢ tylko i wylacznie fizjoterapeucie, o tyle blad medyczny mozna
przypisa¢ kazdemu przedstawicielowi zawodu medycznego'®. Za btad medyczny
uznaje si¢ naruszenie ostroznosci i regul postepowania zawodowego przedstawi-
ciela zawodu medycznego, ktére godza w takie dobra, jak zycie lub zdrowie
cztowieka”. Bardziej precyzyjnie btad medyczny definiuje (w odniesieniu do
btedu w sztuce lekarskiej) M. Filar, ktéry uwaza go za: ,,naruszenie przez lekarza
wykonujacego czynno$¢ lecznicza obowigzujacego w relacji do tej czynnosci
zespotu regut i zasad postepowania zawodowego, ktérych zrédiem jest wiedza
i praktyka medyczna”'®. Sad Najwyzszy natomiast zauwaza, ze btedem medycz-
nym jest czynno$¢ (zaniechanie) przedstawiciela zawodu medycznego w zakresie
diagnozy 1 terapii, niezgodna z nauka medycyny w zakresie dla niego dostepnym.
Bledu medycznego nie stanowia za$ zaniedbania takich oséb w zakresie
obowiagzkéw otoczenia chorego opieka oraz w zakresie organizacji bezpieczen-
stwa higieny i opieki nad chorym'. W zwiazku z tym, oceny btedu fizjotera-
peutycznego mozna dokona¢ w oparciu o dotychczasowy dorobek dotyczacy
btedéw medycznych. Wsréd btedéw medycznych wymienia sig:

— blad diagnostyczny;

— blad terapeutyczny;

— btad techniczny;

— btad organizacyjny'®.

Btad diagnostyczny moze by¢ wynikiem zaniechania podjecia stosownych
czynnosci do prawidlowego rozpoznania, albo z nieprawidtowej oceny uzyska-
nych wynikéw badan. Zaniechanie nastgpi wowczas, gdy fizjoterapeuta w celu

'3 A. FIUTAK, Prawo w medycynie, Warszawa: Wydawnictwo C.H. Beck 2011, s. 77.

4 Por. M. WOLIKSKA, Odpowiedzialnos¢ karna lekarza za blgd w sztuce lekarskiej, ,,Prokura-
tura i Prawo” 5 (2013), s. 23.

5 Por. A. LISZEWSKA, Odpowiedzialnos¢ karna za blgd w sztuce lekarskiej, Krakéw: Kantor
Wydawniczy Zakamycze 1998, s. 28.

' M. FILAR, Lekarskie prawo karne, Krakéw: Kantor Wydawniczy Zamykacze 2000, s. 110.

'7 Por. orzeczenie Sadu Najwyzszego z dnia 1 kwietnia 1955 r., sygn. akt IV CR 39/54, LEX
nr 118379

'8 FILAR, Lekarskie prawo karne, s. 110. Autorka wymienia wskazane btedy medyczne jako
bt¢_dy lekarskie — przy czym nalezy podkresli¢, ze wcze$niej zaznaczyta, Zze pojec ,,btad lekarski”
i,,blad medyczny” nie mozna stosowa¢ zamiennie.
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rozpoznania schorzenia nie wykorzysta wszelkich czynnosci (metod lub $rodkéw
badawczych) wynikajacych z aktualnej w danej chwili wiedzy medycznej. Za-
niechanie wystapi réwniez, jezeli fizjoterapeuta nie przeprowadzil z pacjentem
wywiadu'’. W kolejnym etapie postgpowania leczniczego moze wystapi¢ tak
zwany btad terapeutyczny, ktéry moze polega¢ na ztym wyborze metody leczenia
lub ztej realizacji metody leczenia lub nieodpowiednim nadzorze nad przebiegiem
leczenia®. Btad techniczny jest wynikiem zaniedban technicznych, polegajacych
np. na pomyleniu przez fizjoterapeute pacjentéw i wykonanie zabiegu przezna-
czonego dla innego pacjenta — stad w Scistym znaczeniu ten btad nie stanowi
btedu medycznego®'. Blad organizacyjny natomiast polega na nieodpowiedniej
organizacji pracy fizjoterapeutéw oraz pozostalego personelu z nimi wspdtpracu-
jacego, co moze powodowaé nierzetelny przeptyw informacji*.

Ocena, czy w danym przypadku w istocie doszio do btedu fizjoterapeutycz-
nego zalezy od odpowiedzi na pytanie, czy postgpowanie fizjoterapeuty w kon-
kretnej sytuacji i z uwzglednieniem catoksztattu okoliczno$ci istniejacych
w chwili zabiegu, a zwlaszcza tych danych, ktérymi wéwczas dysponowat albo
moégt dysponowad, zgodne bylo z wymaganiami aktualnej wiedzy i nauki me-
dycznej oraz powszechnie przyjetej praktyki fizjoterapeutycznej™. W sytuacji
zatem naruszenia owych regut postepowania zasadniczo mozna méwic¢ o bledzie
fizjoterapeutycznym.

Powyzsze wskazuje, ze ewentualne bledy w sztuce fizjoterapeutycznej nalezy
klasyfikowa¢ jako bledy medyczne. Ponadto, za przypisaniem tym bigdom
takiego charakteru (tj. btedu medycznego) przemawia réwniez uzycie przez usta-
wodawce w art. 4 ust. 2 u.z.f. zwrotu, ze ,,wykonywanie zawodu fizjoterapeuty
polega na udzielaniu §wiadczen zdrowotnych”. Wynika z tego, ze fizjoterapeuci
nie $wiadczg jaki$ tam ustug, tylko wprost sg to ustugi zdrowotne. To z kolei
przesadza o tym, ze ewentualne btedy fizjoterapeutéw jako przedstawicieli
zawodu medycznego nalezy klasyfikowac jako btedy medyczne.

19'S. RUTKOWSKI, Wybrane zagadnienia z zakresu odpowiedzialnosci karnej lekarza, ,Proku-
ratura i Prawo” 9 (1999), s. 73-74.

20 Tamze, s. 75.

21 Por. WOLINSKA, Odpowiedzialnos¢ karna lekarza, s. 26.

2 Tamze.

% Por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 8 wrzesnia 1973 r., sygn. akt I KR 116/72, LEX nr 18704.
Teza Sadu odnosi si¢ do btedu w sztuce lekarskiej, jednak w aktualnym stanie prawnym i medycznym
wydaje si¢, ze moze analogicznie mie¢ zastosowanie przy ocenie bledéw fizjoterapeutycznych.
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III. ODPOWIEDZIALNOSC KARNA FIZJOTERAPEUTY ZA BLAD MEDYCZNY

Skoro btad w sztuce fizjoterapeutycznej stanowi w istocie btad medyczny, to
nalezy si¢ zastanowi¢, czy fizjoterapeuci w tym konteks$cie moga ponie§¢ odpo-
wiedzialno$¢ karng. Ustawa o zawodzie fizjoterapeuty przewiduje przepisy karne,
jednak zadne z nich nie dotycza odpowiedzialnosci za btedy medyczne®. Dlatego
tez tej odpowiedzialno$ci nalezy szukaé w Kodeksie karnym” w rozdziale XIX
zatytutowanym ,,Przestepstwa przeciwko zyciu i zdrowiu”. W zwiazku z tym, ze
$wiadczenie ustug fizjoterapeutycznych wigze si¢ z wykonywaniem zabiegdéw,
polegajacych na réznego rodzaju manipulacjach (terapii manualnej), czy tez
wykorzystywaniu narzgdzi (z wykorzystaniem np. energii elektrycznej lub ciepl-
nej), gdzie w obydwu przypadkach nastepuje kontakt z organizmem czlowieka,
moze doj$¢ do naruszenia takich débr, jak zdrowie lub zycie. W pierwszym
przypadku (manipulacji) btad fizjoterapeuty moze polega¢ na btednie technicznie
wykonanym zabiegu, a w drugim na blednym ustawieniu parametréw narzedzi.

Zrédta odpowiedzialnoéci karnej fizjoterapeutéw za btad medyczny nalezy
przede wszystkim poszukiwa¢ w stopniu zawinienia sprawcy. M. Filar wskazuje,
ze odpowiedzialno$¢ karna przedstawiciela zawodu medycznego zachodzi przy
jednoczesnym wystgpieniu winy i btgdu medycznego, czyli czynu sprzecznego
z wiedza 1 praktyka medyczng, ktéry powoduje ujemny skutek w postaci naru-
szenia lub narazenia na bezposrednie niebezpieczenstwo dobra prawnego’.
Ponadto, do przypisania odpowiedzialnoSci karnej niezbgdne jest ustalenie
zwiazku przyczynowego miedzy dzialaniem fizjoterapeuty a skutkiem dla zycia
lub zdrowia pacjenta. W zwiazku z tym, nalezy dokona¢ oceny relacji migdzy
btedem a skutkiem w postaci pogorszenia si¢ zdrowia albo $mierci pacjenta.

Wina fizjoterapeuty wynikaé bedzie przede wszystkim z wadliwego procesu
decyzyjnego opartego na niedostatecznej wiedzy medycznej w danym obszarze
lub niedostatecznej w danych okoliczno$ciach staranno$ci. W takiej sytuacji,
fizjoterapeuta powinien zdawac sobie sprawe z tego, ze moze dopusci¢ si¢ btedu
i wystapienia jego negatywnych skutkéw>’.

?* Przepisy karne w ustawie o zawodzie fizjoterapeuty przewiduja jedynie (ogélnie rzecz ujmu-
jac) odpowiedzialno$¢ za wykonywanie zawodu fizjoterapeuty bez uprawnien.

25 Ustawa z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks karny, Dz. U. z 2016 r., poz. 1137 z pézn. zm. [dalej
cyt.: k.k.].

% M. FILAR, Odpowiedzialnos¢ karna lekarza za zaniechanie udzielenia Swiadczenia zdrowot-
nego (nieudzielenie pomocy), ,,Prawo i Medycyna” 1 (1999), s. 71.

2 Por. R. SZOSTAK, M. KozAK, Odpowiedzialnos¢ kama lekarzy za bledy medyczne, ,Studia
Prawnoustrojowe” 23 (2014), s. 126.
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Nie mozna wykluczy¢ sytuacji, w ktérych fizjoterapeuta bedzie odpowiadat
karnie za celowe spowodowanie uszczerbku na zdrowiu albo $mierci, jednak
zasadniczo nalezy przyjaé, ze odpowiedzialno$¢ karna fizjoterapeuty za btad
medyczny moze wynika¢ z nieumysSlnego dokonania czynu zabronionego ze
wzgledu na niezachowanie ostroznosci wymaganej w danych okolicznosciach®.
Przyjmuje si¢, ze reguly ostroznosci zakreslaja granice spotecznie dopuszczalnego
ryzyka, ktére wskazuja, jakie zachowania nalezy podjaé, a jakich nie, w relacji
zdanym dobrem, aby zminimalizowa¢ niebezpieczenstwo jego narazenia lub
naruszenia, precyzujac tym samym zakres dozwolonych zachowan ryzykownych®.

Uzupetniajac powyzsze warto zaznaczy¢, ze oceny, czy w istocie fizjoterapeuta
bedzie ponosit odpowiedzialno$¢ karng, nalezy dokonywaé przede wszystkim
woparciu o art. 1 kk. Przepis ten przewiduje warunki odpowiedzialnosci. Po
pierwsze, czyn musi by¢ zagrozony karg przez ustaw¢ obowiazujac w chwili jego
popetnienia. Po drugie, spoteczna szkodliwo$¢ tego czynu musi by¢ wyzsza niz
znikoma. Po trzecie, czyn sprawcy musi by¢ zawiniony. W kontekscie tego, oceny
odpowiedzialnosci fizjoterapeuty za biad medyczny przede wszystkim trzeba
bedzie dokonywaé o stopien spotecznej szkodliwoSci oraz stopien zawinienia.
Stosownie do art. 115 § 2 k.k., przy ocenie stopnia spotecznej szkodliwos$ci czynu,
sad bierze pod uwage rodzaj i charakter naruszonego dobra, rozmiary wyrzgdzonej
lub grozacej szkody, sposéb i okoliczno$ci popelnienia czynu, wage naruszonych
przez sprawcg obowigzkow, jak réwniez postaé zamiaru, motywacj¢ sprawcy,
rodzaj naruszonych regut ostroznosci i stopien ich naruszenia. Podkresli¢ wypada,
ze w przypadku skutkéw wynikajacych z btedéw medycznych polegajacych na
uszczerbku na zdrowiu albo $mierci pacjenta zawsze bedzie mowa o wyzszym niz
znikomy stopniu spotecznej szkodliwosci. Natomiast stopien zawinienia, albo
wrecz wylaczenie winy, bedzie przede wszystkim wynikato z konkretnego stanu
faktycznego. Zupelnie o innym stopniu zawinienia bedzie mowa w sytuacji, kiedy
btedna diagnoze stawia fizjoterapeuta i ten sam nastgpnie prowadzi kolejny etap
leczenia (réwniez btednie), niz w przypadku kiedy fizjoterapeuta na podstawie
rzetelnej dokumentacji medycznej pacjenta wykonuje niepozadany dla jego zdro-
wia lub zycia zabieg zlecony przez lekarza lub innego fizjoterapeute.

W zwigzku z powyzszym, fizjoterapeuta z pewno$cia moze ponosi¢ odpo-
wiedzialno$¢ karna na podstawie art. 156 § 1 pkt 2 k.k., ktéry stanowi, ze ten kto
powoduje cigzki uszczerbek na zdrowiu w postaci innego ciezkiego kalectwa
(innego niz wskazany w art. 156 § 1 pkt 1 k.k.), ciezkiej choroby nieuleczalnej

23 LISZEWSKA, Odpowiedzialnos¢ karna, s. 28.
% W. WROBEL, A. ZOLL, Polskie prawo karne, Krakéw: Znak 2014, s. 174.
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lub dlugotrwatej, choroby realnie zagrazajacej zyciu, trwatej choroby psychicznej,
catkowitej albo znacznej trwatej niezdolnosci do pracy w zawodzie lub trwatego,
istotnego zeszpecenia lub znieksztalcenia ciata, podlega karze pozbawienia
wolnosci od roku do lat 10 (typ podstawowy). Jezeli sprawca dziatal nieumyslnie,
to kara wynosi do 3 lat pozbawienia wolnosci (art. 156 § 2 k.k. — typ uprzywile-
jowany.), a jezeli nastgpstwem jego czynu jest Smier¢ cztowieka, to kara wynosi
od 2 do 12 lat pozbawienia wolnosci (art. 156 § 3 k.k. — typ kwalifikowany).
Przepis art. 156 k.k. w pierwszej kolejnosci chroni cztowieka przed realnym
uszczerbkiem na zdrowiu, a w dalszej chroni jego zycie przed spowodowaniem
nastgpstwa w postaci $mierci®’. Przestepstwo ciezkiego uszczerbku na zdrowiu
ma charakter powszechny i moze zosta¢ dokonane w typie podstawowym —
umyslnie (zaréwno w zamiarze bezposrednim, jak i ewentualnym), w typie uprzy-
wilejowanym — nieumy$lnie (zasadniczo w przypadku fizjoterapeuty w zwiazku
z negatywnymi skutkami dla zdrowia lub zycia wynikajacymi z bledu medyczne-
g0) oraz w typie kwalifikowanym — umysIno-nieumyslnie’’. Do uznania, ze do
popetnienia przedmiotowego przestepstwa doszio w typie kwalifikowanym nie
jest konieczne, aby dzialanie sprawcy bylo jedyna i wylaczng przyczyna Smierci
ofiary. Konieczne jest jedynie ustalenie zwigzku przyczynowego miedzy tym
dziataniem i przynajmniej jedng z przyczyn powodujacych skutek koncowy?>.
W przypadku popetnienia przestepstwa z art. 156 k.k., sad obok kary moze wobec
fizjoterapeuty orzec $rodek karny w postaci zakazu wykonywania zawodu™.
Skoro fizjoterapeuta moze odpowiada¢ za btad medyczny na podstawie art.
156 k.k., to tym bardziej moze odpowiada¢ na podstawie art. 157 k.k. (argumen-
tum a maiori ad minus). Przepis art. 157 k.k. przewiduje odpowiedzialnos¢ karna
za tzw. sredni 1 lekki uszczerbek na zdrowiu. Art. 157 § 1 k.k. stanowi, ze ten kto
powoduje naruszenie czynno$ci narzadu ciata lub rozstroju zdrowia, inny niz
okreslony w art. 156 § 1 k.k., podlega karze pozbawienia wolnosci od 3 miesiecy
do lat 5. Juz z tego wynika, ze podobnie jak w art. 156 k.k., przedmiotem ochrony
jest zdrowie czlowieka, a réznica sprowadza si¢ tylko do stopnia naruszenia tego
dobra®. W przypadku lekkiego naruszenia czynnosci narzadu ciata lub rozstrdj
zdrowia, czyli trwajacych nie dluzej niz 7 dni, sprawca podlega grzywnie, karze

3 Kodeks karny. Komentarz, red. V. Konarska—Wrzosek, LEX/el. 2017, komentarz do art. 156.

31 Kodeks karny. Komentarz, red. M. Mozgawa, wyd. 7, LEX/el. 2017, komentarz do art. 156.

32 Por. m.in. wyrok Sadu Apelacyjnego w Lublinie z dnia 20 pazdziernika 2009 r., sygn. akt
11 AKa 97/09, LEX nr 550507.

3 Kodeks karny. Komentarz, red. M. Mozgawa, komentarz do art. 156.

3* Kodeks karny. Czes¢ szczegolna. Tom II. Komentarz do art. 117-277 k.k., red. A. Zoll, wyd. 4,
LEX/el. 2017, komentarz do art. 157.
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ograniczenia wolnosci albo pozbawienia wolnosci do lat 2 (art. 157 § 2 k.k.). Oba
te typy (z § 11 2) moga zosta¢ popetnione umyslnie w zamiarze bezposrednim lub
ewentualnym®. Natomiast przepis art. 157 § 3 przewiduje typ uprzywilejowany
czynow okreslonych w § 1 lub 2, w przypadku jezeli sprawca dziatal nieumyslnie
(zasadniczo w przypadku fizjoterapeuty w zwigzku z negatywnymi skutkami dla
zdrowia lub zycia wynikajacymi z bledu medycznego). W takiej sytuacji, ustawo-
dawca przewiduje kar¢ grzywny, kare ograniczenia wolnosci albo kare pozbawie-
nia wolnosci do roku. Przestepstwo z art. 157 k.k. ma charakter powszechny. Ze
wzgledu na specyfike ustug medycznych wykonywanych przez fizjoterapeutéw —
gdzie czesto pracuja na podstawie zlecenia lekarskiego, stad prawdopodobienstwo
wystgpienia cigzkiego uszczerbku na zdrowiu jest mniejsze (por. art. 6 u.z.f.) —
wydaje si¢, ze znacznie czg¢Sciej za swoje btedy beda ponosi¢ odpowiedzialnosé
karng z art. 157 k.k., anizeli z art. 156 k.k.

Niezaleznie od powyzszego, odpowiedzialnosci karnej fizjoterapeutéw za
skutki wynikajace z btedu medycznego mozna poszukiwa¢ w art. 160 § 1 k.k.,
ktéry stanowi, ze ten kto naraza czlowieka na bezposrednie niebezpieczefistwo
utraty zycia albo ci¢zkiego uszczerbku na zdrowiu, podlega karze pozbawienia
wolnosci do lat 3. Wystepek przewidziany w tym przepisie chroni zdrowie i zy-
cie. Jest to przestepstwo o charakterze powszechnym™. Warto w tym miejscu
przypomnie¢, ze w art. 4 ust. 1 u.z.f. ustawodawca na osobe wykonujaca zawdd
fizjoterapeuty natozyl obowiazek dbania o bezpieczenstwo pacjenta. W tym
konteks$cie nalezy rozwazy¢, czy fizjoterapeuta nie bedzie podnosit odpowiedzial-
nosci z art. 160 § 2 k.k., ktéry stanowi, ze jezeli na sprawcy ciazy obowigzek
opieki nad osoba narazong na niebezpieczenstwo, podlega on karze pozbawienia
wolnosci od 3 miesiecy do lat 5. Jest to przestepstwo indywidualne niewtasciwe,
gdyz moze je popetni¢ tylko gwarant’’. Przyjmujac, Ze stosownie do u.z.f. na fi-
zjoterapeucie ciagzy prawny obowigzek opieki nad pacjentem, to w przypadku na-
razenia go na niebezpieczenstwo utraty zycia albo ci¢zkiego uszczerbku na
zdrowiu, co moze by¢ wynikiem btedu medycznego (np. blednej diagnozy czy
terapii), bedzie on ponosil odpowiedzialnos¢ w typie kwalifikowanym. Przy czym
oceny tej odpowiedzialno$ci nalezy dokonywac w oparciu o zakres obowigzkow
cigzacych na gwarancie (art. 160 § 2 k.k.), ktéry musi by¢ definiowany w odnie-
sieniu do tego momentu czasowego, w ktérym on dziala, w oparciu o wtedy
dostepne mu informacje o okolicznosciach stanu faktycznego. W odniesieniu do

35 Kodeks karny. Komentarz, red. M. Mozgawa, komentarz do art. 157.
36 Tamze, komentarz do art. 160.
37 Tamze.
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tego momentu formutowane powinny by¢ wnioski co do zakresu realizacji tychze
obowigzk6w i niebezpieczenstw, ktére wynika¢ moga z ich zaniechania®. Doko-
nanie przestepstwa w warunkach wskazanych w art. 160 § 1 lub 2 k.k. moze
nastgpi¢ umyslnie, albo nieumyslnie, ale w tym drugim przypadku sprawca be-
dzie podlegal karze grzywny, karze ograniczenia wolnosci albo karze pozbawie-
nia wolnos$ci do roku (art. 160 § 3 k.k.). Fizjoterapeuta nie bedzie, jednak ponosit
odpowiedzialnosci, jezeli dobrowolnie uchylil grozace niebezpieczenstwo (art.
160 § 4 k.k.).

PODSUMOWANIE

Przeprowadzona analiza pozwala stwierdzi¢, ze bledy w sztuce fizjoterapeutycz-
nej stanowia bledy medyczne, za ktérych skutki fizjoterapeuci moga ponosi¢
odpowiedzialno$¢ karna. Przedmiotowa odpowiedzialno$¢ co do zasady bedzie
wynikiem czynu zabronionego popetnionego nieumyslnie, gdyz fizjoterapeuci
powolani sg do tego, aby poprawi¢ zdrowie pacjenta, a tym samym trudno zakta-
da¢, ze majg zamiar przeciwny. W zwigzku z tym, wypetnienie znamion czynu
zabronionego moze wystapi¢ na skutek niezachowania ostrozno$ci wymaganej
w danych okolicznosciach (art. 9 § 2 k.k.), w szczegdlnosci na skutek btedu fizjote-
rapeutycznego. Nie bez znaczenia dla stawiania tego typu tezy jest to, Ze ustawo-
dawca zdecydowat si¢ w koncu prawnie uregulowac status zawodu fizjoterapeuty.
W takim stanie rzeczy pojecie ,.btedu fizjoterapeutycznego” nalezy pojmowac
scisle, gdyz osoba nieposiadajgca prawa wykonywania zawodu fizjoterapeuty nie
moze §wiadczy¢ tego typu ustug i w sensie prawnym nie mozna jej przypisywac
tego typu bledow. Jednocze$nie nie przesadza si¢ o tym, czy w kontekscie
medycznym nie mozna uzywac tego pojecia rowniez wobec osdb $wiadczacych
ustugi fizjoterapeutyczne cho¢by formalnie nie byly fizjoterapeutami. Osoby takie
i tak beda ponosity odpowiedzialnos¢ karna przewidziang w art. 136-140 u.z.f., co
z kolei nie wyklucza réwniez mozliwosci pociggniecia ich do odpowiedzialnosci
przewidzianej w art. 156, 157 lub 160 k.k. Zawodowi fizjoterapeuci, jak to zostato
wczesniej wskazane, z pewno$cig moga odpowiada¢ za skutki bedace wynikiem
btedéw medycznych na podstawie art. 156, 157 lub 160 k.k.

38 Zob. postanowienie Sadu Najwyzszego z dnia 19 stycznia 2011 r., sygn. akt IV KK 356/10,
LEX nr 730270.
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KARNOPRAWNA OCENA ODPOWIEDZIALNOSCI
FIZJOTERAPEUTY ZA BLAD MEDYCZNY

Streszczenie

Artykut przedstawia ocen¢ prawna btedéw fizjoterapeutycznych. Nie bez znaczenia dla tej oceny
okazata si¢ reglamentacja zawodu fizjoterapeuty, co pozwolito na potwierdzenie, iz btgdy w sztuce
fizjoterapeutycznej w istocie stanowig btgdy medyczne. Z kolei to pozwolito na podj¢cie rozwazan nad
ewentualng odpowiedzialno$cia karng tej grupy zawodowej za przedmiotowe btedy. Koncowe wnioski
ostatecznie potwierdzily, ze fizjoterapeuci moga ponosi¢ odpowiedzialno$¢ karng za btedy medyczne
na podstawie art. 156, 157 lub 160 k.k.

Stowa kluczowe: fizjoterapia; prawo; odpowiedzialnos¢

LEGAL AND PENAL EVALUATION
OF THE PHYSIOTHERAPIST'S LIABILITY FOR A MEDICAL ERROR

Summary

The article presents a legal assessment of physiotherapeutic errors. It was not unimportant for
this assessment that the regulation of the physiotherapist’s profession was proven, which made it
possible to confirm that errors in physiotherapeutic art are in fact medical errors. In turn this allowed
us to consider the possible criminal liability of this occupational group for medical errors. Final con-
clusions have finally confirmed that physiotherapists can be held liable for medical errors under Art.
156, 157 or 160 of the Penal Code.

Key words: physiotherapy; law; responsibility



