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Trwała niezdolność oskarżonego do udziału w postępowaniu jako „inna okoliczność 
wyłączająca ściganie” (art. 17 § 1 pkt 11 k.p.k.)

Streszczenie

W pracy wyrażono pogląd, zgodnie z którym trwała niezdolność oskarżonego do udziału w procesie, będąca wynikiem nieodwracalnej dysfunkcji organizmu (utrata funkcji, która nie może powrócić spontanicznie i nie może być przywrócona w drodze interwencji medycznej), stanowi „inną okoliczność wyłączającą ściganie” (art. 17 § 1 pkt 11 k.p.k.) i jako taka powinna powodować umorzenie postępowania. Przyjęto, że zawieszenie procesu może nastąpić z powodu choroby psychicznej lub innej ciężkiej choroby o przemijającym charakterze. Jeśli ciężka choroba ma charakter nieodwracalny, powinna skutkować umorzeniem.

1. Uwagi wstępne

Możność oskarżonego do udziału w procesie ma kluczowe znaczenie dla biegu postępowania. Oskarżony (podejrzany) jest bowiem zarówno stroną postępowania przygotowawczego (art. 299 § 1 k.p.k.) jak i sądowego (art. 71 § 2 k.p.k.). Jako strona bierna oskarżony może brać udział w czynnościach postępowania przygotowawczego (art. 317 § 1 k.p.k., art. 325a § 2 k.p.k.) oraz w rozprawie głównej (art. 374 § 1 k.p.k.). Konsekwencją tego stanu rzeczy było uznanie przez ustawodawcę, że czasowa niemożność brania przez oskarżonego udziału w postępowaniu z powodu choroby psychicznej lub innej ciężkiej choroby winna skutkować zawieszeniem postępowania (art. 22 § 1 k.p.k.). 

Kontrowersje powstają w układach procesowych, w których niezdolność oskarżonego do udziału w procesie z przyczyn zdrowotnych ma charakter trwały i nieodwracalny. Źródłem owej niezdolności mogą być wszelkie schorzenia obiektywnie uniemożliwiające oskarżonemu: stawienie się w siedzibie organu postępowania, obecność przy czynnościach procesowych, rozumienie znaczenia czynności, w jakich bierze on udział. Tytułem przykładu można wskazać choćby na choroby zwyrodnieniowe i metaboliczne układu nerwowego (choroba Parkinsona, która postępuje powoli i prowadzi do całkowitego inwalidztwa, pląsawica Huntingtona o rozwoju postępującym i z narastającym otępieniem, stwardnienie zanikowe boczne, w przypadku którego zejście śmiertelne następuje w przeciągu 3–5 lat od diagnozy) oraz choroby i zespoły otępienne (choroba Alzheimera, która postępuje nieuchronnie i prowadzi co całkowitej bezradności chorych)
. Przeszkodą uniemożlwiającą stronie dotarcie do miejsca czynności może być także zaawansowany wiek, czy też stan po wypadku (amputacje kończyn). 

Powstaje wątpliwość, czy taka przeszkoda należy do katalogu z art. 22 § 1 k.p.k., w którym wskazano na „długotrwałą przeszkodę uniemożliwiającą prowadzenie postępowania”. 

Przywołane zagadnienie ma doniosłe znaczenie w praktyce wymiaru sprawiedliwości. Uznanie bowiem, iż przetrwała niezdolność oskarżonego do udziału w procesie nie tyle uniemożliwia przez pewien czas prowadzenie procesu, co ten proces wyłącza, powinno prowadzić do umorzenia postępowania na podstawie art. 17 § 1 k.p.k. 

W przypadku wystąpienia nieprzemijającej przeszkody w prowadzeniu postępowania pojawia się zatem alternatywa: zawieszenie bądź umorzenie procesu. 

2. Zawieszenie postępowania („długotrwała przeszkoda”)

Ustawodawca w przepisie art. 22 § 1 k.p.k. określił, jakie przeszkody skutkują zawieszeniem procesu. Chodzi tu o „długotrwałe przeszkody uniemożliwiające prowadzenie postępowania”. Jako przykład takiej przeszkody wskazano niemożność brania przez oskarżonego udziału w postępowaniu z powodu „choroby psychicznej lub innej ciężkiej choroby”.

W języku polskim przymiotnik „długotrwały” jest rozumiany jako „trwający przez długi czas”
. Z kolei czasownik zawieszać oznacza „wstrzymać coś na jakiś czas”
.

Przy interpretowaniu przedmiotowych określeń nie sposób pomijać końcowej części normy z art. 22 § 1 k.p.k., zgodnie z którą „postępowanie zawiesza się na czas trwania przeszkody”. Innymi słowy, bieg postępowania zostaje wstrzymany (zawieszenie procesu) na czas trwania przeszkody, której termin początkowy i końcowy da się zamieścić na „osi czasu”. Pogląd ten nie jest kwestionowany w piśmiennictwie
. 

Na przytoczenie zasługuje stanowisko W. Daszkiewicza, oddające istotę przeszkody z art. 22 § 1 k.p.k. Zdaniem Autora w przedmiotowym przepisie wskazano na okoliczności hamujące bieg procesu, nie zaś blokujące wydanie przez organ orzeczenia meriti. Żadna z okoliczności skutkujących zawieszeniem postępowania nie ma charakteru trwałego; ustawodawca założył przejściowość przeszkód
. Na przemijający choć niekiedy długotrwały charakter przeszkód z art. 22 k.p.k. zwraca uwagę R. Kmiecik
.

Przyczyną czasowego wstrzymania biegu procesu są zatem okoliczności, których czasu trwania nie można z góry przewidzieć
. Długotrwały charakter przeszkody oznacza, że z jej powodu postępowanie może być naznaczone przewlekłością niedającą się racjonalnie uzasadnić
. Musi istnieć również związek przyczynowo-skutkowy między przeszkodą a niemożnością (nie wystarcza utrudnienie) prowadzenia postępowania
.

Wypowiedziano jednocześnie pogląd, zgodnie z którym „ciężką chorobą” jest schorzenie, które nie rokuje, by oskarżony mógł wziąć udział w czynności w dalszych terminach, przy czym trudno liczyć na jego wyzdrowienie. W tych przypadkach, w których powrót do zdrowia jest niemożliwy (choroby nieuleczalne), można liczyć jednak na remisję choroby czy też poprawę stanu zdrowia
.

Przywołane zapatrywanie zdaje się pomijać postępujący i nieodwracalny charakter niektórych schorzeń (brak remisji). 

Oczywista jest przy tym konstatacja K. Zgryzka, według której przyczyny zawieszenia nie mają charakteru przyczyn procesowych (art. 17 § 1 k.p.k.)
.

Dopełniając charakterystyki omawianej instytucji, wskazać należy, iż przyczyną zawieszenia są nie tylko przeszkody faktyczne (aczkolwiek jest tak w większości przypadków) ale i prawne (zawieszenie procesu na mocy art. 11 § 2 k.p.k. w oczekiwaniu na orzeczenie kary, która będzie uzasadniać tzw. umorzenie absorpcyjne, czy też zawieszenie postepowania dotyczącego świadka koronnego w trybie art. 7 ustawy z dnia 25 czerwca 1997 r. o świadku koronnym
 w oczekiwaniu na zakończenie postępowania przeciwko pozostałym sprawcom)
. Nie brak przy tym poglądu przeciwnego, według którego przyczynami zawieszenia są jedynie przeszkody faktyczne nie zaś procesowe
. Stanowisko to jednak nie przekonuje, zważywszy na podane wcześniej przypadki zawieszenia postępowania z przyczyn prawnoprocesowych.

Zasadne wydaje się także sięgnięcie do wcześniejszych kodyfikacji karnoprocesowych w zakresie regulującym instytucję zawieszenia postępowania. 

Zgodnie z art. 5 k.p.k. z 1928 r.
 w razie nieujęcia oskarżonego lub jego choroby psychicznej postępowanie winno było ulec zawieszeniu na czas trwania przeszkody.

Podkreślano przy tym, że w przypadku „osoby notorycznie chorej umysłowo (…) nie pozostaje nic innego, jak zwiesić postępowanie karne do czasu wyzdrowienia oskarżonego”
. 

Z kolei przepis art. 15 §1 k.p.k. z 1969 roku
 przesądzał, że jeżeli zachodzi długotrwała przeszkoda uniemożliwiająca prowadzenie postępowania, a w szczególności nie można ująć oskarżonego albo nie może on brać udziału w postępowaniu z powodu choroby psychicznej lub innej ciężkiej choroby postępowanie zawiesza się na czas trwania przeszkody. Nie ulega wątpliwości, że norma z art. 15 d.k.p.k. była inspiracją dla twórców kodeksu z 1997 roku (treść przepisów art. 15 § 1 d.k.p.k. i art. 22 § 1 k.p.k. jest tożsama). 

Na gruncie art. 15 § 1 d.k.p.k. przyjmowano, że zawieszenie postępowania nie pozbawia oskarżonego prawa do sądu, jedynie je odracza do czasu ustąpienia zaistniałej przeszkody
. Przez „długotrwałą przeszkodę” rozumiano taką, która wyłączała możność prowadzenia sprawy, której termin ustania bądź w ogóle jest trudny do ustalenia, bądź co najmniej jest tak odległy w czasie, że przekraczał wszelkie racjonalnie dopuszczalne okresy odroczenia rozprawy
.

Systemowe ujęcie przedmiotowego zagadnienia wymaga przywołania treści art. 15 § 2 k.k.w. Zgodnie z przepisem, jeżeli zachodzi długotrwała przeszkoda uniemożliwiająca postępowanie wykonawcze, a w szczególności nie można wykonać wobec skazanego orzeczenia z powodu choroby psychicznej lub innej ciężkiej choroby, postępowanie zawiesza się w całości lub części na czas trwania przeszkody. 

W doktrynie prawa karnego wykonawczego i orzecznictwie wyrażono zapatrywanie, iż dla istnienia przewlekłości (długotrwałości) choroby konieczne jest upośledzenie czynności organizmu przekraczające 6 miesięcy. Sześciomiesięczny okres ma odpowiadać semantycznie pojęciu „długotrwałości”
. Jednocześnie nałożono na biegłych obowiązek oceny przewidywanego czasu ustania przeszkody
. 

Konkludując, kształt instytucji zawieszenia postępowania wykonawczego odpowiada zawieszeniu postępowania prowadzonego według przepisów Kodeksu postępowania karnego. W obu przypadkach następuje wstrzymanie nurtu procesu do czasu ustania przeszkody, która była przyczyną zawieszenia. 

Syntetycznie rzecz ujmując, zawieszenie postępowania tradycyjnie stanowiło tymczasowe zahamowanie biegu procesu przede wszystkim z przyczyn dotyczących oskarżonego. Owo zawieszenie następowało „na czas trwania przeszkody”, a zatem zakładano przemijalność okoliczności tamującej proces. Wprawdzie termin ustania przeszkody mógł być trudny do ustalenia, to jednak nie mogło ulegać wątpliwości, że przeszkoda – choćby w bliżej nieoznaczonym czasie – minie.

Poza zakresem zastosowania przepisu art. 22 § 1 k.p.k. wydają się być te układy procesowe, w których przedmiotowa przeszkoda będzie miała charakter nieograniczony czasowo, niekończący się. 

Rodzi to kontrowersję związaną z tym, jak powinien na ową nieprzemijalną okoliczność zareagować organ postępowania karnego. Trwała obstrukcja jest wszak nie do pogodzenia z naturą instytucji zawieszenia. 

3. Umorzenie postępowania („inna okoliczność wyłączająca ściganie”)

Kodeks postępowania karnego w art. 17 § 1 k.p.k. opisuje przypadki, w których „nie wszczyna się postępowania, a wszczęte umarza”. Przedstawiciele piśmiennictwa stwierdzają, iż w przywołanym przepisie zawarty jest katalog warunków dopuszczalności procesu (przesłanek procesowych)
.

Przesłankami procesowymi są pewne stany (sytuacje), z którymi prawo karne procesowe łączy dopuszczalność albo niedopuszczalność postępowania
. 

Wprawdzie w przepisie art. 17 § 1 pkt 11 ustawodawca omawiane przesłanki określił mianem „okoliczności wyłączających ściganie”, to już w treści art. 439 § 1 pkt 9 k.p.k. pojawia się określenie „okoliczności wyłączające postępowanie”. Zabieg ten nie może dziwić, skoro przesłanki stanowią nie tylko warunek wszczęcia, ale i istnienia procesu karnego w ogóle
. W tym ostatnim przypadku niespełnienie warunku dopuszczalności będzie skutkować decyzją o umorzeniu postępowania. 

Co godne podkreślenia istnienie przesłanek negatywnych jak i niewystępowanie przesłanek pozytywnych określa się mianem przeszkód procesowych
. 

Nie budzi obecnie zastrzeżeń zapatrywanie, że przesłanki procesowe dotyczą zarówno stanu prawnego i faktycznego. Przesłankami procesu są zatem nie tylko przesłanki ściśle procesowe (wynikające z prawa przesłanki materialne i formalne) ale i faktyczne (jak śmierć oskarżonego)
. 

Wprowadzeniu konstrukcji warunków dopuszczalności procesu przyświecały dwie idee:

· oszczędności procesowej (zapobieżenie „marnotrawstwu” sił i środków w postępowaniu, które i tak nie może osiągnąć swojego celu z powodu choćby braku podstawy faktycznej oskarżenia, przedawnienia karalności czynu, śmierci oskarżonego, braku skargi uprawnionego oskarżyciela),

· uwzględnienie interesów uczestników procesu („oszczędzenie” im dolegliwości związanych z udziałem w postępowaniu, które i tak zakończyłoby się wynikiem negatywnym)
.

W tym kontekście w piśmiennictwie wskazuje się na funkcje systemu warunków (przesłanek) dopuszczalności procesu, a mianowicie:

· funkcję blokady merytorycznego rozstrzygania sprawy,

· funkcję gwarancyjną, ochronną (instytucja z art. 17 § 1 k.p.k. ma „chronić osoby przed wikłaniem ich w bezzasadne procesy”)
,

· funkcję ekonomiczną (uniknięcie generowania kosztów organów wymiaru sprawiedliwości i uczestników postępowania),

· funkcję informacyjną (zapewnienie uczestnikom możliwości przewidywania, kiedy prowadzenie procesu jest dopuszczalne)
. 

Katalog przesłanek procesowych jest otwarty. W punkcie 11 art. 17 k.p.k. ustawodawca wskazał bowiem – używając legislacyjnej klauzuli uzupełniającej
 – na „inne okoliczności wyłączające ściganie”. W konsekwencji przeszkodami procesowymi są również inne – aniżeli wymienione w punktach 1–10 „stany wyłączające ściganie karne”
. 

W doktrynie procesu karnego i judykaturze wypowiedziano pogląd, zgodnie z którym wszelkie przeszkody natury prawnej, które uniemożliwiają wszczęcie bądź prowadzenie postępowania, mieszczą się w pojęciu „innych okoliczności wyłączjących ściganie” (art. 17 § 1 pkt 11 k.p.k.). Z kolei przyczyny natury faktycznej o charakterze długotrwałym nie należą do katalogu z art. 17 § 1 pkt 11 k.p.k., a skutkują zawieszeniem postępowania
. 

Kluczowe znaczenie dla dalszego wywodu ma argumentacja powołana na poparcie przywołanego stanowiska. Szczególny charakter ma przy tym część motywacyjna postanowienia SN ze sprawy o sygn. II KK 313/15
, w której przedstawiono ciąg argumentacyjny, podsumowujący i uzupełniający dotychczasowy dorobek orzeczniczy. 

Według Sądu Najwyższego „inne okoliczności wyłączające ściganie” (art. 17 § 1 pkt 11 k.p.k.) to przeszkody natury prawnej, wynikające z norm k.p.k. oraz przepisów innych ustaw lub umów międzynarodowych. Stany mające charakter przeszkód faktycznych uniemożliwiających prowadzenie postępowania (choroba psychiczna lub inna ciężka choroba oskarżonego, niezależnie od tego, czy ma ona charakter trwały czy przemijający) stanowią podstawę do zawieszenia postępowania (art. 22 § 1 k.p.k.). 

Na poparcie tej tezy Sąd Najwyższy powołał wynik wykładni systemowej. Najwyższa instancja sądowa wyszła z założenia, że zbiór norm jest uporządkowany i jednolity; obowiązuje przy tym domniemanie, iż prawodawca nie stanowi norm sprzecznych i zbędnych. Tym samym „skoro w obrębie pojęć z art. 22 § 1 k.p.k. określających stan zdrowia oskarżonego ustawodawca nie wprowadził rozróżnień na choroby o mniejszym czy większym natężeniu (…), to rozróżnień takich – lege non distinguente – nie wolno wprowadzać interpretatorowi”. Innymi słowy, skoro w treści art. 22 § 1 k.p.k. wymienione zostały poważne stany chorobowe uniemożliwiające toczenie się procesu i wśród nich znajdują się przypadki najgroźniejsze, a więc i choroby śmiertelne, skutkujące zawieszeniem postępowania, to nie mogą być one silą rzeczy równocześnie przyczyną wyłączającą proces (art. 17 § 1 k.p.k.). Jak skonkludował Sąd Najwyższy, rozumowanie przeciwne oznaczałoby nieracjonalność ustawodawcy (tę samą okoliczność raz traktowano by jako przyczynę zawieszenia postępowania, a innym razem jako powód umorzenia procesu). 

Na uzasadnienie swojego stanowiska najwyższa instancja sądowa odwołała się również do aksjologicznego obowiązywania normy. Sąd Najwyższy stwierdził bowiem, iż przedstawione zapatrywanie „ściśle koresponduje z powszechnie akceptowaną w cywilizowanym świecie normą moralną, według której nawet najcięższego stanu zdrowia, w tym i agonalnego, nie wolno utożsamiać ze śmiercią”.

Zreferowany pogląd zyskał akceptację części dogmatyki prawniczej. Co istotne, przedstawiciele piśmiennictwa bądź przywołali jedynie tezę Sądu Najwyższego wyartykułowaną w sprawie o sygn. II KK 313/15, nie podając żadnej argumentacji
, bądź ograniczyli się do przedstawienia samego twierdzenia z pominięciem judykatury
.

W piśmiennictwie prawniczym wyartykułowano jednocześnie pogląd, zgodnie z którym stan zdrowia oskarżonego, który nie tyle czasowo uniemożliwia prowadzenie postępowania (co mogłoby skutkować zastosowaniem art. 22 § 1 k.p.k.), ile wręcz wyklucza w sposób nierokujący na poprawę możliwość prowadzenia postępowania, może stanowić „inną okoliczność wyłączającą ściganie”
.

Jako podnosi M. Kurowski „o ile ciężka choroba oskarżonego może powodować zawieszenie postępowania, o tyle stwierdzenie w świetle wiedzy medycznej, że choroba jest nieuleczalna, powinno prowadzić do umorzenia postępowania”
. Jak kontynuuje Autor, nie może być tu argumentem okoliczność, że zmiana wiedzy medycznej może doprowadzić do „uleczalności choroby”. Tożsamy argument mógłby być bowiem podniesiony na gruncie odpowiedzialności z art. 156 k.k., a mimo to, ciężka choroba nieuleczalna powoduje odpowiedzialność karną z tego przepisu.
Pogląd dopuszczający umorzenie postępowania z powodu stanu zdrowia oskarżonego zaprezentowano jeszcze na gruncie k.p.k. z 1928 r.
 Zgodnie z art. 3 dawnego k.p.k. sąd nie wszczynał postępowania, a wszczęte umarzał, „w razie śmierci oskarżonego, przedawnienia lub innej okoliczności wyłączającej ściganie”. Takie brzmienie przepisu (zbliżone do obecnego) stanowiło dla L. Peipera podstawę dla tezy, że powodowała umorzenie „nieuleczalna choroba umysłowa oskarżonego (arg. z art. 5 zd. 1”)
. Jak wspomniano wcześniej w art. 5 zd. 1 dawnego k.p.k. wskazano na przemijającą chorobę psychiczną jako przyczynę zawieszenia. 
4. Stan zdrowia oskarżonego jako „inna okoliczność wyłączająca ściganie”

Opowiedzieć należy się za zapatrywaniem, według którego „inną okolicznością wyłączającą ściganie” (art. 17 § 1 pkt 11 k.p.k.) jest trwała (nieustępująca) niezdolność oskarżonego do brania udziału w procesie wynikająca ze stanu jego zdrowia. 

Dla ustalenia znaczenia normy z art. 17 § 1 pkt 11 k.p.k. konieczne jest przeprowadzenie procesu wykładni przy wykorzystaniu dyrektyw językowych, systemowych i funkcjonalnych
. Tylko taki proces interpretacji będzie służył wzmocnieniu ostatecznej decyzji interpretacyjnej
.

Jak wspomniano, w przepisie art. 17 § 1 pkt 11 k.p.k. użyto klauzuli uzupełniającej „inna okoliczność wyłączająca ściganie”. Zaimek nieokreślony „inna” jest rozumiany w języku polskim jako „nie ten sam, drugi, pozostały, nie taki sam, różny, zmieniony, nowy”
. Zaimek „inny” informuje o tym, że oprócz wymienionych rzeczy, sytuacji istnieją też inne, odnoszące się do tego, o czym mowa
.
Przy wyjaśnianiu przedmiotowego zwrotu nie można pomijać i tego, że ustawodawca zawęził katalog owych „innych” stanów, sytuacji. Ma to być bowiem kolejna „okoliczność wyłączająca ściganie”. Sens zdania wyartykułowanego w art. 17 § 1 pkt 11 k.p.k. – przy uwzględnieniu przywołanych wcześniej poglądów doktryny co do natury przesłanek procesowych – przedstawia się następująco. Nie wszczyna się postępowania, a wszczęte umarza, gdy zachodzi inna (aniżeli wymienione w punktach od 1 do 10) okoliczność, blokująca wydanie merytorycznego orzeczenia w sprawie. W zgodzie z wynikiem wykładni semantycznej będzie również pozostawać twierdzenie, że owa „inna” okoliczność może mieć zarówno charakter prawny jak i faktyczny. W punkcie 5 art. 17 § 1 k.p.k. wymieniono bowiem jako przeszkodę procesową śmierć oskarżonego. 

Z przepisu nie wynika przy tym, by w art. 17 § 1 pkt 11 k.p.k. wskazano na okoliczności wynikające z norm k.p.k. oraz przepisów innych ustaw lub umów międzynarodowych. Dość wspomnieć, iż wbrew temu stwierdzeniu do innych „okoliczności wyłączjących ściganie” tradycyjnie już zalicza się: śmierć oskarżyciela prywatnego lub subsydiarnego (jeżeli osoby uprawnione nie wystąpiły w prawa zmarłego), dwukrotne skazanie oskarżonego tym samym wyrokiem za ten sam czyn
. Nie budzi wątpliwości faktyczny charakter wymienionych przeszkód. 

Reasumując, językowe rozumienie zwrotu „inna okoliczność wyłączająca ściganie” uzasadnia objęcie jego zakresem chronicznej niemożności oskarżonego brania udziału w procesie w wyniku nieprzemijającej ciężkiej choroby. Stan ten blokuje bowiem w sposób ostateczny bieg postępowania. Czyni niedopuszczalnym wydanie orzeczenia w przedmiocie procesu. Natura tej przeszkody odpowiada przy tym charakterowi innych przeszkód procesowych wymienionych w treści art. 17 § 1 k.p.k.

Dalej zgodnie z założeniami wykładni systemowej wypada skonstatować, że prawo stanowi spójny system, miejsce interpretowanej normy w systemie prawa może być pomocne w ustalaniu treści przepisu
. Przepis art. 17 § 1 pkt 1 k.p.k. został zamieszczony w dziale I („Przepisy wstępne”). Ustawodawca odróżnił przy tym instytucję warunków dopuszczalności procesu (art. 17 § 1 k.p.k.) od zawieszenia postępowania (art. 22 § 2 k.p.k.), którego przyczyną są przeszkody tamujące bieg procesu jedynie tymczasowo. Uwzględnienie systematyzacji wewnętrznej Kodeksu winno skutkować uznaniem, że skoro powodem zawieszenia są stany faktyczne i prawne tamujące tymczasowo proces, to przyczyną umorzenia będą przeszkody faktyczne i prawne bezwarunkowo hamujące czynności procesowe. 

W tym miejscu dostrzec należy, iż argumentacja przedstawiona przez SN w sprawie II K 313/15 sprowadza się do następującego toku rozumowania. Skoro w treści art. 22 § 1 k.p.k. ustawodawca wymienił jako przyczynę zawieszenia „chorobę psychiczną lub inną ciężką chorobę”, to taka choroba nie może być jednocześnie powodem umorzenia postępowania. Takie rozumowanie jest jednak obarczone błędem, polegającym na naruszeniu zakazu interpretowania przepisów prawnych w taki sposób, by pewne zwroty były zbędne (per non est)
. Wszak, jak wyjaśniono wcześniej, norma z art. 22 § 1 k.p.k. ze swej istoty dotyczy przeszkód o charakterze przemijającym („postępowanie zawiesza się na czas trwania przeszkody”). Terminalne stadia choroby przywołane we wspomnianym judykacie nie są ciężkimi chorobami, o których stanowi art. 22 § 1 k.p.k., albowiem objawy schorzenia mają charakter nieodwracalny. W takich przypadkach jest oczywiste, że postępowanie nie zostanie nigdy podjęte, a wręcz przeciwnie zostanie umorzone z powodu śmierci oskarżonego. 

Takie uchybienie przez Sąd Najwyższy w sprawie o sygn. II KK 313/15 regule językowej (przy odczytywaniu zwrotu „choroba psychiczna lub inna ciężka choroba”) przeniknęło do dalszej fazy systemowej interpretacji, czyniąc cały proces wykładni wadliwym. Stosując bowiem argumentum a rubrica (zestawienie niewłaściwie zdekodowanej treści art. 22 § 1 k.p.k. z art. 17 § 1 pkt 11 k.p.k.), najwyższa instancja sądowa doszła do decyzji interpretacyjnej ignorującej treść normy.

Wreszcie proces wykładni należy „wzbogacić” o zastosowanie dyrektywy celowościowej wykładni
. Jak poucza Sąd Najwyższy, problematyka interpretacji przepisu prawnego to nie tylko kwestia językowa, ale także kwestia teleologiczna. Przepisy prawa służą określonym celom, które w drodze wykładni powinny być osiągnięte. Wykładnia przepisu nie może zmierzać do takiego ustalenia znaczenia normy prawnej, które byłoby dysfunkcjonalne uwzględniając ratio legis interpretowanej normy, pozbawiając ją tym samym aksjologicznego uzasadnienia
.

Dla odtworzenia kontekstu funkcjonalnego normy z art. 17 § 1 pkt 11 k.p.k. przydatne może być zreferowanie układów procesowych, w których sądy, dokonując wykładni operatywnej, odmawiały umorzenia postępowania, uznając za zasadne zawieszenie procesu.

I tak w sprawie Sądu Apelacyjnego w Katowicach o sygn. II Akz 151/14
 biegły z zakresu geriatrii uznał, że u 99-letniego oskarżonego „stale postępują zmiany starcze w układzie sercowo-naczyniowym i ośrodkowym układzie nerwowym”. Występował u niego również „zupełny brak zdolności adaptacyjnej chorego mózgu do zmieniających się warunków środowiskowych, stresów, nagłych wydarzeń (…) przebyty incydent stanu majaczeniowego – zespołu psychiatrycznego, który wystąpił podczas stresu, jakim była wizyta rodziny”. W konkluzji biegły stwierdził niezdolność oskarżonego do udziału w procesie, która „ma charakter trwały i będzie trwać aż do śmierci oskarżonego”.

W sprawie Sądu Najwyższego (sygn. IV KK 329/09)
, biegli psychiatrzy rozpoznali u oskarżonego „objawy choroby psychicznej o obrazie zaburzeń urojeniowo-omamowych na podłożu organicznego uszkodzenia ośrodkowego układu nerwowego”. Stwierdzili oni również, iż „z uwagi na utrzymujące się przewlekłe zaburzenia psychotyczne z pogłębiającymi się dysfunkcjami organicznymi w obrębie centralnego układu nerwowego, niezdolność oskarżonego do stawiennictwa w czynnościach sądowych jest niezdolnością trwałą”. 

Jak wskazano wcześniej, wprowadzeniu do procesu karnego instytucji przesłanek procesowych, przyświecały przede wszystkim idee oszczędności (ekonomii) procesowej i ochrony interesów uczestników postępowania. W tym stanie rzeczy zastosowanie wykładni funkcjonalnej polega na ustaleniu treści normy z art. 17 § 1 pkt 11 k.p.k. (celu przepisu) w taki sposób, by był on zgodny z celem instytucji, której częścią jest interpretowany przepis
. 

Przyjęcie konieczności umorzenia postępowania w przypadku nieodwracalnej ciężkiej choroby oskarżonego, wykluczającej jego udział w czynnościach procesowych, byłoby zgodne z ratio iuris. Wszak celem instytucji warunków dopuszczalności procesu karnego jest zapobieganie sytuacji, w których postępowanie jest prowadzone mimo tego, że rozstrzygnięcie w przedmiocie procesu będzie niemożliwe. Z sytuacjami takimi mamy do czynienia w stanach faktycznych, w których oskarżony z powodu złego stanu zdrowia nigdy nie odzyska zdolności do udziału w procesie. Prowadzenie dalej postepowania niejako in absentia stwarzałoby fikcję sprawiedliwości. Oskarżonemu, który nie może się bronić, nie zdaje sobie sprawy z położenia, w jakim się znajduje (choćby wskutek zaburzeń demencyjnych) łatwo udowodnić sprawstwo
. 

Problemu nie rozwiązuje instytucja zawieszenia postępowania, która została wprowadzona jako „remedium” na czasowe przeszkody procesowe. Wydawanie cyklicznie (zwykle co 6 miesięcy) opinii co do zdolności oskarżonego do udziału w procesie, mimo, że biegli już wcześniej wykluczyli powrót oskarżonego do zdrowia, generuje w sposób bezzasadny koszty sądowe (które pokrywa Skarb Państwa). Stan taki angażuje niepotrzebnie organy wymiaru sprawiedliwości. Przecież na mocy § 80 rozporządzenia Ministra Sprawiedliwości z dnia 18 czerwca 2019 r. – Regulaminu urzędowania sądów powszechnych
 przewodniczący wydziału sprawuje stały nadzór nad sprawami zawieszonymi. Z kolei na podstawie § 214 rozporządzenia Ministra Sprawiedliwości z dnia 7 kwietnia 2016 r. – Regulaminu wewnętrznego urzędowania powszechnych jednostek organizacyjnych prokuratury
 w czasie zawieszenia postępowania przygotowawczego należy okresowo, nie rzadziej niż raz w ciągu 6 miesięcy, sprawdzać, czy przyczyny zawieszenia trwają nadal. 

Powstaje pytanie o celowość sprawdzania aktualności przyczyny zawieszenia w układzie procesowym, w którym biegli stwierdzili nieusuwalność przeszkody. Przywołane przepisy szczególne dowodzą dobitnie tego, że rozważane układy procesowe (jak choćby te ze spraw o sygn.: II Akz 151/14, IV KK 329/09) „wyrastają” poza instytucję zawieszenia postępowania. 

Z pola widzenia nie można tracić niedogodności, jakie są udziałem stron (konieczność poddawania się dalszym badaniom przez oskarżonego, koszty zastępstwa procesowego ponoszone przez oskarżyciela posiłkowego). 

Utrzymywanie „za wszelką cenę” postępowania prowadzonego przeciwko sprawcy w terminalnym stadium choroby jest nie do pogodzenia w wymogiem tzw. sprawiedliwości proceduralnej. Podnosi się przy tym, że pojęcie sprawiedliwości rozpatruje się również przy uwzględnieniu praktycznego aspektu stosowania przepisów prawa karnego procesowego
. Rzetelne stosowanie przepisu art. 17 § 1 pkt 11 k.p.k. oznacza aplikowanie normy w kształcie nadanym mu przez ustawodawcę (a odtworzonym w wyniku zastosowania wykładni leksykalnej, semantycznej i funkcjonalnej). Prawo do sprawiedliwego rozpatrzenia sprawy to w znacznej mierze prawo proceduralne
. 

Wreszcie nie sposób pomijać tła kulturowego, społecznego, moralnego przy wykładni normy z art. 17 § 1 pkt 11 k.p.k. Trwanie postępowania w przypadku nieuleczanej, ciężkiej choroby oskarżonego jest trudne do pogodzenia z aksjologią prawa. Wszak w rozważanym wypadku postępowanie nawet zawieszone i tak zakończy się umorzeniem czy to z powodu śmierci strony czy też wskutek przedawnienia karalności czynu. Wątpliwości budzi sam fakt oczekiwania organów wymiaru sprawiedliwości na ziszczenie się któregokolwiek ze zdarzeń (z góry wiadomo, że sprawca i tak nie zostanie pociągnięty do odpowiedzialności karnej). Skutkiem interpretacji przepisu art. 17 § 1 pkt 11 k.p.k. zgodnie z przywołanym wcześniej stanowiskiem judykatury byłoby wieloletnie zawieszenie postepowań karnych w oczekiwaniu na śmierć oskarżonego bądź przedawnienie karalności. Powinno to dodatkowo przemawiać za odrzuceniem zreferowanego wyniku wykładni; pozbawiałby on bowiem normę z art. 17 § 1 pkt 11 k.p.k. aksjologicznego uzasadnienia. Tym bardziej, że organy procesowe winny prowadzić postępowanie uczciwie (rzetelnie), z poszanowaniem godności uczestników i w rozsądnym terminie (zasada uczciwego procesu)
. Petryfikacja stanu zawieszenia w sytuacji wystąpienia trwałej przeszkody procesowej byłaby niezrozumiała z punktu widzenia społecznego poczucia sprawiedliwości. 

W tym miejscu odnieść się wypada do rzekomego aksjologicznego wynikania normy, na jakie powołał się Sąd Najwyższy w sprawie o sygn. II KK 313/15. Najwyższa instancja sądowa uznała za zasadne przypomnienie, że „nawet najcięższego stanu zdrowia, w tym i agonalnego, nie wolno utożsamiać ze śmiercią”. Przedmiotowe stwierdzenie w żaden sposób nie „dezawuuje” stanowiska zaprezentowanego w niniejszej publikacji. Wszak uznanie trwałej niezdolności oskarżonego do udziału w procesie w wyniku złego stanu zdrowia za „inną okoliczność” z art. 17 § 1 pkt 11 k.p.k. nie jest tożsame z uznaniem takiej osoby za zmarłą. Taki wynik wykładni oznacza tylko tyle, że przywołany stan zdrowia wyłącza ściganie, podobnie jak i inne przeszkody procesowe.

W tym kontekście nie sposób nie wspomnieć o pobieraniu komórek, tkanek lub narządów ze zwłok ludzkich. Wymieniony materiał może być pobierany ze zwłok ludzkich po stwierdzeniu zgonu w sposób określony w ustawie z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty
 w celach diagnostycznych, leczniczych, naukowych i dydaktycznych (art. 4 ust. 1 ustawy z dnia 1 lipca 2005 r. o pobieraniu, przechowywaniu i przeszczepianiu komórek, tkanek i narządów
). Stwierdzenie: trwałego nieodwracalnego ustania czynności mózgu (śmierci mózgu), nieodwracalnego zatrzymania krążenia poprzedzającego pobranie narządów – następuje po przeprowadzeniu przez specjalistów postępowania zgodnego z aktualną wiedzą medyczną, z uwzględnieniem sposobu i kryteriów, o których mowa w obwieszczeniu Ministra Zdrowia z dnia 4 grudnia 2019 r. w sprawie sposobu i kryteriów stwierdzenia trwałego nieodwracalnego ustania czynności mózgu
 (art. 43a ust. 1 ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty). Stwierdzenie trwałego nieodwracalnego ustania czynności mózgu (śmierci mózgu) lub nieodwracalnego zatrzymania krążenia poprzedzającego pobranie narządów jest równoznaczne ze stwierdzeniem zgonu (art. 43a ust. 7 ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty). 

W założeniach ogólnych obwieszczenia Ministra Zdrowia z dnia 4 grudnia 2019 r. czytamy, że „krytyczne uszkodzenie mózgu prowadzi do rozpoznania śmierci w oparciu o kryteria neurologiczne, tradycyjnie określanej jako śmierć mózgu. (…) kryteria neurologiczne znajdują zastosowanie w diagnostyce śmierci mózgu, a co za tym idzie śmierci człowieka jako całości niezależnie od mechanizmu, który do niej doprowadził”.
Niezrozumienie może budzić opór judykatury przed uznaniem krytycznego stanu zdrowia oskarżonego za okoliczność uzasadniającą umorzenie postępowania, w sytuacji, gdy z woli ustawodawcy nastąpiło odstąpienie od stwierdzenia śmierci człowieka na podstawie rozpoznania nieodwracalnego zatrzymania krążenia na rzecz rozpoznania zgonu na podstawie rozpoznania śmierci mózgu. A przecież śmierć diagnozowana na podstawie kryteriów neurologicznych nie jest faktem biologicznym, ale społecznym. Nie mamy tu do czynienia ze śmiercią organizmu jako fizjologicznej całości, ale ze „zwłokami z bijącym sercem”
.

Sam konstrukt śmierci mózgu wytrąca argument stronie przeciwnej, dotyczący postępu w medycynie (stany nieuleczalne miałyby być odwracalne w przyszłości). Jak wspomniano, śmierć mózgu a w konsekwencji śmierć człowieka stwierdza się na podstawie aktualnej (w dacie badania przez specjalistów) wiedzy medycznej. Wyjaśnienie tego stanowiska znajdujemy również w obwieszczeniu Ministra Zdrowia z dnia 4 grudnia 2019 roku. Otóż „pomimo ogromnych możliwości ratowania ludzkiego zdrowia i życia, jakie aktualnie posiada nowoczesna medycyna, istnieją granice ich stosowania. Jedną z nich jest śmierć mózgu, czyli śmierć człowieka”.
Przy przyjęciu zastrzeżeń wysuwanych przez protagonistów stanowiska zaprezentowanego przez SN w sprawie o sygn. II KK 313/15 stwierdzenie zgonu w oparciu o kryteria neurologiczne byłoby niemożliwe. Nie sposób bowiem byłoby wykluczyć dalszego intensywnego rozwoju intensywnej terapii, skutkującego powrotem chorych z ustaniem czynności mózgu do zdrowia. Brak przy tym głosów piśmiennictwa prawniczego, kwestionujących legalność stwierdzania śmierci mózgowej. 

Konkludując, wynikiem zastosowania wykładni językowej, systemowej i funkcjonalnej, jest uznanie, że trwała niezdolność oskarżonego do udziału w procesie, będąca wynikiem nieodwracalnej dysfunkcji organizmu (utrata funkcji, która nie może powrócić spontanicznie i nie może być przywrócona w drodze interwencji medycznej), stanowi „inną okoliczność wyłączającą ściganie” (art. 17 § 1 pkt 11 k.p.k.) i jako taka winna powodować umorzenie postępowania. 

Jak podnosi się w prawoznawstwie, jednym z najbardziej przekonujących argumentów świadczących o poprawności przeprowadzonej interpretacji jest fakt, iż zastosowana wykładnia semantyczna, systemowa i funkcjonalna daje zgodny rezultat
. 

5. Uwagi końcowe

Zagadnienie będące przedmiotem opracowania ma niewątpliwie doniosły wymiar praktyczny i społeczny. Pytanie o wpływ trwałej niezdolności oskarżonego do udziału w postępowaniu wskutek nieodwracalnej utraty funkcji organizmu obliguje organy postępowania karnego do reakcji zgodnej z treścią Kodeksu postępowania karnego. 

W publikacji wyrażono zapatrywanie, zgodnie z którym trwałe i nieodwracalne pogorszenie stanu zdrowia strony biernej procesu czyni prowadzenie postępowania niedopuszczalnym. Określenia „trwałe” i „nieodwracalne” oznaczają utratę funkcji, która nie może powrócić spontanicznie i nie będzie przywrócona w drodze interwencji medycznej.
 Jest przy tym oczywiste, że organ postępowania nie wyda rozstrzygnięcia merytorycznego w sytuacji, gdy strona oskarżona wprawdzie prawnie istnieje, to jednak faktycznie (wskutek np. ciężkiego uszkodzenia mózgowia) nie jest w stanie wypełniać roli, w jakiej została postawiona przedstawieniem zarzutów (wniesieniem aktu oskarżenia). 

Tak odczytana okoliczność z art. 17 § 1 pkt 11 k.p.k. spełnia funkcje przypisywane właśnie przesłankom procesowym (blokującą merytoryczne rozpoznanie sprawy, gwarancyjną, ekonomiczną). 

Przyjęta konkluzja jest wynikiem zastosowania wykładni leksykalnej, systemowej i celowościowej. Tak rozbudowany proces dekodowania pozwalał na adekwatne zrozumienie komunikatu nadanego przez ustawodawcę w treści art. 17 § 1 pkt 11 k.p.k.

W opracowaniu odniesiono się również do zawartości normatywnej przepisu art. 22 § 1 k.p.k. Tylko bowiem systemowe zestawienie obu instytucji (zawieszenie, umorzenie postępowania) mogło skutkować ustaleniem pełnej treści normy z art. 17 § 1 pkt 11 k.p.k.

W świetle przedstawionej argumentacji, aktualne wydaje się postrzeżenie wyrażone przez SN w okresie międzywojennym, iż „proces patologiczny, proces prawnie niedopuszczalny, może i powinien się skończyć unicestwieniem patologicznego stanu quasi procesowego, tj. umorzeniem”
. W rozważanym przypadku źródłem „patologii” procedowania jest ciężka choroba nieuleczalna oskarżonego. 

Defendant’s permanent inability to participate in proceedings as “other circumstance 
precluding prosecution” (Code of Criminal 
Procedure, Art. 17, section 1, item 11)

Abstract
This paper presents the view that a defendant’s permanent inability to take part in proceedings, which results from irreversible bodily dysfunction (loss of function that cannot be restored spontaneously or through medical intervention), constitutes “other circumstance precluding prosecution” (Code of Criminal Procedure, Art. 17, section 1, item 11) and as such should lead to discontinuance of proceedings. It is assumed that proceedings may be suspended because of mental illness or other serious illness of a transient nature. Where serious illness is irreversible, it should result in discontinuance. 
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