Sygn. akt I ACa 324/18

I ACz 498/18

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 12 wrze$nia 2018 r.

Sad Apelacyjny w Bialymstoku I Wydzial Cywilny

w skladzie:
Przewodniczacy : SSA Dariusz Malkinski
Sedziowie : SSA Elzbieta Bienkowska (spr.)
SSO del. Grazyna Wolosowicz
Protokolant : Urszula Westfal

po rozpoznaniu w dniu 7 wrze$nia 2018 r. w Bialymstoku

na rozprawie

sprawy z powodztwa M. P. (1)

przeciwko (...) S.A. w W.; (...) w B.

o zaplate

na skutek apelacji pozwanych i zazalenia powo6dki

od wyroku Sadu Okregowego w Bialymstoku

z dnia 16 lutego 2018 r. sygn. akt I C 13/16

I. zmienia zaskarzony wyrok:

a) w punkcie I w ten sposob, ze powodzitwo oddala;
b) w punkecie III i IV w ten sposoéb, ze odstepuje od obcigzania powddki kosztami postepowania;
¢) w punkcie Vw ten sposob, ze go uchyla;

II. oddala apelacje w pozostalym zakresie;

III. oddala zazalenie;

IV. odstepuje od obcigzania powoddki kosztami postepowania odwolawczego.



(...)

UZASADNIENIE

Powodka M. P. (1) wnosila o zasadzenie od pozwanych (...) S.A.wW.i (...) Szpitala (...) w W. kwoty 100.000 zt tytulem
zado$¢uczynienia za doznang krzywde z powodu $mierci ojca M. Z. wraz od ustawowymi odsetkami od 4 marca 2014
r. do dnia zaplaty.

Pozwany (...) S.A. w W. oraz (...) Szpital (...) w B. wnosili o oddalenie powodztwa.

Wyrokiem z dnia 16 lutego 2018 r. Sad Okregowy w Bialymstoku zasadzil od pozwanych (...) Szpitala (...) w B.1i (...)
S.A. w W. na rzecz powodki M. P. (1) kwote 50.000 z} z odsetkami ustawowymi za opdznienie: w stosunku do (...)
S.A. w W. od dnia 11 lutego 2016 r. do dnia zaplaty, w stosunku do (...) Szpitala (...) w B. od dnia 23 wrzeénia 2014
r., z tym ze do dnia 31 grudnia 2015 r. odsetki ustawowe, w takich warunkach, ze zaplata tej kwoty przez jednego
z pozwanych zwalnia drugiego (pkt I), oddalil powodztwo w pozostalym zakresie (pkt II), zniost wzajemnie miedzy
stronami koszty zastepstwa procesowego (pkt III), zasadzit od pozwanych (...) Szpitala (...) w B.i (...) S.A. w W.
na rzecz powodki M. P. (1) kwote 833,55 zt tytulem zwrotu kosztow, w takich warunkach, ze zaplata tej kwoty przez
jednego z pozwanych zwalnia drugiego (pkt IV) i nakazal pobra¢ od pozwanych (...) Szpitala (...)wB.i (...) SA. wW.
na rzecz Skarbu Panstwa (Sadu Okregowego w Bialymstoku) kwote 832,90 zl, tytulem brakujacych kosztéw sadowych,
w takich warunkach, ze zaplata tej kwoty przez jednego z pozwanych zwalnia drugiego (pkt V).

Sad ustalil, ze M. Z. byl mieszkaficem £... W dniu (...) corka M. P. (1) znalazla go w jego mieszkaniu lezacego na podlodze
z urazem glowy. Wezwala karetke pogotowia, ktéra przewiozla pacjenta do (...)w B.. Pow6dka poinformowata personel
karetki pogotowia, iz jej ojciec choruje na ciezka postaé¢ hemofilii typu A, co zostalo odnotowane w karcie wyjazdu
karetki pogotowia. Nastepnie z podejrzeniem krwawienia do oSrodkowego ukladu nerwowego oraz hemofilii ze (...)
w B. M. Z. zostal skierowany do (...) Szpitala (...) w B. na (...) (...). Problemy pacjenta zwigzane z hemofilia zostaly
odnotowane réwniez w skierowaniu na (...).

Po przyjeciu na (...) w B. M. Z. byt konsultowany przez neurochirurga lekarza R. R., ktéry na podstawie wykonanych
badan stwierdzil brak biezacych wskazan do interwencji neurochirurgicznej i w celu poglebienia dalszej diagnostyki
skierowal pacjenta do dyzurujacego w tym dniu oddzialu neurologii w (...)w C.. Zlecenie to zostalo wydane na przejazd
karetki o godzinie 15:40 w dniu 8 maja 2013 r., faktycznie za$ karetka wyjechala dopiero o godzinie 21:50. Do szpitala
w C. pacjent zostal przyjety o godzinie 0:40 w dniu (...)W tym tez dniu M. Z. zmar}.

Dalej Sad ustalil, ze powddka jest corka, a przy tym jedyna spadkobierczynia zmarlego M. Z., co wynika z aktu
po$wiadczenia dziedziczenia. Zaznaczyl, ze przed wszczeciem postepowania sagdowego, sprawa zostala skierowana do
Wojewddzkiej Komisji do Spraw Orzekania o Zdarzeniach Medycznych w B.. Po przeprowadzonym postepowaniu,
Wojewodzka Komisja do Spraw Orzekania o Zdarzeniach Medycznych w B. orzeczeniem z 10 wrzeénia 2014 r. orzekla,
ze w trakcie leczenia pacjenta M. Z. w dniu 8 maja 2013 r. w (...) Szpitalu (...) w B. doszlo do zdarzenia medycznego
w rozumieniu ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta. Od przedmiotowego
orzeczenia nie zostato zlozone odwolanie.

W dniu 23 wrzeénia 2014 r. (...) Szpital (...) zaproponowal powddce kwote 1.000 zl z tytulu odszkodowania i
zado$éuczynienia.

Sad zauwazyl, ze orzeczenie Wojewo6dzkiej Komisji do Spraw Orzekania o Zdarzeniach Medycznych w B. poparte
bylo opiniami dwdch specjalistow z zakresu hematologii oraz neurochirurgii. Oceniajac za$ zeznania przestuchanych
w sprawie czlonkéw rodziny powodki stwierdzil, ze z zeznan $wiadkéw: U. K., E. M., D. Z., J. K, L. L., M. P. (2)
wynika, iz powodka oraz jej zmarly ojciec mieli bardzo dobre relacje. Ojciec wychowywal powdédke samodzielnie
od 13. roku zycia, co mialo zwigzek z wyjazdem jej matki za zagranice. Powodka oraz ojciec odwiedzali sie czesto,
mieszkali w odlegloSci okolo 2 km od siebie. Powodke laczyla silna wiez ze zmarlym ojcem. Ojciec byl w zasadzie
jedyna najblizsza rodzina powddki, z ktora utrzymywata ona relacje. Takze stosunki zmarlego z dzie¢mi powddki byty



bardzo pozytywne. Swiadkowie zeznali, iz zmarly nie naduzywal alkoholu, tym niemniej w dokumentacji szpitalne;j
odnotowano, ze pacjent zostal przyjety z podejrzeniem uzaleznienia od alkoholu.

Analizujac z kolei zeznania §wiadka R. R. (neurochirurga konsultujacego zmartego M. Z.), Sad zaznaczyl, ze §wiadek
ten w zasadzie nie pamietal pacjenta, za§ swoje wypowiedzi opieral na dokumentacji medycznej. Swiadkowie L. C. i
A. K. rowniez nie pamietali zmarlego ojca powd6dki, przy czym ich zeznania dotyczyly organizacji pracy w (...) w B..
Jako istotne Sad ocenil za$ zeznania Swiadka P. K. (lekarza (...)w B.), wskazujac, ze Swiadek ten pamietal pacjenta.
Swiadek zeznal, ze M. Z. po przyjeciu twierdzil, iz spozywat alkohol nieznanego pochodzenia, przy czym won alkoholu
byla wyczuwalna i zostalo to odnotowane w dokumentacji medycznej. Swiadek P. K. ocenil stan pacjenta jako $rednio
ciezki. Z uwagi na potrzebe przeprowadzenia diagnostyki glowy, zlecono przetransportowanie M. Z. na (...) w B..

Dalej Sad wskazal, ze Swiadkowie M. K. i T. P. (lekarze w Szpitalnym Oddziale Ratunkowym) opisali w zasadzie
funkcjonowanie Szpitalnego Oddzialu Ratunkowego. Odno$nie zeznan pielegniarki zatrudnionej w niniejszym
oddziale ratunkowym — M. M., zaznaczy}, ze zeznania tego $wiadka w przedmiocie organizacji (...) nie sa ze soba
powigzane. Swiadek zeznala bowiem, ze o tym gdzie powinien trafi¢ pacjent winien decydowaé lekarz segregacyjny,
przy czym pozostali lekarze twierdzili, iz taka jest przyjeta praktyka, ze jeSli skierowanie dotyczylo konkretnego
specjalisty, to ten wlasnie specjalista powinien by¢ lekarzem decydujacym o dalszym postepowaniu z pacjentem.

Sad przeprowadzil réwniez dowod z opinii bieglych sadowych z zakresu: neurochirurgii, chirurgii i medycyny
ratunkowej oraz hematologii. W swojej opinii biegly neurochirurg nie mial zastrzezen do samego dzialania
neurochirurga R. R., niemniej wyjaénil, ze doszlo do pewnych zaniedban zwigzanych z brakiem podania czynnika
6smego. Biegly wskazal, ze w sprawie winna odby¢ sie konsultacja internistyczna oraz hematologiczna ze wzgledu
na podejrzenie u M. Z. hemofilii. Biegly podzielil tez ustalenia Wojewddzkiej Komisji do Orzekania o Zdarzeniach
Medycznych i uznal, ze brak jest podstaw do powigzania zgonu ojca powddki z niepodaniem koncentratu czynnika
6smego.

Z opinii bieglego z zakresu chirurgii medycyny ratunkowej wynika, ze w (...)w B. doszlo do zaniedban spowodowanych
blednym postepowaniem personelu medycznego. Zdaniem bieglego, opieszalo$é i brak dzialan diagnostycznych i
terapeutycznych podjetych przez personel medyczny w sposéb ewidentny przyczynil sie do pogorszenia stanu zdrowia
M. Z.. Biegly stwierdzil jednoczeénie, ze brak jest podstaw do przyjecia, iz podanie czynnika 6smego spowodowaloby
poprawe zdrowia pacjenta.

Rowniez opiniujaca w sprawie biegla z zakresu hematologii negatywnie odniosla sie do dzialan personelu medycznego,
wskazujac, ze wielokrotne zapisy w dokumentacji medycznej odnoénie rozpoznania hemofilii stanowily wskazanie
do konsultacji hematologicznej, zwlaszcza u pacjenta po urazie glowy. Zdaniem bieglej, konsultacja hematologiczna
pozwolitaby na uzyskanie informacji o ewentualnym potwierdzeniu czy pacjent rzeczywiScie jest chory na hemofilie
wobec nieposiadania przez M. Z. legitymacji chorego na hemofilie. Zaznaczyla, ze w ciezkiej postaci hemofilii podanie
i przetoczenie czynnika 6smego nie jest gwarancja niewystapienia powiklan w postaci krwawienia. Wyjasnila, ze M.
Z. byl pacjentem zaniedbanym, wyniszczonym z odlezynami, przy czym odlezyny nie mogly powsta¢ tylko i wylacznie
od przebywania w jednym szpitalu. Biegla uznala, ze nie spos6b wykazaé zwiazku przyczynowo skutkowego pomiedzy
stwierdzonym nieprawidlowym postepowaniem medycznym, a zgonem M. Z..

Sporzadzone w sprawie opinie Sad uzna za rzetelne i fachowe. W rezultacie nie znalazl podstaw do przeprowadzenia
dowodu z innej opinii.

Przechodzac do rozwazan prawnych, Sad wskazal, ze podstawy prawnej roszczenia powddki nie mdgt stanowié art.
446 § 4 k.c., wobec braku zwiazku przyczynowego miedzy dzialaniem personelu, a zgonem ojca powo6dki. Uznal, w
sprawie zastosowanie winny znaleZ¢ jednak przepisy ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku
Praw Pacjenta, a w szczeg6lnoSci art. 4 ust. 1 tej ustawy. Wskazal, ze uzyte w powolanym przepisie sformulowanie
~poszkodowany” jest pojeciem szerszym od pojecia ,pacjent”. Sad uznal powddke za osobe poszkodowang w
rozumieniu rzeczonego przepisu. Zauwazyl, ze w dzialaniach personelu medycznego (...) Szpitala (...) w B. doszlo do
naruszenia prawa do Swiadczen zdrowotnych, odpowiadajacych aktualnej wiedzy medycznej (art. 6 ust. 1 cytowanej



ustawy), prawa do $wiadczen zdrowotnych udzielanych z nalezytg staranno$cig (art. 8 ustawy) i prawa do godnosci
(art. 20 ustawy). Biorac pod uwage przedstawione w sprawie opinie bieglych sadowych, stwierdzil, iz doszlo do
zaniedban, ktére nie poprawily zdrowia pacjenta M. Z.. Nie podano czynnika 6smego. Pacjent nie zostal rowniez
skonsultowany przez innych specjalistow poza neurochirurgiem. Co wiecej, M. Z. pozostawiono na kilkanascie godzin
bez zadnej opieki, przy czym w tym czasie nie podawano mu zadnych plynéw. W rezultacie Sad uznal, ze pacjent nie
uzyskat podczas leczenia w pozwanej placowce medycznej wlasciwej pomocy, zatem w sprawie doszlo do naruszenia
uprawnien skatalogowanych w art. 6 ust. 1 i art. 8 ustawy o ochronie praw pacjenta oraz godnosci M. Z. w zakresie
prawidlowego leczenia i mozliwo$ci poprawienia stanu jego zdrowia.

W tych okoliczno$ciach za uzasadnione Sad uznat przyznanie powodce zado$¢uczynienia na podstawie art. 4 ust. 1
powolanej ustawy, stwierdzajac jednoczeénie, ze kwote adekwatng stanowi kwota 50.000 zl. Zasadzajac te kwote Sad
wzial pod uwage oceniona jako znaczng skale zaniedban Szpitalnego Oddzialu Ratunkowego (...) Szpitala (...) w B.
oraz subiektywne odczucia powodki jako corki pacjenta, zwigzane z tym niestosownym i niewla§ciwym podejSciem
do pacjenta pozostawionego bez opieki.

Ponadto, za zasadne Sad uznal przypisanie odpowiedzialnoéci rowniez pozwanemu(...)na podstawie art. 822 § 1
k.c. Zaznaczyl, ze odpowiedzialnosé (...)znajduje swoje oparcie w artykule 4 oraz 11 ust. 1 ustawy o ubezpieczeniach
obowigzkowych. O odsetkach orzeczono na podstawie art. 481 §1 k.c.

O kosztach Sad orzekt za$ zgodnie z art. 100 k.p.c., rozdzielajac je stosunkowo.
Apelacje od powyzszego wyroku wywiedli pozwani.

Pozwany (...) S.A. w W. zaskarzyl wyrok w czeséci: w pkt I - w zakresie zasadzenia od (...) kwoty 50.000 zl wraz z
ustawowymi odsetkami za op6znienie od dnia 11.02.2016 r. i w pkt III, IV i V - w zakresie rozstrzygniecia o kosztach
procesu wzgledem (...), zarzucajac:

1. naruszenie przepiséw postepowania, a mianowicie:

1) art. 321 § 1 k.p.c. polegajace na rozstrzygnieciu Sadu odnos$nie przedmiotu, ktory nie byt objety zadaniem powodki,
tj. zado$éuczynienia za naruszenie praw pacjenta, podczas gdy powodka zaréwno w pozwie, jak tez w kolejnych
pismach procesowych nie wskazata podstawy faktycznej dochodzonego roszczenia oraz nie sprecyzowala dostatecznie
powodztwa, co w konsekwencji doprowadzilo do zasadzenia od pozwanego kwoty wykraczajacego poza zadanie
powddki, natomiast z tresci zadania powodki wynikalo, ze dochodzi roszczenia o zado$éuczynienie na podstawie art.
446 8 4k,

2) art. 233 § 1 k.p.c. przez przekroczenie zasady swobodnej oceny dowodéw, polegajace na uznaniu, ze zgromadzony
w sprawie material dowodowy daje podstawy do przyjecia, iz doszlo do zawinionego dzialania ze strony personelu
szpitala, ktore spowodowalo pogorszenie stanu zdrowia pacjenta M. Z.;

2. naruszenie przepisOw prawa materialnego:

1) art. 4 ust 1 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta w zw. z art. 448 k.c. i
art. 445 § 3 k.c. poprzez bledna wykladnie, wyrazajaca sie w przyjeciu, ze powodka jako spadkobierczyni M. Z. posiada
uprawnienie do dochodzenia zado$c¢uczynienia za naruszenie dobra osobistego w postaci praw pacjenta zmartego
pomimo, iz roszczenie z tego tytulu nie zostalo uznane na pi$émie przez pozwanego, a takze powodztwo o to roszczenie
nie zostalo wytoczone za zycia poszkodowanego M. Z. z powodu naruszenia jego praw jako pacjenta;

2) art. 4 ust 1 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta poprzez bledng
wykladnie, wyrazajgca sie w przyjeciu, ze wystapily przestanki uzasadniajace przyznanie powodce zadoécuczynienia za
naruszenie dobra osobistego w postaci praw pacjenta, pomimo braku obiektywnego zawinienia po stronie personelu



szpitala oraz adekwatnego zwigzku przyczynowego pomiedzy dzialaniem personelu szpitala, a pogorszeniem sie stanu
zdrowia pacjenta M. Z.;

3) art. 6 k.c. w zw. z art. 6 ust. 1, art. 8 i art. 20 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku
Praw Pacjenta poprzez bledna wykladnie, prowadzaca do przyjecia, ze powodka wykazala iz doszlo do naruszenia praw
pacjenta wskazanych w powyzszych przepisach ustawy, ktére dawalyby podstawe do przyznania jej zado$cuczynienia;

Wskazujac na tak sformulowane zarzuty wniést o zmiane zaskarzonego wyroku poprzez oddalenie powodztwa
wzgledem (...) w calo$ci i zasadzenie od powddki na rzecz pozwanego kosztéw procesu, w tym kosztow zastepstwa
procesowego za obie instancje wedlug norm przepisanych.

Pozwany (...) Szpital (...) zaskarzyt wyrok w czesci, tj. w zakresie punktu I w caloéci oraz w punkcie 1111 IVi Vi zarzucik:

1) naruszanie przepisow postepowania tj. art. 321 § 1 k.p.c. poprzez orzeczenie ponad zadanie strony, w sytuacji gdy
powodka reprezentowana przez profesjonalnego pelnomocnika wnosila o zasadzenie zadoséuczynienia "za krzywde
z powodu $mierci ojca M. J. Z.", nie zaé naruszenia praw pacjenta, tj. roszczenia z art. 446 § 4 k.c. w sytuacji, gdy Sad
I instancji orzek! o zado$éuczynieniu za naruszenie praw pacjenta;

2) art. 4 ust. 1 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta poprzez jego
niewlasciwa wykladnie polegajaca na blednym przyjeciu, ze ujete w przepisie sformulowanie dotyczy kazdego
poszkodowanego, a tym samym jest pojeciem szerszym niz pacjent, w sytuacji gdy w przepisie wprost wskazano
naruszenie praw pacjenta, a tym samym tylko pacjent moze dochodzi¢ zadoSéuczynienia za naruszenie jego praw,
gdyby bylo inaczej nie byloby konieczne rozréznienie wskazane w art. 4 ust. 2 ustawy o prawach pacjenta;

3) art. 4 ust. 1 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta poprzez jego
niewlasciwe zastosowanie wobec odeslania zawartego w tym przepisie do art. 448 k.c., w ktérym z kolei znajduje sie
odestanie do art. 445 § 3 k.c. poprzez zasadzenie na rzecz powddki zado$éuczynienia w sytuacji, gdy roszczenie o
zado$céuczynienia przystugujace na podstawie ustawy o prawach pacjenta przechodzi na spadkobiercow tylko wtedy,
gdy powodztwo zostalo wytoczone za zZycia poszkodowanego, w sytuacji gdy M. Z. nie wnidst powodztwa za zycia;

4) naruszanie przepisOw postepowania tj. art. 328 § 2 k.p.c. poprzez niewyja$nienie podstawy faktycznej
rozstrzygniecia w tym w szczegolno$ci niewskazanie w jaki spos6b w zwigzku z naruszenie praw pacjenta zmarlego
zostata pokrzywdzona powodka,

5) art. 233 § 1 k.p.c. poprzez niewlaéciwe zastosowanie wyrazajace sie:

a) dowolng, a nie swobodng oceng zeznan U. K., L. M., D. Z., J. K., I. L., M.. P. (2) polegajaca na daniu wiary §wiadkom
w zakresie wiezi i relacji powodki z ojcem, w sytuacji gdy Swiadkowie stanowili osoby bliskie powddce i posrednio
zainteresowane wynikiem procesu, co ocenienie przez prymat do$wiadczenia zyciowego powinno zmierza¢ do oceny,
ze jednak zeznaniom $wiadkoéw nie mozna byl nada¢ waloru wiarygodnosci z powodu zainteresowania wynikiem
postepowania;

b) dowolna ocena opinii bieglego z zakresu ratownictwa medycznego jako miarodajnej do czynienia ustalen w
zakresie prawidlowoéci dzialan personelu medycznego pozwanego w sytuacji, gdy opinia oceniana przez Sad I
instancji powinna zosta¢ oceniana jako niemiarodajna, gdyz zawierala wewnetrzng sprzecznos$é, ze postepowanie
(...) przyczynilo sie, czy chociazby (jak zmienil to Biegly w opinii uzupelniajacej) zmniejszylo prawdopodobienstwo
poprawy stanu zdrowia;

c) bledne przyjecie za wiarygodne zeznan powddki w zakresie w jakim wskazywala jakich krzywdy doznala, w
sytuacji gdy wiele ze wskazywanych przez powddke rzekomych nastepstw nalezy do normalnych nastepstw §mierci
niezwiazanej przyczynowo - skutkowo z leczeniem w pozwanym szpitalu;



d) oparcie rozstrzygniecia na poszczegdlnych jednostkowo ujetych wnioskach z pominieciem caloksztattu okolicznosci
sprawy i materialu dowodowego, w tym w szczeg6lnoéci, ze we wniosku do Wojewodzkiej Komisji do Spraw Orzekania
o Zdarzeniach Medycznych w B., powodka wskazywala, ze M. Z. przybyl do Szpitala w C. o zupelnie innej godzinie
gdyz ok. 18.00;

6) naruszenie art. 233 § 1 k.p.c. poprzez uchybienie sformulowanej w tym przepisie zasady wszechstronnosci
nakazujacej podda¢ ocenie calo$¢ zebranego w sprawie materialu i przyjecie, ze kwota 50.000 zl jest
zado$éuczynieniem adekwatnym w sytuacji gdy:

a) tre$¢ opinii bieglych wskazywala, ze nawet w przypadku zastosowania prawidlowej diagnostyki i wdrozenia
odpowiedniego leczenia istnialoby znaczne prawdopodobiefistwo niekorzystnego przebiegu choroby i émierci
chorobowego, zwlaszcza z tak licznym obcigzeniami chorobowymi,

b) w ciezkiej postaci hemofilii podanie i przetoczenie czynnika 6smego nie jest gwarancja wystapienia powikltan w
postaci krwawienia;

¢) M. Z. byl pacjentem zaniedbanym, wyniszczonym z odlezynami, ktére nie mogly powstaé tylko wylacznie od
przebywania w jednym szpitalu,

d) M. Z. nie zmarl natychmiast po przewiezieniu do drugiego szpitala, dlatego istotny wplyw na odczuwanie przez M.
P. (1) krzywdy powinno mie¢ leczenie w innym podmiocie;

e) niemozno$ci odrdznienia cierpienia w zwiazku z naruszeniem praw pacjenta zmarlego taty od cierpienia powodki
w zwiazku ze Smiercig ojca, z ktora brak jest zwigzku przyczynowo skutkowego w zachowaniu personelu medycznego;

f) powoddka jako krzywde podaje odczucia zwigzane ze Smiercia taty, za ktére pozwany nie odpowiada;
g) znacznego uplyw czasu jaki nastapit od zdarzenia;

h) wysoko$¢ zado$c¢uczynienia zasadzanego w podobnych przypadkach naruszenia praw pacjenta jest kilkukrotnie
nizsza.

Z ostroznoSci procesowej pozwany zarzucil takze naruszenie:

- art. 4 ust 1 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta poprzez jego
bledng wykladnie polegajaca na nieodpowiedniej ocenie przyjetych kryteriéw ustalenia wysoko$ci zadoécuczynienia
w odniesieniu do ustalonej podstawy faktycznej rozstrzygniecia skutkujaca uznaniem, iz kwota 50.000 zl jest
odpowiednia do zakresu doznanej przez powo6dki krzywdy, w sytuacji, gdy prawidlowa ocena kryteriéw prowadzi do
wniosku, iz jest ona zawyzona albowiem Sad blednie zrownal przyczyny kryteria do zasadzenia zado$¢uczynienia za
Smier¢ z kryteriami zasadzenia zado$éuczynienia za naruszenie praw pacjenta a na rozmiar zado$éuczynienia powinny
mie¢ wplyw nie tylko stopien winy osoby ktora rzekomo mialaby by¢ odpowiedzialna za spowodowanie szkody, ale
takze inne aspekty opisywanej przez powddke krzywdy - powodka nie udowodnila, aby wszystkie aspekty, ktore laczylta
z postepowaniem medycznym w rzeczywisto$ci byly jego adekwatnymi nastepstwami, a nie nastepstwami choroby
ojca;

- naruszenie art. 481 § 1 w zw. z art. 455 k.c. przez zasadzenie odsetek ustawowych od kwoty zado$cuczynienia w
wysokosci 50.000 zt od daty wezeéniejszej niz data wyrokowania w sytuacji, gdy pozwany nie tylko nie znat wysokoSci
Swiadczenia, ale rowniez okoliczno$ci, w tym w szczegdlnoéci, ze dochodzone/zasadzone $§wiadczenie powinno by¢ z
tytulu naruszenia praw pacjenta, gdyz do dnia wyrokowania powodka nie ksztaltowala tak roszczenia;

Majac powyzsze na wzgledzie wniost o zmiane zaskarzonego wyroku poprzez oddalenie powobdztwa w calosci i
zasadzenie od powo6dki na rzecz pozwanego zwrotu kosztow procesu w tym kosztéw zastepstwa procesowego wedlug
norm przepisanych za pierwsza instancje. Ponadto domagal sie zwolnienia pozwanego (...) Szpitala (...) w B. z



obowiazku ponoszenia kosztow sadowych na podstawie art. 103 ustawy o kosztach sadowych w sprawach cywilnych
z dnia 27 maja 2014 r. z uwagi na brak posiadania dostatecznych $rodkéw na ich uiszczenie.

W odpowiedzi powodka wniosta o oddalenie obu apelacji w catoSci i zasadzenie od pozwanych na rzecz powodki
kosztow zastepstwa procesowego za postepowanie przed Sadem II instancji wedtug norm przepisanych.

Powdbdka wywiodla takze zazalenie na rozstrzygniecie o koszach procesu. Kwestionowala zasadzenie na jej rzecz kwoty
2.500 z} tytulem zwrotu polowy oplaty sadowej i kosztow zastepstwa adwokackiego.

W odpowiedzi pozwany (...) Szpital (...) wniosl o zobowigzanie powddki do wskazania wartoéci przedmiotu
zaskarzenia, oddalenie zazalenia i zasadzenia od powddki na rzecz pozwanych zwrotu kosztow procesu, w tym kosztow
zastepstwa procesowego w postepowaniu przed Sadem II instancji wedlug norm przepisanych.

Odpowiadajac na zazalenie powddki pozwany (...) S.A. w W. wnidst o oddalenie zazalenia powo6dki w calo$ci
i zasadzenie od powddki na rzecz pozwanego kosztéw postepowania zazaleniowego, w tym kosztow zastepstwa
procesowego wedlug norm przepisanych.

Sad Apelacyjny zwazyl, co nastepuje:
Apelacje pozwanych podlegaly uwzglednieniu w zasadniczej czeéci, za$ zazalenie powddki okazalo sie bezzasadne.

Wstepnie wskazaé nalezy, ze Sad Apelacyjny, jako prawidlowe ocenil ustalenia faktyczne poczynione przez Sad I
instancji i na nich opart wlasne rozstrzygniecie.

Jako chybiony nalezy wiec oceni¢ zarzut naruszenia art. 233 § 1 k.p.c. stawiany w obu wywiedzionych $rodkach
odwolawczych. Wbrew wywodom apelujacych, ocena dowod6éw dokonana przez Sad Okregowy odpowiada regutom
okres§lonym powolanym przepisem. Sad ten przeprowadzil bowiem skrupulatne postepowanie dowodowe i ocenil
zgromadzony w sprawie material, wyciagajac z tak dokonanej oceny logiczne i zgodne z zasadami do$wiadczenia
zyciowego wnioski. Trzeba podkreslié, ze w orzecznictwie przyjmuje sie, iz swobodna ocena dowodéw dokonywana
jest przez pryzmat wlasnych przekonan sadu, jego wiedzy i posiadanego zasobu do§wiadczen zyciowych, ale powinna
takze uwzglednia¢ wymagania prawa procesowego oraz reguly logicznego myslenia, wedlug ktorych sad w sposéb
bezstronny, racjonalny i wszechstronny rozwaza material dowodowy jako calo$¢, dokonuje wyboru okreslonych
srodkow dowodowych i - wazac ich moc oraz wiarogodno$¢ - odnosi je do pozostalego materialu dowodowego
(por. wyrok Sadu Najwyzszego z 10 czerwca 1999 r., II UKN 685/98, LEX nr 41437). Skuteczne postawienie
zarzutu naruszenia art. 233 § 1 k.p.c. wymaga za$ wykazania, ze Sad uchybil zasadom logicznego rozumowania lub
do$wiadczenia zyciowego lub nie uwzglednil wszystkich przeprowadzonych w sprawie dowodow, jedynie to bowiem
moze by¢ przeciwstawione uprawnieniu do dokonywania swobodnej oceny dowodéw (por. wyrok Sadu Najwyzszego
z dnia 13 paZdziernika 2004 r., III CK 245/04, Legalis nr 81616). Jezeli z okre§lonego materialu dowodowego Sad
wyprowadza wnioski logicznie poprawne i zgodne z do$wiadczeniem zyciowym, to ocena sadu nie narusza regul
swobodnej oceny dowodow i musi sie osta¢, chocby w rownym stopniu, na podstawie tego materialu dowodowego,
dawalo sie wysnué wnioski odmienne. Tylko w przypadku, gdy brak jest logiki w wiazaniu wnioskéw z zebranymi
dowodami lub gdy wnioskowanie sadu wykracza poza schematy logiki formalnej, albo wbrew zasadom do$wiadczenia
zyciowego nie uwzglednia jednoznacznych praktycznych zwiazkoéw przyczynowo — skutkowych, to przeprowadzona
przez sad ocena dowodéw moze by¢ skutecznie podwazona (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 277 wrzeSnia 2002
r., I CKN 817/00). Nie jest natomiast wystarczajace przekonanie strony o innej niz przyjat sad, wadze (donioslosci)
poszczegbdlnych dowodow iich odmiennej ocenie niz ocena sadu (por. wyrok Sadu Apelacyjnego w Poznaniu z 21 maja
2008 r.,1 ACa 953/07).

Poddajac analizie poprawno$¢ rozumowania Sadu I instancji wedlug wskazanych powyzej kryteriéw, Sad Apelacyjny
nie znalazl przestanek mogacych podwazyé prawidlowosé oceny zgromadzonego w sprawie materialu dowodowego
dokonanej przez Sad Okregowy. W szczego6lnoSci za trafng nalezalo uznaé jego ocene, iz w trakcie leczenia ojca
powddki w pozwanym (...) Szpitalu (...) w B. doszlo do pewnych zaniedban. Wnioski takie wynikaja wszak ze



spojnych opinii powolanych w niniejszej sprawie bieglych lekarzy z zakresu neurochirurgii, hematologii oraz chirurgii
i medycyny ratunkowej. Prawidlowe bylo tez stanowisko Sadu Okregowego odnos$nie do niewystapienia przestanki
zwigzku przyczynowo-skutkowego miedzy dzialaniami personelu medycznego pozwanej placowki medycznej a
$miercig ojca powddki. W wywiedzionych érodkach odwolawczych skarzacy nie zdolali natomiast wykazac zadnych
uchybien w zakresie ustalen faktycznych poczynionych przez Sad I instancji, ograniczajac sie w zasadzie do polemiki
ze stanowiskiem tego Sadu. Dlatego tez podniesiony zarzut naruszenia prawa procesowego nalezalo ocenié jako
bezzasadny.

Jakkolwiek zgodzi¢ sie nalezalo z pozwana placowka medyczna, ze Sad Okregowy nie przedstawil w motywach
uzasadnienia skarzonego orzeczenia przejrzystego i przekonujacego wywodu, ktorego wynikiem mialo byé przypisanie
skarzacym odpowiedzialnoSci, to jednak tego rodzaju mankament nie moze zosta¢ zakwalifikowany jako naruszenie
art. 328 § 2 k.p.c. Przepis ten wskazuje wszak elementy konstrukcyjne, jakie winno zawiera¢ uzasadnienie.
Znamiennym jest ponadto, ze kontrola poprawnosci zastosowania przez Sad orzekajacy w pierwszej instancji prawa
materialnego dokonywana jest z urzedu, co czyni postawiony zarzut uchybienia prawa procesowego nieskutecznym.

Wydajac skarzone rozstrzygniecie Sad Okregowy nie ustrzegl sie jednak bledu. O ile bowiem prawidlowo uznal, ze w
okoliczno$ciach niniejszej sprawy podstawy prawnej zadania powodki stanowi¢ nie mogt przepis art. 446 § 4 k.c., o tyle
wadliwa okazala sie konstatacja Sadu I instancji jakoby zastosowanie winien znaleZ¢ przepis art. 4 ust. 1 ustawy z dnia
6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Prawa Pacjenta. Z tych tez wzgledéw stawiany przez apelujacych
zarzut naruszenia tego przepisu okazal sie zasadny.

Stosownie do tresci art. 4 ust. 1 powolanej ustawy, w razie zawinionego naruszenia praw pacjenta sad moze przyznac
poszkodowanemu odpowiednia sume tytulem zado$¢éuczynienia pienieznego za doznana krzywde na podstawie art.
448 k.c. Dokonujac wyktadni tego przepisu, Sad I instancji wywiddl, ze zawarty w nim termin ,,poszkodowany” jest
pojeciem szerszym od terminu ,pacjent”, nie powolujac jednocze$nie na poparcie swojego stanowiska jakiejkolwiek
merytorycznej argumentacji. Na tej tez podstawie przyjal, ze powodka jest uprawniona do dochodzenia roszczen z
tytulu zawinionego naruszenia praw pacjenta. Z taka argumentacja Sadu Okregowego nie sposob sie jednak zgodzié.

Legitymacja czynna do wystgpienia z zagdaniem zasadzenia zado$Cuczynienia w rozumieniu art. 4 ust. 1 ustawy z
dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta, mimo uzycia przez ustawodawce okreslenia
sposzkodowany”, przystluguje jedynie pacjentowi. Za takim przyjecie przemawia przede wszystkim konstrukcja art.
4 ust. 1 powolanej ustawy, ktory to przepis jako podstawe prawna zasadzenia zado$¢uczynienia wskazuje art. 448
k.c. Zgodnie z treScig art. 448 k.c. w razie naruszenia dobra osobistego sad moze przyznaé¢ temu, czyje dobro
osobiste zostalo naruszone, odpowiednig sume tytulem zado$éuczynienia pienieznego za doznang krzywde lub na jego
zadanie zasadzi¢ odpowiednig sume pieniezng na wskazany przez niego cel spoleczny, niezaleznie od innych §rodkow
potrzebnych do usuniecia skutkow naruszenia. Skoro zatem przepis ten stanowi o naruszeniu dobra osobistego,
a zatem doznaniu krzywdy wlasnej, przyznanie na rzecz powodki zado$éuczynienia winno wynika¢ wylacznie z
naruszenia okre$lonego dobra osobistego powodki, nie za$ jej zmarlego ojca.

Poza tym zwr6cié nalezy uwage na definicje pojecia ,pacjent” zawartg w art. 3 ust. 1 pkt 4 powolanej ustawy. Stosownie
do tresci tego przepisu pacjentem jest osoba zwracajaca sie o udzielenie $wiadczen zdrowotnych lub korzystajaca ze
Swiadczen zdrowotnych udzielanych przez podmiot udzielajacy §wiadczen zdrowotnych lub osobe wykonujaca zawod
medyczny. W okoliczno$ciach niniejszej sprawy bezspornym jest, ze pacjentem pozwanej placéwki medycznej byl
jedynie ojciec powodki, bowiem tylko M. Z. korzystal ze §wiadczen zdrowotnych. Powddka natomiast nie zwracala sie
o udzielenie takich Swiadczen, ani tym bardziej z nich nie korzystala. Oczywistym jest zatem, ze powodka nie moze
zosta¢ uznana za ,pacjenta” w rozumieniu przepisu art. 3 ust. 1 pkt 4 ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta.

W $wietle powyzszego Sad odwolawczy stwierdzil, ze o ile w realiach rozpoznawanej sprawy doszto do naruszenia praw
zmarlego ojca powodki, ktéry niewatpliwie byl pacjentem pozwanej placowki medycznej, o tyle do takiego naruszenia



nie doszlo wobec samej powodki. Z uwagi wiec na brak legitymacji czynnej po stronie powddki — rozumianej jako
skuteczne wzgledem pozwanego prawo zadania okre$lonego zachowania sie — powodztwo musiato zostaé¢ oddalone.

Pomimo uznania, ze to powddka z uwagi na oddalenie powodztwa jest strong przegrywajaca proces, zdaniem Sadu
odwolawczego, podstawe rozstrzygniecia o kosztach winien stanowi¢ art. 102 k.p.c. Dostrzegajac bowiem charakter
zadania powddki a takze jej subiektywne przekonanie o stusznosci dochodzonego w sprawie roszczenia (spotegowane;j
dodatkowo $miercig osoby jej najblizszej), Sad Apelacyjny uznal, ze w sprawie zaistnial szczegbdlny wypadek
W rozumieniu powolanego przepisu, uzasadniajacy odstgpienie od obcigzania powddki kosztami postepowania
pierwszoinstancyjnego. Zdaniem Sadu Apelacyjnego, przed wytoczeniem powddztwa powddka mogla byé przekonana
o shusznoSci swoich roszczen. Wysoce prawdopodobnym jest bowiem, ze wieksza czeSé osdb dotknietych
strata najblizszej osoby w trakcie jej pobytu w wykwalifikowanej placoéwce medycznej, strate te wiazalaby z
nieprawidlowo$ciami w przebiegu procesu jej leczenia. Subiektywne wiec przekonanie powo6dki o stusznoéci jej
zadania, a przy tym stwierdzenie po stronie pozwanego (...) Szpitala (...) w B. szeregu nieprawidlowosci i zaniedban w
przebiegu diagnostyki i leczenia zmartego ojca powo6dki, dodatkowo wspiera poglad, ze w sprawie niniejszej zaistnialy
okolicznosci szczeg6lne, uzasadniajace skorzystanie z dobrodziejstw zasady przewidzianej w przepisie art. 102 k.p.c.

Wobec odpadniecia podstawy do obciazenia pozwanych brakujaca czescia kosztéow sadowych, uchyleniu podlegac
musial punkt V skarzonego wyroku.

Z tych wszystkich wzgledow Sad Apelacyjny, uwzgledniajac apelacje pozwanych za zasadne w czeSci zmienil
zaskarzony wyrok na podstawie art. 386 § 1 k.p.c. i oddalil apelacje w pozostalym zakresie na zasadzie art. 385 k.p.c.

O kosztach postepowania odwolawczego Sad Apelacyjny orzekl na postawie art. 102 k.p.c., kierujac sie tozsamymi
wzgledami, jak w przypadku orzeczenia o kosztach postepowania przed Sadem I instancji.

Odnoszac sie natomiast do zazalenia powodki na rozstrzygniecie w przedmiocie orzeczonych przez Sad I instancji
kosztow wskazaé nalezy, iz wywiedziony Srodek odwolawczy nie mogl odnie$é zamierzonego skutku. Z uwagi
bowiem na uwzglednienie apelacji pozwanych, skutkujace oddaleniem powodztwa, to strona powodowa jest strong
przegrywajaca sprawe. Rozstrzygniecie o kosztach determinuje bowiem ostateczny wynik procesu. Z tych tez
wzgleddéw Sad Apelacyjny orzekl na zasadzie art. 385 k.p.c. w zw. z art. 397 § 2 k.p.c.
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