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Pracowniczy obowigzek poddania si¢ kontrolnemu badaniu lekarskiemu
okreslonemu w art. 229 § 2 KP powstaje woéwczas, gdy warunkujgca go nie-
zdolnos¢ do pracy wskutek choroby trwajacej ponad 30 dni zostata orzeczona

po badaniu przeprowadzonym zgodnie z prawem i zasadami etyki lekarskiej.

Przewodniczgcy SSN Jadwiga Skibinska-Adamowicz, Sedziowie SN: Andrze;j

Kijowski (sprawozdawca), Zbigniew Myszka.

Sad Najwyzszy, po rozpoznaniu w dniu 2 czerwca 2000 r. sprawy z powodz-
twa Bogustawy Ewy P. przeciwko Samodzielnemu Publicznemu Wojewodzkiemu
Szpitalowi Zespolonemu w Z. o dopuszczenie do pracy, na skutek kasacji powodki
od wyroku Sgdu Okregowego-Sadu Pracy i Ubezpieczeh Spotecznych w Lublinie z
dnia 25 czerwca 1999rr. [...]

oddalitkasacje.

Uzasadnienie

Sad Rejonowy-Sgd Pracy w Zamosciu wyrokiem z dnia 14 kwietnia 1999 . [...]
oddalit powddztwo Bogustawy Ewy P., ktéra domagata sie dopuszczenia do pracy w
charakterze lekarza w pozwanym Samodzielnym Publicznym Wojewddzkim Szpitalu
Zespolonym w Z. W motywach tego rozstrzygniecia Sgd Rejonowy powotat sie na
ponizsze ustalenia faktyczne i ich prawng kwalifikacje.

Powddka Bogustawa Ewa P. jest w placowkach pozwanego Szpitala zatrud-
niona jako lekarz na podstawie umowy o prace od dnia 15 grudnia 1990 r. Ostatnio
wykonywata prace w Przychodni Rejonowej [...] w Z. W dniu 16 grudnia 1998 r.
przetozona pielegniarek w tej Przychodni poinformowata dr Filipa K., zatrudnionego
w Szpitalu lekarza psychiatre, ze ,z powddkg cos sie dzieje”, gdyz jest rozdrazniona,
niespokojna i wybuchowa, a na drzwiach swego gabinetu wywiesita plakaty wzywa-

jace pomocy. Dyrektor pozwanego Szpitala Wojciech W. polecit dr P.K. zbadanie



powodki w Przychodni. Dyrektor wiedziat bowiem, ze od kilku lat istniejg watpliwosci
co do psychicznego stanu zdrowia powddki, stanowigce zarazem tto konfliktu miedzy
stronami. Istniejgca sytuacja znana jest krajowemu specjaliscie w dziedzinie psy-
chiatrii. Uchwatg Okregowej Rady Lekarskiej w L. z dnia 20 stycznia 1999 r. zostata
tez powotana komisja dla oceny zdolnosci powddki do wykonywania zawodu lekarza.
Powddka nie odbiera jednak wezwan i nie stawia sie na badania. Po zdarzeniu z
dnia 16 grudnia 1998 r. dr F.K. wydat orzeczenie o niezdolnosci powodki do pracy
przez okres 30 dni, po czym wystawiat zwolnienia na kolejne takie okresy. Bzsporne
jest, ze wspomniane zwolnienia byty udzielane bez uprzedniego komisyjnego bada-
nia, przy czym powodka stanowczo oswiadczata, ze nie podda sie jakiemukolwiek
badaniu, gdyz sama pozostaje lekarzem i stwierdza, iz jest zdrowa.

W ocenie Sgdu Rejonowego, zwolnienia od pracy wystawione przez dr F.K.
mieszczg sie w dopuszczalnych ramach badan lekarskich, gdyz opieraty sie na roz-
mowie, obserwacji zachowania i wywiadach od innych oséb. Pozwany pracodawca, z
powotaniem sie na art. 229 § 2 KP, zasadnie zgda poddania sie badaniu kontrolne-
mu w celu stwierdzenia zdolnosci do pracy. Odmowa ze strony powddki skutkuje zas
niedopuszczenie jej do pracy na zajmowanym stanowisku lekarza.

Apelacje wniesiong przez petnomocnika powodki ustanowionego z urzedu, a
takze przez samg powodke, oddalit Sgd Okregowy-Sad Pracy i Ubezpieczen Spo-
tecznych w Lublinie wyrokiem z dnia 25 czerwca 1999 . [...]. W toku postepowania
apelacyjnego ustalono dodatkowo, ze pismem z dnia 8 maja 1999 r., a wiec po wy-
daniu wyroku pierwszoinstancyjnego, powodka zwrdcita sie do pracodawcy o rozwig-
Zzanie umowy o prace, lecz nie zgtosita sie w celu uzgodnienia warunkoéw ustania sto-
sunku pracy. W dniu 14 czerwca 1999 r. uptynagt okres uprawniajgcy powodke do
korzystania z zasitku chorobowego. W tym stanie rzeczy pozwany Szpital rozwigzat
stosunek pracy z powodkg w trybie art. 53 § 1 KP. Powddka nie wystgpita o przywré-
cenie do pracy, cho¢ podczas rozprawy apelacyjnej oswiadczyta, ze chce w Szpitalu
nadal pracowacC w charakterze lekarza. W uzasadnieniu orzeczenia oddalajgcego
apelacje Sad Okregowy podnidst, ze bezwzglednym warunkiem dopuszczenia po-
wodki do pracy jest poddanie sie badaniom lekarskim, z ktérych wynikataby jej zdol-
nos¢ do wykonywania zatrudnienia. Sgd Okregowy zauwazyt tez, ze wobec rozwig-
zania stosunku pracy roszczenie o dopuszczenie do pracy stato sie bezprzedmioto-

we.



Kasacje od powyzszego wyroku wnidst w imieniu powddki jej petnomocnik z
wyboru, zarzucajgc: 1) naruszenie prawa materialnego, tj.: a) art. 32 ust. 1, 2, 3,41 6
ustawy z dnia 5 grudnia 1997 r. o zawodzie lekarza (Dz.U. Nr 28, poz. 152 ze zm.)
przez przyjecie, ze dopuszczalne jest wystawienie zwolnienia lekarskiego przez pra-
cownika pracodawcy powddki i wbrew jej woli; b) art. 179 § 4 i art. 229 § 2 KP oraz §
2ust.2,3i5,8§4,8§5pkt1,2,4,§7i§ 11 rozporzadzenia Ministra Zdrowia i Opieki
Spotecznej z dnia 30 maja 1996 r. w sprawie przeprowadzania badan lekarskich pra-
cownikow (Dz.U. Nr 69, poz. 332) przez przyjecie, ze nieistotny jest fakt badania po-
wodki w trakcie udzielonego jej urlopu wypoczynkowego oraz ze w zgodzie z pra-
wem pozostaje zgdanie pracodawcy, aby poddata sie badaniu innego podmiotu niz
stuzba medycyny pracy; c) art. 53 § 1 pkt b i art. 41 KP przez przyjecie, iz termin
okreslony w tym przepisie uptynat z ostatnim dniem okresu zasitkowego liczonego na
podstawie stronniczego o$wiadczenia psychiatry, zamiast ,zwyktego” orzeczenia o
niezdolnosci do pracy; d) art. 11 i 12 ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie
zdrowia psychicznego (Dz.U. Nr 111, poz. 535), art. 12 i 15 Kodeksu etyki lekarskiej,
a takze art. 32, 33 i 36 Karty Praw Pacjenta przez przyjecie, ze dopuszczalny w oko-
licznosciach sprawy jest przymus Swiadczen medycznych oraz ze swiadectwo o sta-
nie zdrowia moze lekarz wydac po pobieznej rozmowie z pacjentem i wbrew jego
woli; e) art. 16 i 17 oraz art. 50 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego, jak tez art.
23, 24 i 28 kodeksu etyki lekarskiej przez wystawianie zwolnien lekarskich na szkode
pacjenta — pracownika, zamiast skierowania do prokuratury oraz do sgdu rodzinnego
zawiadomienia o stanie zdrowia powddki; f) art. 50 ust. 1 i 2 ustawy o ochronie zdro-
wia psychicznego przez przyjecie, ze z karty chorobowej pacjenta mozna bez jego
zgody korzysta¢ w celach dowodowych przed sgdem pracy, a takze przestuchiwac
lekarza psychiatre w charakterze swiadka na okolicznos¢ diagnozy z zakresu zdro-
wia psychicznego i wykorzystywac to zeznanie jako dowod w sprawie przeciwko
pacjentowi — pracownikowi;

2) naruszenie przepisOw postepowania majgce istotny wptyw na wynik sprawy, tj.: a)
art. 65 § 2 i art. 66 KPC przez przyjecie, ze powodka jest psychicznie chora (ostry
stan psychotyczny), co powodowato wystawianie zwolnien lekarskich wbrew jej woli,
a zarazem traktowanie jej jako osoby o petnej zdolnosci do czynnosci prawnych i
zdolnosci procesowej, wladnej do udzielenia petnomocnictwa procesowego adwo-
katowi ustanowionemu z urzedu; b) art. 233 § 1 i 2 KPC przez przyjecie, ze wiary-

godne jest zwolnienie lekarskie stwierdzajgce chorobe psychiczng, wystawione przez



lekarza, przeciwko ktoremu ,powddka toczyta postepowanie dyscyplinarne przed
Okregowg Izbg Lekarskg w Lublinie oraz postepowanie karne”; c) art. 253 KPC w
zwigzku z art. 6 KC przez przyjecie, ze strona powodowa, zaprzeczajgca dokumen-
tom prywatnym — lekarskiemu zwolnieniu, musi wbrew rozktadowi ciezaru dowodu
wykazac swg psychiczng zdolnos¢ do wykonywania pracy.

Na tych podstawach strona skarzgca domagata sie ,stwierdzenia niewaznosci
postepowania i orzeczen wydanych w sprawie” lub uchylenia wyrokéw pierwszej oraz
drugiej instancji i przekazania sprawy Sgdowi Rejonowemu do ponownego rozpo-
znania. Jako "zatgcznik do kasacji" zostato na kilkudziesieciu stronicach przedsta-
wione kalendarium wydarzen obrazujgcych catoksztatt niezwykle skomplikowanych
stosunkdw tgczgcych strony od potowy 1995 r., a wiec w okresie znacznie wczesniej-
szym niz objety stanem faktycznym niniejszej sprawy. Kalendarium to jest, w przeko-
naniu petnomocnik wnoszgcej kasacje, doskonatg ilustracjg tezy, ze strona pozwana
miesza dwie role spoteczne, tj. role pracodawcy i jednostki organizacyjnej stuzby
zdrowia. Tymczasem z faktu, iz pracodawca jest zarazem placéwkg medyczng, nie
wynika, ze moze wobec pracownika wystepowac w roli lekarza. Wprost przeciwnie,
dla zachowania petni obiektywizmu pracodawca nie powinien badac i leczy¢ wtasne-
go pracownika, szczegolnie wbrew jego woli i postugujgc sie specjalistg pozostaja-
cym z nim w otwartym konflikcie na tle wczesniejszego postawienia btednych dia-
gnoz, co moze rodzi¢ uzasadnione podejrzenia o stronniczosc¢ lekarza. Badania le-
karskie pracownikow dla celéw okreslonych w Kodeksie pracy sg zresztg w prawem
okreslonym trybie przeprowadzane przez lekarzy z dziedziny medycyny pracy, ktérzy
decydujg tez o ewentualnej koniecznosci przeprowadzenia dodatkowych badan
specijalistycznych, np. badan psychiatrycznych, nie nalezacych do zwyktego zakresu
badan. W zakonczeniu wspomnianego kalendarium napisano, ze akta sprawy czy ra-
czej spraw powodki, ,to materiat na fabularny horror. Powddka walczy konsekwent-
nie, cho¢ nieumiejetnie. Walczy samotnie. Jest inteligentng, kulturalng, rozwinietg
intelektualnie, niekonwencjonalnie postepujacg kobietg. Trafita do nieodpowiedniego
dla niej srodowiska. To srodowisko zniszczyto jg obmowg. Udreczyto jg i jej ojca. Jej
nieszczescie polega na tym, ze ona naprawde wierzy w etyke zawodowg lekarzy i
ostateczne zwyciestwo sprawiedliwosci. Uwaza, ze nie moze zmieni¢ sSrodowiska
zawodowego, poniewaz nie moze wyjechac, zostawiajgc samotnego, starego ojca”.
Nie majgc pracy i Srodkow utrzymania (bronigc sie rownoczesnie przed ztozeniem

wniosku o rente z tytutu niezdolnosci do pracy), powddka toczy obecnie przed Sa-



dem Pracy w Zamosciu spor o uznanie bezprawnosci rozwigzania stosunku pracy
dokonanego w dniu i z dniem 14 czerwca 1999 r., bedgcym réwnoczesnie ,dopiero”
179 dniem pobierania zasitku chorobowego.

Odpowiadajgc na kasacje, strona pozwana domagata sie jej oddalenia. W
uzasadnieniu odpowiedzi podniesiono w szczegolnosci, ze zarzucone uchybienia
przepisom prawa materialnego bgdz procesowego nie istniejg, zas Sgd Okregowy
stusznie przyjat, ze powddka, jako osoba chora i wymagajgca leczenia, nie moze
wykonywac tak odpowiedzialnego zawodu jak zawdd lekarza i dlatego nie powinna
by¢ dopuszczona do pracy na tym stanowisku. Réwniez Okregowa Rada Lekarska w
Lublinie uchwatg z dnia 16 czerwca 1999 r. zawiesita powddke z powodu choroby w

prawie wykonywania zawodu lekarza.

Sad Najwyzszy zwazyt, co nastepuje:

Kasacja podlega oddaleniu, gdyz roszczenie, ktérego zaspokojenia dochodzi
skarzaca, stato sie bezprzedmiotowe. Zgdanie dotyczy bowiem dopuszczenia do
pracy, a wiec zobowigzania pracodawcy do realizacji jego powinnosci rzeczywistego
zatrudniania pracownika w trwajgcym stosunku pracy (art. 22 § 1 KP). Tymczasem
stosunek ten ustat wskutek oswiadczenia pracodawcy o jego rozwigzaniu bez wypo-
wiedzenia na podstawie art. 53 § 1 pkt 2 KP, a wiec wskutek uptywu maksymalnego
okresu pobierania wynagrodzenia i zasitku chorobowego z tytutu niezdolno$ci do
pracy. Sad Okregowy przyjagt wprawdzie, ze nastgpito to w dniu 14 czerwca 1999 r.,
czyli przed datg zapadtego w dniu 25 czerwca 1999 r. orzeczenia drugoinstancyjne-
go, lecz wnoszgca kasacje twierdzi kategorycznie, iz oSwiadczenie pracodawcy zo-
stato skarzgcej doreczone dopiero w dniu 6 lipca 1999 r., a wiec zgodnie z art. 61 KC
w zwigzku z art. 300 KP dopiero wéwczas o$wiadczenie to mogto wywrzeé swoj
skutek. Znaczy to, ze dopuszczenie do pracy nie byto jeszcze w dacie orzekania
przez Sad Okregowy bezprzedmiotowe, co tym bardziej upowaznia czy wrecz naka-
zuje Sgdowi Najwyzszemu ujawni¢ swe stanowisko co do podniesionych w kasacji
merytorycznych aspektéw niniejszego sporu, skupiajgcych sie w obrebie wyktadni
art. 229 § 2 KP, a nade wszystko wokot sposobu pojmowania terminu ,,badanie le-
karskie”, ze szczegolnym uwzglednieniem badan zdrowia psychicznego.

Powotany wyzej przepis stanowi, ze jezeli niezdolnos¢ do pracy wskutek cho-

roby trwa dtuzej niz 30 dni, to pracownik podlega ponadto (obok tzw. badan wstep-



nych i okresowych) kontrolnym badaniom lekarskim, w celu ustalenia zdolnosci do
wykonywania pracy na dotychczasowym stanowisku. Sgd Okregowy uznat, ze cyto-
wane uregulowanie znajduje zastosowanie w sprawie, gdyz pomimo ponad mie-
siecznej niezdolnosci do pracy skarzgca odmawiata poddania sie badaniu kontrol-
nemu. Co do trybu, czy szerzej pojetego catoksztattu okolicznosci towarzyszgcych
wydaniu orzeczenia o tej niezdolnosci, wypowiedziat sie wyraznie tylko Sad pierw-
szej instanciji, stwierdzajgc ogolnikowo, ze zwolnienia wystawione przez specjaliste z
zakresu psychiatrii ,mieszczg sie w zakresie badan lekarskich, gdyz oparte byty na
rozmowie, obserwacji zachowania i wywiadach od innych oséb”. Natomiast Sad
Okregowy kwestie sposobu badania skarzgcej pomingt milczeniem, cho¢ jednoczes-
nie stwierdzit, ze ,ze wzgledu na charakter podejrzewanych schorzen zaréwno po-
wodka, jak i jej petnomocnik w zadnym wypadku nie mogg wypowiadac sie w tym
przedmiocie”. Cytowang wypowiedz trzeba jednak potraktowac jako lapsus. Ustawa
z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodzie lekarza (Dz.U. z 1997 r. Nr 28, poz. 182 ze zm.)
wyraznie i jednoznacznie bowiem stanowi w art. 32 ust. 1, Ze przeprowadzi¢ badanie
lub udzieli¢ innych swiadczenh zdrowotnych lekarz moze — z zastrzezeniem ustawowo
okreslonych wyjatkdw — jedynie po wyrazeniu zgody przez pacjenta. Jezeli natomiast
pacjent jest matoletni, catkowicie ubezwtasnowolniony lub niezdolny do swiadomego
wyrazenia zgody, to wymagana jest zgoda przedstawiciela ustawowego lub faktycz-
nego opiekuna, a gdy ich brak lub porozumienie z nimi jest niemozliwe — zgody
udziela sad opiekunczy (ust. 2-4). Po skonczeniu przez matoletniego 16 lat wymaga-
na jest takze jego zgoda (ust. 5). To samo dotyczy osoby catkowicie ubezwtasnowol-
nionej, ktéra jednak jest w stanie wypowiedzie¢ opinie w sprawie badania (ust. 4).
Gdyby zatem matoletni po ukonczeniu 16 lat, osoba ubezwtasnowolniona albo pa-
cjent chory psychicznie lub uposledzony umystowo, lecz dysponujgcy dostatecznym
rozeznaniem sprzeciwiali sie czynnosciom medycznym, to niezaleznie od zgody
ustawowego przedstawiciela lub faktycznego opiekuna, albo w razie niewyrazenia
przez nich zgody, lekarz powinien dysponowac¢ zgodg sadu opiekunczego(ust. 6).
Wobec matoletniego lub osoby niezdolnej do Swiadomego wyrazenia zgody, ktorzy
nie majg ustawowego przedstawiciela ani faktycznego opiekuna albo jezeli porozu-
mienie z nimi jest niemozliwe, lekarz powinien jednak wykona¢ badanie, natomiast
do udzielania dalszych swiadczenh zdrowotnych moze przystgpi¢ dopiero po uzyska-
niu zgody sadu opiekunczego (ust. 8). Gdyby natomiast zwtoka grozita niebezpie-

czenstwem utraty zycia, ciezkiego uszkodzenia ciata lub ciezkiego rozstroju zdrowia,



to lekarz moze bez zgody sgdu opiekunczego wykonac¢ zabieg operacyjny albo za-
stosowac¢ metode leczenia lub diagnostyki stwarzajgce podwyzszone ryzyko dla pa-
cjenta. W takiej sytuacji lekarz powinien wszakze w miare mozliwosci zasiegnac¢ opi-
nii drugiego lekarza tej samej specjalnosci, a poza tym o wykonanych czynnosciach
niezwtocznie zawiadomic przedstawiciela ustawowego, opiekuna faktycznego lub
sad (art. 32 ust. 9 w zwigzku z art. 34 ust. 7 ustawy).

Dopaoki wiec pacjent dysponuje dostatecznym rozeznaniem swej sytuacji, do-
poty nawet choroba psychiczna lub umystowe uposledzenie nie pozbawiajg go prawa
wyrazania zgody na przeprowadzenie badania lekarskiego. Tego wniosku, wyptywa-
jacego z ,,0golnych” regulacji ustawy o zawodzie lekarza, nie podwazajg rowniez
,Szczegolne” przepisy ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psy-
chicznego (Dz.U. Nr 111, poz. 535 ze zm.). Dopuszczalno$¢ poddania badaniu psy-
chiatrycznemu, jak tez przyjecia do szpitala psychiatrycznego bez zgody zaintereso-
wanego, jest scisle reglamentowanym wyjatkiem od zasady dobrowolnosci, bez kté-
rej trudno zresztg wyobrazic¢ sobie realizacje dyrektywy aksjologicznej z art. 12
ustawy, ze przy wyborze rodzaju i metod postepowania leczniczego bierze sie pod
uwage nie tylko cele zdrowotne, ale takze interesy oraz inne dobra osobiste osoby z
zaburzeniami psychicznymi i dgzy do osiggniecia poprawy stanu zdrowia w sposob
najmniej dla tej osoby ucigzliwy. Z tego miedzy innymi wzgledu osobe petnoletnig
bez jej zgody, a osobe matoletnig lub catkowicie ubezwtasnowolniong — bez zgody jej
ustawowego przedstawiciela, wolno poddac¢ badaniu psychiatrycznemu tylko wéw-
czas, gdy jej zachowanie wskazuje, ze wskutek zaburzen psychicznych moze zagra-
zac bezposrednio wtasnemu zyciu lub zdrowiu albo zyciu lub zdrowiu innych osob
badz nie jest zdolna do zaspokajania podstawowych potrzeb zyciowych (art. 21 ust.
1). Natomiast do szpitala psychiatrycznego mozna chorego psychicznie przyjgé bez
jego zgody tylko wtedy, gdy dotychczasowe zachowanie wskazuje na to, iz z powodu
tej choroby zagraza bezposrednio wlasnemu zyciu albo zyciu lub zdrowiu innych
0s0b (art. 23 ust. 1).

Réwniez Kodeks etyki lekarskiej stanowi, ze postepowanie diagnostyczne,
lecznicze i zapobiegawcze wymaga zgody pacjenta, wzglednie — w razie niezdolno-
Sci do jej Swiadomego wyrazenia — zgody jego ustawowego przedstawiciela bgdz
osoby stale opiekujgcej sie pacjentem, wobec czego wszczecie postepowania bez tej
zgody moze by¢ dopuszczone tylko wyjgtkowo, w szczegdlnych przypadkach zagro-

zenia zycia lub zdrowia pacjenta albo innych osoéb (art. 15 ust. 1 2). Kodeks etyki



lekarskiej nakazuje tez respektowanie prawa pacjenta do Swiadomego udziatu w po-
dejmowaniu podstawowych decyzji lekarskich dotyczgcych jego zdrowia, co zaktada
udzielanie mu odpowiednich informaciji (art. 13 ust. 1i 2). Tylko wéwczas relacje
pomiedzy pacjentem i lekarzami mogg sie opiera¢ na wzajemnym zaufaniu, przy
czym kodeks etyki wywodzi stagd rowniez prawo pacjenta do wyboru lekarza (art. 12
st. 2).

Z przeprowadzonych rozwazan wynika, ze obowigzek poddania sie kontrol-
nemu badaniu lekarskiemu na podstawie art. 229 § 2 zdanie drugie KP zostaje zak-
tualizowany jedynie w sytuacji, gdy warunkujgca go niezdolnos¢ do pracy wskutek
choroby, trwajgcej ponad 30 dni, zostata orzeczona po badaniu przeprowadzonym
zgodnie z prawem i zasadami etyki lekarskiej, a wiec w szczegolnosci po wyrazeniu
zgody przez pacjenta i w okolicznosciach umozliwiajgcych mu uczestniczenie w ba-
daniu w sposob swiadomy i nacechowany zaufaniem wobec lekarza. Owo zaufanie
jest szczegolnie donioste w przypadku oséb, ktorych zachowanie moze nasuwaé po-
dejrzenie o zaktdcenie czynnosci psychicznych, podlegajgce zgodnie z aktualnym
stanem wiedzy medycznej zaliczeniu do zaburzen psychicznych. Pozyskanie zaufa-
nia pacjenta jest w tym wypadku warunkiem jego otwarcia sie i gotowosci do szczerej
rozmowy, bedacej w psychiatrii podstawowg metodg badawczg. Takiej relacji nie
sposob jednak stworzyé — wbrew mniemaniu Sgdéw orzekajgcych w sprawie — przy-
stuchiwaniem sie, czy wrecz podstuchiwaniem z ukrycia rozmowy pacjenta z osobg
trzecig. Przestanki aktualizujgce pracowniczy obowigzek poddania sie badaniu kon-
trolnemu z art. 229 § 2 zdania drugiego KP nie zalezg natomiast od statusu prawne-
go lekarza orzekajgcego o jego niezdolnosci do pracy, jak tez od charakteru zatrud-
niajgcego go pracodawcy. Pracodawcg moze by¢ zatem w normalnej sytuacji row-
niez zaktad opieki zdrowotnej, a lekarzem osoba zatrudniona w charakterze jego
pracownika. Jezeli jednak miedzy kontrahentami stosunku pracy istnieje na tle stanu
zdrowia psychicznego pracownika — lekarza dtugotrwaty konflikt, to wydanie innemu
pracownikowi — lekarzowi polecenia, aby orzekt w sprawie psychicznej zdolnosci do
pracy po stronie kolezanki czy kolegi, publicznie kwestionujgcych jego wczesniejsze
orzeczenia, moze by¢ w okoliczno$ciach konkretnej sprawy ocenione jako narusze-
nie klauzul generalnych z art. 8 KP. Podobne orzeczenie nie zwalniatoby wiec praco-
dawcy od obowigzku zatrudniania pracownika, a w konsekwencji nie aktualizowatoby
tez pracowniczego obowigzku wykonania badan lekarskich.



Z powyzszych wzgledéw Sad Najwyzszy na podstawie art. 3932 KPC orzekt

jak w sentenciji.



