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WSTĘP

Tajemnica lekarska odgrywa w społeczeństwie demokratycznym donio-
słą rolę. Z uwagi na charakter informacji przekazywanych w gabinecie 
lekarskim jej należyta ochrona stanowi conditio sine qua non skutecznego 
procesu terapeutycznego. Lekarz staje się równocześnie gwarantem 
realizacji konstytucyjnego prawa do prywatności pacjenta. Wykonując 
jeden z zawodów zaufania publicznego, jest on prawnie i deontologicznie 
zobowiązany do zachowania tajemnicy zawodowej – podobnie jak ma 
to miejsce w przypadku adwokatów czy radców prawnych.

Chociaż tajemnica lekarska znana jest już od czasów Hipokratesa, to za-
gadnienia dotyczące jej funkcji, znaczenia i należytej ochrony w systemie 
prawa nadal pozostają przedmiotem doktrynalnej dyskusji, zwłaszcza 
że w wielu sytuacjach obowiązek zachowania zawodowej poufności 
pozostaje w kolizji z innymi wartościami prawnie chronionymi. Nie 
ma on przy tym charakteru absolutnego.

Warto zauważyć, że ustawodawca przewidział wiele przypadków, 
w których tajemnica lekarska ustaje z mocy samego prawa, np. wobec 
stwierdzenia zagrożenia zdrowia i życia osób trzecich czy realizacji 
obowiązków związanych z przeciwdziałaniem i zapobieganiem choro-
bom zakaźnym.

Tajemnica lekarska może w pewnych sytuacjach ustępować również 
wobec interesu wymiaru sprawiedliwości. Ustawa karnoprocesowa wy-
maga, by podstawę wszelkich rozstrzygnięć stanowiły prawdziwe usta-
lenia faktyczne. Konieczność urzeczywistnienia zasady prawdy w toku 
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konkretnego procesu może uzasadniać (pod pewnymi warunkami) 
uchylenie tajemnicy lekarskiej w zakresie do tego niezbędnym.

Z uwagi na posiadaną wiedzę specjalistyczną lekarz może zostać po-
wołany do pełnienia czynności biegłego. Wobec posiadanej wiedzy 
o określonym zdarzeniu możliwe jest również wezwanie go do udziału 
w postępowaniu w charakterze świadka.

W dzisiejszych czasach lekarze coraz częściej stają się także bierną stroną 
procesu karnego. Niezależnie od bezpośrednich przyczyn takiego stanu 
każdorazowo zachodzi konieczność odparcia zarzutów kierowanych 
pod ich adresem. W praktyce zarzuty te mogą być związane z następ-
stwami tzw. błędów lekarskich, ale mogą też dotyczyć spraw zupełnie 
niezwiązanych z wykonywaniem zawodu.

Jednocześnie sam lekarz może zostać pokrzywdzony w wyniku przestęp-
stwa, a co za tym idzie – partycypować w procesie w celu dochodzenia 
swoich praw jako czynna strona postępowania karnego.

We wszystkich wyżej wymienionych sytuacjach lekarz nadal pozostaje 
depozytariuszem tajemnicy zawodowej i jest prawnie zobligowany do 
jej zachowania, co istotnie modyfikuje jego pozycję procesową. Sam 
fakt uczestnictwa w postępowaniu karnym nie jest bowiem dostateczną 
podstawą do uchylenia dyskutowanego tu obowiązku niejako ipso iure.

Przedmiotem niniejszej monografii jest ocena wpływu tajemnicy le-
karskiej na prawa i obowiązki procesowe jej depozytariusza (lekarza) 
w zależności od roli, w jakiej występuje on w procesie karnym. W celu 
kompleksowego ujęcia omawianego zagadnienia analiza została przepro-
wadzona odrębnie dla lekarza partycypującego w procesie jako oskar-
żony, podejrzany, osoba podejrzana, świadek, biegły, pokrzywdzony, 
oskarżyciel posiłkowy, oskarżyciel prywatny, podmiot zobowiązany, 
o którym mowa w art. 91a ustawy z 6.06.1997 r. – Kodeks postępowania 
karnego1, lekarz wezwany do uczestnictwa w oględzinach i otwarciu 
zwłok (w trybie art. 209 § 5 k.p.k.) oraz lekarz sądowy.

1  Dz.U. z 2020 r. poz. 30 ze zm.
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Określenie implikacji procesowych tajemnicy lekarskiej w ujęciu pod-
miotowym, tj. w relacji do poszczególnych ról procesowych, w jakich 
może występować jej depozytariusz, stanowi zarazem główny cel ba-
dawczy niniejszej pracy. Dla jego urzeczywistnienia konieczna stała 
się realizacja celów cząstkowych, tj. zdefiniowanie tajemnicy lekarskiej 
jako instytucji prawnej o określonych zakresach obowiązywania oraz 
osadzenie jej w ramach pozostałych instytucji karnoprocesowych.

Założenia te znalazły wyraz w strukturze opracowania. Właściwa ana-
liza implikacji karnoprocesowych została poprzedzona omówieniem 
prawnego charakteru tajemnicy lekarskiej, wraz z określeniem zakresu 
jej obowiązywania w wymiarze przedmiotowym, podmiotowym i tem-
poralnym, odniesieniem do innych tajemnic prawnie chronionych oraz 
osadzeniem tajemnicy lekarskiej na tle zakazów dowodowych funk-
cjonujących w polskim procesie karnym w relacji do zasady prawdy. 
Zagadnieniom tym poświęcono dwa pierwsze rozdziały monografii.

Następnie odwołano się do kwestii związanych z ochroną tajemnicy 
psychiatrycznej. Istotnym elementem studium stało się określenie wza-
jemnej relacji, jaka zachodzi pomiędzy tajemnicą lekarską a tajemnicą 
psychiatryczną, w szczególności w kontekście karnoprawnych reżimów 
ochrony tych sekretów. Zagadnienie to omówiono w rozdziale III.

Implikacjom karnoprocesowym tajemnicy lekarskiej poświęcono ko-
lejne dwa rozdziały monografii. Dla precyzji prowadzonych rozważań 
odrębnie omówiono problematykę lekarza występującego w procesie 
w roli osobowego źródła dowodowego (rozdział IV) oraz lekarza będą-
cego stroną postępowania karnego (rozdział V). Chociaż role te mogą 
w niektórych konfiguracjach procesowych przenikać się wzajemnie, 
to ich rozłączna analiza pozwala przedstawić omawiane zagadnienia 
w sposób bardziej przejrzysty. Taki sposób ujęcia pozwala też uwy-
datnić niejednolity wpływ tajemnicy lekarskiej na prawa i obowiązki 
jej depozytariusza, w zależności od posiadanego statusu procesowego. 
W rozdziale VI omówiono zagadnienia związane z karnoprocesowym 
statusem dokumentacji medycznej.
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Odniesienie się do dokumentacji pozostaje w pełni uzasadnione, biorąc 
po uwagę, że stanowi ona sui generis materialny nośnik informacji obję-
tych tajemnicą lekarską. Wnioski poczynione w rozdziale VI stanowią 
więc naturalne dopełnienie rozważań poczynionych w rozdziałach I–V.

Kompleksowe ujęcie tytułowej problematyki wymagało łącznego zasto-
sowania kilku metod badawczych. W pierwszej kolejności wykorzystano 
metodę dogmatyczną w ujęciu mieszanym, toteż praca została oparta na 
analizie obowiązujących obecnie aktów prawych – relewantnych z punk-
tu widzenia przedmiotu rozważań – z uwzględnieniem istniejącego w tej 
materii dorobku doktryny i judykatury. W dalszej kolejności odniesiono 
się również do poprzednio obowiązujących regulacji karnoprocesowych 
oraz dawnych przepisów normujących zasady wykonywania zawodu le-
karza, co umożliwiło dokonanie analizy prawnoporównawczej w ujęciu 
historycznym. Ten ostatni aspekt stał się niezwykle istotny wobec mno-
gości zmian, których na przestrzeni ostatnich lat dokonano w obrębie 
przepisów regulujących tajemnicę lekarską.

W niezbędnym zakresie posłużono się także językowo-logiczną analizą 
pojęć o kluczowym znaczeniu dla badanej materii. Zabieg ten pozwolił 
na ujednolicenie siatki terminologicznej wykorzystanej w opracowaniu.

Mnogość przepisów, które wpływają bezpośrednio bądź pośrednio na 
omawianą tu materię, sprawia, że w wielu obszarach pojawiają się nadal 
nierozstrzygnięte wątpliwości interpretacyjne. Te zaś implikują trud-
ności w praktycznym stosowaniu istniejących regulacji. Na gruncie 
niniejszej pracy autor przedstawił prezentowane w doktrynie stanowiska 
dotyczące obszarów spornych, podejmując jednocześnie próbę ich oceny 
i rozstrzygnięcia istniejących dylematów.

W świetle przytoczonych powyżej okoliczności zagadnienia związane 
z karnoprocesowymi implikacjami tajemnicy lekarskiej zyskują na ak-
tualności i wymagają holistycznej analizy.

Na podstawie przeprowadzonych rozważań sformułowano wnioski 
de  lege lata i de lege ferenda, które mogą stanowić asumpt do dalszej 
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dyskusji nad przedstawionym tu zagadnieniem. Wnioski te zostały pod-
sumowane w ostatniej części opracowania. 

Niniejsza monografia jest przeznaczona dla obrońców i pełnomocni-
ków procesowych stron, sędziów oraz prokuratorów uczestniczących 
w procesach karnych, w których udział biorą depozytariusze tajemnicy 
lekarskiej, jak również dla wszystkich osób, które w swojej działalności 
naukowej zajmują się zagadnieniami prawa medycznego.

Jednocześnie książka może okazać się przydatna dla lekarzy wszystkich 
specjalności, w tym lekarzy dentystów, którzy z różnych przyczyn stają 
się uczestnikami procesu karnego. Autor żywi nadzieję, że niniejsza 
pozycja pozwoli zwiększyć świadomość prawną środowiska lekarskiego 
w zakresie praw i obowiązków związanych z karnoprocesową ochroną 
tajemnicy zawodowej.

Z uwagi na zastosowanie przepisów Kodeksu postępowania karne-
go do postępowań toczących się przed sądami lekarskimi monografia 
może być z powodzeniem wykorzystywana również w zakresie takich 
procedur.

Przed przejściem do właściwej części rozważań autor pragnie złożyć 
serdeczne podziękowania Panu prof. dr. hab. Kazimierzowi Zgryzkowi 
za cenne rady i uwagi merytoryczne udzielone w trakcie prac nad ni-
niejszym opracowaniem oraz Panu prof. dr. hab. Andrzejowi Sakowi-
czowi za cenne sugestie i rady sformułowane w recenzji wydawniczej. 
Ich uwzględnienie przyczyniło się do aktualnego kształtu monografii.
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Rozdział I

TAJEMNICE PRAWNIE CHRONIONE 
W POLSKIM PORZĄDKU PRAWNYM 

ORAZ ICH UZASADNIENIE

1. Pojęcie tajemnicy 

Rozpoczynając rozważania dotyczące tajemnic prawnie chronionych, 
należy na wstępie rozstrzygnąć, czym w ogóle jest tajemnica. Słusznie 
bowiem podnosi się w doktrynie, że jest to termin wieloznaczny1. Brak 
jest również jego definicji legalnej. Jednocześnie zależnie od kontekstu 
sytuacyjnego, przyjętych kryteriów podziału czy okoliczności prawnych 
można spotkać się z wieloma – różnie rozumianymi – tajemnicami, 
które funkcjonują w języku (prawnym, prawniczym i powszechnym).

Wobec powyższych próba stworzenia jednej uniwersalnej definicji ana-
lizowanego pojęcia nie wydaje się celowa i może okazać się zawodna. 
Warto natomiast zastanowić się nad immanentnymi cechami badane-
go terminu. Nie ulega wątpliwości, że istotą każdej tajemnicy jest jej 
niejawność2 związana z ograniczeniem dostępności do jej przedmiotu. 

1  Tak np. B. Kunicka-Michalska, Ochrona tajemnicy zawodowej w polskim prawie 
karnym, Warszawa 1972, s. 5, czy A. Huk, Tajemnica zawodowa lekarza w polskim procesie 
karnym, Warszawa 2006, s. 13.

2  B. Kunicka-Michalska, Ochrona..., s. 5, za: H. Deschl, Das Berufsgeheimnis im 
Strafrecht, Emsdetten 1938, s. 33.
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Jak słusznie wskazuje M. Rusinek, owym przedmiotem tajemnicy jest 
wiadomość (informacja) na temat określonego faktu (okoliczności, 
zdarzenia), a nie sam fakt3. Jednocześnie to, czy dana informacja jest 
tajemnicą, tj. czy posiada cechę niejawności, należy oceniać na gruncie 
konkretnego stanu faktycznego – w odniesieniu do określonych osób 
i okoliczności.

Z punktu widzenia ogólnej możliwości poznania takiej informacji mo-
żemy wyróżnić tajemnice absolutne oraz tajemnice w znaczeniu faktów 
niepoznanych4.

Tajemnicę absolutną stanowią te informacje, które nie są znane nikomu 
na świecie (np. granice kosmosu). Wynika to z obecnego stanu wiedzy 
i trwa do momentu, w którym dane zjawisko zostanie ostatecznie wy-
jaśnione (zbadane, rozstrzygnięte). Aby wyłączyć możliwość kreowania 
abstrakcyjnych tajemnic absolutnych (nieznane informacje o nieznanym 
zjawisku), słuszne wydaje się poczynienie zastrzeżenia, zgodnie z którym 
dla bytu tego rodzaju tajemnicy konieczne jest każdorazowe wskazanie 
obiektywnych podstaw uzasadniających przekonanie o istnieniu zjawi-
ska, którego informacje mają dotyczyć. Na przykład, jeśli dotychczas 
nie udało się ustalić etiologii określonej jednostki chorobowej5, to ta 
informacja stanowi tajemnicę absolutną, gdyż rozumowanie logiczne 
uzasadnia istnienie czynnika sprawczego (skoro choroba istnieje, coś 
musi ją powodować).

Wobec powyższych uwag nie wydaje się słuszne stanowisko A. Huk, 
która do kategorii tajemnic absolutnych zalicza tzw. prawdy wiary, czyli 
przyjęte w danej religii założenia, na których opiera się konkretne wy-

3  Rusinek M., Tajemnica zawodowa i jej ochrona w polskim procesie karnym, War-
szawa 2007, s. 16. Autor trafnie zauważył, że fakt (okoliczność, zdarzenie) to obiektywny 
element rzeczywistości, który istnieje niezależnie od tego, czy jakaś jednostka posiada 
o nim wiedzę, czy też nie. Niejawność jako cecha tajemnicy pojawia się dopiero na eta-
pie uzyskiwania wiadomości o tym fakcie. Stąd przedmiotem tajemnic są wiadomości 
o faktach, a nie same fakty.

4  B. Kunicka-Michalska, Ochrona..., s. 6.
5  Taka sytuacja dotyczy wielu chorób, np. tocznia rumieniowatego układowego, 

młodzieńczego idiopatycznego zapalenia stawów czy idiopatycznego włóknienia płuc.
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znanie6. Wiara z istoty swojej nie podlega procesowi poznawczemu, gdyż 
bazuje na wewnętrznym przekonaniu osób wierzących. Brak obiektyw-
nych dowodów na potwierdzenie powyższych przekonań odróżnia ją 
od nauki. W tym kontekście nie mamy więc do czynienia z tajemnicą 
absolutną. Prawdy wiary nie są bowiem dotychczas niepoznanymi fak-
tami, lecz pierwotnie nieweryfikowalnymi przekonaniami przyjętymi 
przez grupę osób wierzących.

Tajemnica w drugim ze wskazanych znaczeń – rozumiana jako fakt 
niepoznany – ma związek z tym, że otaczająca nas rzeczywistość stanowi 
wypadkową koegzystujących ze sobą zjawisk: fizycznych (np. prawa 
fizyki i przyrody), biochemicznych (np. przemiany metaboliczne zacho-
dzące w organizmach żywych) oraz społecznych (np. sytuacja polityczna, 
mikro- i makroekonomiczna, lokalne zwyczaje czy aktualne nastroje 
społeczne). Mnogość powyższych czynników sprawia, że niezależnie 
od osobniczych predyspozycji poznaniu podlega każdorazowo jedynie 
określony fragment (wycinek) badanej rzeczywistości i to na pewnym 
poziomie dokładności. Wszystko, co w danej sytuacji pozostaje poza 
zakresem osobniczego poznania, stanowi dla danej osoby tajemnicę 
rozumianą jako fakt niepoznany.

„Brakujące” informacje mogą być co do zasady pozyskane przez osobę 
zainteresowaną z różnych źródeł (np. literatura przedmiotu, studia, szko-
lenia, kursy itd.), chyba że stanowią tajemnicę absolutną bądź z innych 
przyczyn nie są powszechnie dostępne dla ogółu społeczeństwa. W tym 
ostatnim kontekście należy odczytywać przyjęte przez W. Doroszewskie-
go rozumienie tajemnicy jako „rzeczy, której nie można rozgłaszać, która 
nie powinna wyjść na jaw”7. W literaturze przedmiotu w odniesieniu do 
tak rozumianej tajemnicy używa się często zamiennie słowa „sekret”8.

6  A. Huk, Tajemnica zawodowa lekarza w polskim..., s. 13.
7  Słownik języka polskiego, red. W. Doroszewski, https://sjp.pwn.pl/doroszewski/

tajemnica;5506427.html (dostęp: 1.12.2020 r.).
8  Tak np.: Kunicka-Michalska B., Ochrona..., s. 7, czy M. Rusinek, Tajemnica zawodo-

wa..., s. 19, w kontekście rozważań na temat tajemnicy zawodowej. W języku powszechnym 
są to wyrażenie bliskoznaczne. Przez „sekret” rozumie się bowiem „sprawę, którą trzeba 
ukrywać, o której nie należy nikomu opowiadać” – za: Słownik..., red. W. Doroszewski, 
https://sjp.pwn.pl/doroszewski/sekret;5495673.html (dostęp: 1.12.2020 r.).



24 Rozdział I. Tajemnice prawnie chronione w polskim porządku prawnym...

Jeśli naruszenie takiego zakazu jest obarczone sankcją przewidzianą 
przez konkretną normę prawną, to ma się do czynienia z tajemnicami 
prawnie chronionymi, tj. informacjami, których ujawnienie bądź po-
znanie jest zakazane przez prawo9. Dalsze rozważania odnoszą się do 
tajemnic w tym ostatnim znaczeniu.

Zakaz rozpowszechniania określonych informacji może mieć charakter 
nieformalny (np. „zmowa milczenia” funkcjonująca w obrębie danej 
grupy) bądź formalny, tj. wynikający z ustawy bądź dokonanej czynno-
ści prawnej. O słuszności powyższego rozgraniczenia przesądza treść 
art. 266 § 1 ustawy z 6.06.1997 r. – Kodeks karny10. Przepis penalizuje 
zachowanie polegające na ujawnieniu bądź wykorzystaniu informacji, 
którego dokonuje się wbrew przepisom ustawy bądź przyjętemu na siebie 
zobowiązaniu. Oznacza to, że ustawodawca expressis verbis przesądził 
o dopuszczalności istnienia pozaustawowych źródeł tajemnic, które mają 
swoją podstawę w tworzących je stosunkach zobowiązaniowych i jako 
takie również podlegają ochronie prawnej11. W tym kontekście można 
więc mówić o tajemnicach ustawowych oraz tajemnicach umownych.

Niedopuszczalne jest natomiast wprowadzanie tajemnic w rozporzą-
dzeniach oraz innych aktach prawa rangi podstawowej12.

Należy przy tym zauważyć, że o ile źródłem samej tajemnicy może być 
ustawa lub czynność prawna, o tyle źródłem sankcji za jej naruszenie 
może być wyłącznie akt rangi ustawowej13. Takie założenie wynika z za-

9  Słownik języka polskiego PWN, https://sjp.pwn.pl/szukaj/tajemnica.html (dostęp: 
1.12.2020 r.).

10  Dz.U. z 2020 r. poz. 1444 ze zm.
11  Powyższy pogląd podzielany jest w doktrynie; zob. np.: V. Konarska-Wrzosek, 

A. Marek, Prawo karne, Warszawa 2019, s. 719, czy A. Sakowicz, Prawnokarne gwarancje 
prywatności, Kraków 2006, s. 345. Wydaje się przy tym, że obowiązek umowny musi być 
sformułowany wprost. Nie można go zatem wywodzić w sposób pośredni, np. z charakteru 
świadczonej pracy czy pełnionego stanowiska.

12  Argumentum a contrario z art. 266 § 1 k.k. Strona przedmiotowa czynu zabronionego 
stypizowanego w tym przepisie odnosi się wprost do naruszenia przepisów ustawy, nie 
zaś przepisów in genere. Literalne brzmienie przepisu jest w tym sensie jednoznaczne.

13  Jeśli więc uczestnik projektu badawczego zobowiązuje się do zachowania w pouf-
ności know-how na podstawie pisemnego oświadczenia (podstawa obowiązku), to sankcje 
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sady proporcjonalności wyrażonej w art. 31 ust. 3 Konstytucji Rzeczy-
pospolitej Polskiej z 2.04.1997 r.14

Mając na uwadze, że tajemnice umowne mają niewielkie praktyczne 
znaczenie z punktu widzenia karnoprocesowego, dalsze rozważania 
ograniczone zostaną do tajemnic unormowanych ustawowo.

2. Rodzaje tajemnic prawnie chronionych 

Katalog tajemnic prawnie chronionych jest zbiorem obszernym i we-
wnętrznie zróżnicowanym. Taksatywne wyliczenie poszczególnych 
tajemnic wchodzących w jego zakres nie jest zabiegiem użytecznym 
z punktu widzenia przedmiotu rozważań15. Należy natomiast omówić 
rodzaje (kategorie) tajemnic prawnie chronionych, jakie można wyod-
rębnić z tego katalogu zależnie od przyjętego kryterium klasyfikacji.

Z punktu widzenia chronionego interesu można wyróżnić odpowiednio 
tajemnice: państwową, służbową i prywatną.

2.1. Tajemnica państwowa

Odnosząc się do pierwszej z wyżej wymienionych, warto zauważyć, 
że w literaturze przedmiotu nadal funkcjonuje pojęcie tajemnicy pań-
stwowej, która przez niektórych autorów jest niejako przeciwstawiana 

za jego naruszenie wynikają z konkretnych przepisów rangi ustawowej, tj. art. 266 § 1 
k.k. oraz właściwych przepisów ustawy z 23.04.1964 r. – Kodeks cywilny (Dz.U. z 2020 r. 
poz. 1740 ze zm.) (odpowiedzialność za szkodę wynikłą z nienależytego wykonania 
zobowiązania).

14  Dz.U. Nr 78, poz. 483 ze zm. Wyrok TK z 8.11.2001 r., P 6/01, OTK-A 2001/8, 
poz. 248; wyrok TK z 10.07.2007 r., SK 50/06, OTK-A 2007/7, poz. 75.

15  W tym zakresie należy odesłać do autorów, którzy takowego zestawienia dokonali. 
Zob. np. K. Domagała, T. Domagała, Tajemnice prawnie chronione po wejściu w życie ustawy 
z dnia 05.08.2010 r. o ochronie informacji niejawnych, Prokuratura Okręgowa w Zielo-
nej Górze, http://www.zielona-gora.po.gov.pl/index.php?id=26 (dostęp: 30.11.2020 r.). 
W ujęciu historycznym np. R. Taradejna, M. Taradejna, Tajemnica państwowa i inne 
tajemnice chroniące interesy państwa i obywateli, Warszawa 1998.



26 Rozdział I. Tajemnice prawnie chronione w polskim porządku prawnym...

tajemnicy prywatnej16. Powyższe rozgraniczenie – oparte na katego-
rii chronionego interesu – wynika z rozwiązań, jakie funkcjonowały 
w naszym systemie prawnym na gruncie poprzednio obowiązujących 
przepisów, tj. m.in. ustawy z 19.04.1969 r.– Kodeks karny17 czy ustawy 
z 22.01.1999 r. o ochronie informacji niejawnych18.

Zgodnie z tym ostatnim aktem tajemnica państwowa obejmowała in-
formacje, których nieuprawnione ujawnienie mogło spowodować istot-
ne zagrożenie dla podstawowych interesów Rzeczypospolitej Polskiej 
albo mogło narazić te interesy na co najmniej znaczną szkodę19. Do 
informacji objętych tą tajemnicą stosowano dwie klauzule tajności – 
odpowiednio „tajne” lub „ściśle tajne” (art. 23 ust. 1 u.o.i.n. z 1999 r.), 
co wiązało się z odrębnymi reżimami ich ochrony. W obowiązującej 
obecnie ustawie z 5.08.2010 r. o ochronie informacji niejawnych20 zre-
zygnowano z ustawowego terminu „tajemnica państwowa”. Niemniej 
jednak ustawa nadal posługuje się wyżej wymienionymi klauzulami 
tajności. W obu przypadkach stosuje się je do oznaczenia informacji, 
których nieuprawnione ujawnienie spowoduje odpowiednio wyjątkowo 
poważną („ściśle tajne”) lub poważną („tajne”) szkodę dla Rzeczypo-
spolitej Polskiej (art. 5 ust. 1 i 2 u.o.i.n.)21.

16  B. Kunicka-Michalska, Ochrona..., s. 15, za wskazanymi tam autorami.
17  Dz.U. Nr 13, poz. 94 ze zm. Ustawodawca na gruncie tego kodeksu odnosił tajem-

nicę państwową do wiadomości, których ujawnienie osobom nieuprawnionym mogło 
narazić na szkodę bezpieczeństwo lub inny ważny interes polityczny lub gospodarczy 
Polskiej Rzeczypospolitej Ludowej. Kategoria chronionego interesu miała więc wymiar 
państwowy.

18  Dz.U. z 2005 r. Nr 196, poz. 1631 ze zm.
19  Do podstawowych interesów RP verba legis należały kwestie dotyczące: niepod-

ległości lub nienaruszalności terytorium, interesów obronności oraz bezpieczeństwa 
państwa i obywateli. Szczegółowy wykaz informacji stanowiących tajemnicę państwową 
został zamieszczony w załączniku nr 1 do niniejszej ustawy (art. 2 pkt 1 u.o.i.n. z 1999 r.). 
Do tego typu informacji należały np.: struktura organizacyjna i funkcjonowanie systemu 
kierowania państwem oraz dowodzenia Siłami Zbrojnymi w czasie zagrożenia państwa 
i wojny czy resortowe i wojewódzkie programy mobilizacji gospodarki.

20  Dz.U. z 2019 r. poz. 742.
21  W orzecznictwie słusznie zauważa się przy tym, że nadanie określonej informacji 

klauzuli tajności uniemożliwia zapoznanie się z jej treścią poszczególnym obywatelom 
w trybie dostępu do informacji publicznej – wyrok WSA w Warszawie z 1.12.2017 r., 
II SA/Wa 596/17, LEX nr 2417324. Przepisy ustawy o ochronie informacji niejawnych 
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Książka omawia problematykę tajemnicy lekarskiej i jej wpływ na prawa i obowiązki pro-
cesowe lekarza w trakcie procesu karnego. Zagadnienie to zostało przedstawione z per-
spektywy depozytariusza tej tajemnicy (lekarza, lekarza dentysty) w zależności od roli, 
w której występuje on w procesie karnym: jako oskarżony, podejrzany, osoba podejrzana, 
świadek, w tym świadek anonimowy, biegły, pokrzywdzony, oskarżyciel posiłkowy, oskar-
życiel prywatny, podmiot zobowiązany, lekarz wezwany do uczestnictwa w oględzinach 
i otwarciu zwłok oraz lekarz sądowy.

Szczegółowo przedstawiono takie zagadnienia jak:
•  pojęcie i zakres tajemnicy lekarskiej oraz przesłanki zwolnienia z jej obowiązywania;
•  tajemnica psychiatryczna na tle tajemnicy lekarskiej;
•  status i ochrona dokumentacji medycznej w postępowaniu karnym;
•  obowiązek zachowania tajemnicy lekarskiej przez studentów medycyny;
•  nowe uprawnienia osób bliskich zmarłego pacjenta do dysponowania tajemnicą lekarską.

Autor przedstawił obecne w doktrynie stanowiska dotyczące kwestii spornych i podjął próbę 
rozstrzygnięcia dylematów, związanych m.in. ze wzajemną relacją tajemnicy lekarskiej 
i psychiatrycznej, obowiązkiem zachowania tajemnicy przez studentów medycyny, wpły-
wem obowiązku poufności na możliwość sporządzania opinii prywatnych w procesie czy 
skutecznością uchylenia tajemnicy lekarskiej przez osoby małoletnie i ubezwłasnowolnione.

Publikacja zainteresuje w szczególności prawników praktyków – adwokatów, radców praw-
nych i sędziów. Będzie przydatna zarówno dla pracowników naukowych zajmujących się 
prawem karnym procesowym i prawem medycznym, jak i dla lekarzy, w tym także leka-
rzy dentystów.

Marcin Burdzik – lekarz; prawnik; doktorant w Szkole Doktorskiej Uniwersytetu Śląskiego; 
członek Zespołu Prawa Karnego Procesowego w Instytucie Nauk Prawnych na Wydziale 
Prawa i Administracji Uniwersytetu Śląskiego; młodszy asystent w Centrum Psychiatrii 
im. dr. K. Czumy w Katowicach, gdzie odbywa specjalizację z psychiatrii dorosłych; prelegent 
licznych konferencji naukowych; autor publikacji naukowych z zakresu prawa medycznego.
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