Sygnatura akt IT Ca 1008/13

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 13 listopada 2013 1.

Sad Okregowy w Krakowie Wydzial II Cywilny Odwolawczy

w sktadzie:
Przewodniczacy: SSO Grzegorz Bula
Sedziowie: SO Katarzyna Biernat-Jarek
SR (del.) Krzysztof Wasik (sprawozdawca)
Protokolant: Paulina Florkowska

po rozpoznaniu w dniu 13 listopada 2013 r. w Krakowie

na rozprawie

sprawy z powodztwa P. Z.

przeciwko B. T.

o zaplate

na skutek apelacji pozwanej

od wyroku Sadu Rejonowego dla Krakowa-Srédmieécia w Krakowie
z dnia 20 lutego 2013 r., sygnatura akt VI C 228/11/S

1. zmienia zaskarzony wyrok w ten sposo6b, ze nadaje mu brzmienie:
,»1. oddala powddztwo;

II. zasadza od powoda na rzecz pozwanej kwote 1.217 zl (jeden tysiac dwiescie siedemnascie zlotych) tytulem zwrotu
kosztow procesu.”;

2. zasadza od powoda na rzecz pozwanej kwote 1.100 zl (jeden tysigc sto zlotych) tytulem zwrotu kosztow
postepowania odwolawczego.

Sygn. akt IT Ca 1008/13
(...)

Wyroku Sadu Okregowego w Krakowie z dnia 13 listopada 2013 r.



Powod P. Z. domagal sie zasgdzenia od pozwanej B. T. kwoty 10 000 zl tytutem zadoééuczynienia za naruszenie jego
dobra osobistego w postaci dobrego imienia, przy uwzglednieniu zwrotu kosztéw postepowania. Na uzasadnienie
podal, iz pozwana uzyskiwala od niego, w imieniu i na rzecz swojej matki M. W., recepty na lek M., calkowicie
refundowany przez NFZ, z uwagi na posiadanie przez pacjentke uprawnienh inwalidy wojennego, ktore to recepty
wykorzystane zostaly przez pozwang niezgodnie z przeznaczeniem, a nadto jedna z recept, z data 1 czerwca 2004 r,.
wystawiona zostala w ogole bez wiedzy i zgody powoda, a nastepnie zrealizowana juz po $mierci pacjentki M. W..
Pozwana wyludzajac recepty, w celu uzyskania korzySci materialnej, a nastepnie postugujac sie nimi na szkode NFZ,
doprowadzila do kontroli NFZ, w wyniku ktérej powod utracil prace w atmosferze skandalu, jako spekulant receptami,
co udaremnilo mu dalszy rozw¢j kariery naukowej oraz naruszylo jego dobre imie w $rodowisku lekarskim.

Pozwana B. T. wniosla o oddalenia powodztwa w calo$ci oraz o zasadzenie na jej rzecz zwrotu kosztéw postepowania.
Zarzucila, ze zadanie powoda opiera sie wylacznie na podejrzeniu, a postepowanie przygotowawcze w tej sprawie
zostalo umorzone ze wzgledu na nieustalenie sprawcy. W zakresie pozostalych recept pozwana wypeita tylko rubryki
dotyczace danych pacjenta i to na prosbe i w obecno$ci powoda. W dalszej cze$ci pozwana zarzucila, iz przyczyna utraty
pracy przez powoda byl po pierwsze fakt nieprawidlowo prowadzonej dokumentacji medycznej, co wprost wynika z
protokotu kontroli NFZ, a po drugie fakt, iz pracownicy szpitala mieli zastrzezenia do pracy powoda. Tym samym
wywodzila, iz powo6d nie wykazal zwigzku przyczynowego, majgcego uzasadniaé jej odpowiedzialnoéé za zwolnienie
powoda z pracy, albowiem to lekarz odpowiada za wystawianie recept i prawidlowe prowadzenie dokumentacji
medycznej. Podniosta takze zarzut przedawnienia roszczenia.

Wyrokiem z dnia 20 lutego 2013 r. Sad Rejonowy dla Krakowa — Srédmieécia w Krakowie zasadzil od pozwanej na
rzecz powoda kwote 10 000 zt (pkt I) oraz kwote 1 217 z} tytulem zwrotu kosztéw postepowania (pkt II).

W ocenie sadu rejonowego bezspornym w sprawie bylo, ze powod jako lekarz laryngolog zatrudniony byt do 30
kwietnia 2005 r. w Szpitalu (...) w K., skad zostal zwolniony po przeprowadzonej kontroli NFZ. Matka pozwanej M.
W. posiadatla status inwalidy wojennego, uprawniajacy ja do nabywania lekow catkowicie refundowanych przez NFZ.

Ponadto sad rejonowy opart orzeczenia na nastepujaco ustalonym stanie faktycznym:

Pozwana, bedac zona kuzyna powoda, korzystala z tej znajomo$ci w ten sposob, ze powod przepisywal dla jej matki
leki rowniez spoza swojej specjalnoéci, aby ta uniknela stania w kolejkach do lekarzy. Recepty byly wystawiane pod
nieobecno$¢ pacjentki. Te praktyke pozwana stosowala do uzyskiwania recept takze od lekarzy innych specjalnoéci
na rozne leki, w tym na lek o nazwie M.. Cena jednego opakowania wynosita 420,25 zl, natomiast matka pozwanej
nabywatla ten lek bezplatnie. Pozwana w ten sposob uzyskala od roznych lekarzy w sumie 12 recept na ten lek. Od
poczatku 2004 r. powdd zaczal przyjmowac pozwana w ramach ostrego dyzuru w szpitalu. Nie zdarzalo mu sie, by
wypisywal recepty bez odnotowania tego faktu w dokumentacji medycznej, badz in blanco na przyszloéc. Wpisy w
dokumentacji z ostrego dyzuru dotyczyly ogblnie przepisania lekdw, bez ich wymienienia, wskutek czego podczas
kolejnej wizyty w lutym 2004 r. powdd nie pamietal, ze juz w styczniu wystawit recepte na lek M.i ponownie zapisal
ten lek. Jednoczes$nie, nie dysponujac na ostrym dyzurze w styczniu 2004 r. dokumentacja z leczenia ambulatoryjnego
nie pamietal, ze rowniez w grudniu wystawial dla matki pozwanej recepte na lek M.. Powo6d zapisywal ten lek na
zasadzie kontynuacji leczenia, opierajac sie na relacji pozwanej, iz lek odnosi dobry skutek w leczeniu jej matki. To
pozwana wskazywala powodowi, jakie leki stosuje jej matka, ktore z tych lekow sie skonczyly lub, co do ktérych
lekow zostaly zagubione recepty, proszac o ich powtoérzenie. Recepta z data wystawienia 1 czerwca 2004 r. i pieczatka
imienng powoda nie zostala wystawiona ani podpisana przez powoda, jak réwniez nie zostala wypelniona przez
pozwana. Do jej zrealizowania doszlo w dniu 1 lipca 2004 r., podczas gdy w dniu 5 czerwca 2004 r. matka pozwanej
zmarla. Ponadto pozwana po $mierci matki nadal w jej imieniu przychodzita na wizyty lekarskie do dr A. M. (1)i
taka sytuacja miala miejsce w dniach 7 lipca 2004r., 20 lipca 2004r., 6 wrze$nia 2004 r. i 12 pazdziernika 2004 r.,
jednoczesénie caly ten czas przyjmujac recepty na leki dla matki. Ponadto osobiécie zrealizowala recepte na lek M.z
daty wystawienia 29 lipca 2004 r., zawierajacg podpis i imienng piecze¢ A. M. (1). Wpisy reczne na tej recepcie w
rubrykach: ,pacjent”, ,kasa chorych”, ,uprawnienia” zostaly nakres§lone przez pozwana, zapis cyfrowy ,,29.07.04” w
rubryce ,data” nie zostal nakreslony ani przez pozwana ani przez A. M. (1), natomiast podpis obrazujacy nazwisko



A. M. (1)zostal nakre$lony przez sama A. M. (1). W tym dniu pozwana nie byla na wizycie u dr A. M. (1). Od
2002 r. recepty wystawiane przez tego lekarza kazdorazowo wydawane byly na rece pozwanej, albowiem ostatni
kontakt z pacjentkg M. W.mial miejsce w 2002 r., a po tym okresie na wizyty stawiala sie wylacznie pozwana.
Wizyty w 2004 r. nie byly rozbudowane, opieraly sie na relacjach corki pacjentki i sprowadzaly sie do kontynuowania
leczenia poprzez przepisanie dotychczasowych lekow wymagajacych ciaglego stosowania, a nadto na prosbe pozwane;j
wypisywane byly rowniez leki internistyczne. Pozwana zazwyczaj przychodzita z lista lekow z innych dziedzin, proszac
o ich powtoérzenie i thumaczac to trudnos$ciami w dostepie do lekarza podstawowego. A. M. (1)kazdorazowo, gdy
wystawiala recepte, odnotowywala wizyte w dokumentacji. Nie zdarzalo jej sie wystawiaé recept na przyszlosé bez
opatrzenia ich datg, albowiem wraz z wystawieniem recepty musiala by¢ odnotowana wizyta. Pozwana takze osobi$cie
realizowala recepty wystawiane na leki dla jej matki. Celem wykupienia tych lekéw przy pelnej refundacji NFZ
osoba realizujgca recepte musiala posiada¢ dowod osobisty matki pozwanej i jej legitymacje inwalidy wojennego. W
dniu 14 marca 2005 r. w wyniku kontroli przeprowadzonej przez (...)NFZ w K., stwierdzono, iz recepty wystawione
przez powoda w dniu 12.01.2004 1., 23.02.2004 T., 10.04.2004 T'. i 01.06.2004 1., wystawione zostaly z naruszeniem
obowiazujacych przepiséw prawa. Naruszenie to polegalo na braku adnotacji w dokumentacji medycznej o lekach
zapisanych pacjentowi na wystawionych mu receptach. Z uwagi na fakt, iz NFZ zrefundowat koszty zakupu lekow
objetych wskazanymi receptami w kwocie 9 658,49 zl, na szpital zostala nalozona kara umowna w tej samej kwocie.
Przeprowadzona kontrola miala charakter ,kierunkowy” tzn. byta prowadzona pod katem okreslonego pacjenta tj.
M. W.na okoliczno$¢ wystawianych na jej rzecz recept na lek refundowany o nazwie M.. Prowadzenie dokumentacji
medycznej nie tylko przez powoda, ale powszechnie przez innych lekarzy, odbiegalo od procedury uregulowanej
przepisami. Czyms$ ,normalnym” bylo zjawisko wypisywania danych pacjenta na receptach przez samego pacjenta,
wystawianie recept pod nieobecno$é pacjenta na rece cztlonkéw jego rodziny na zasadzie kontynuacji leczenia, czy brak
odnotowywania w dokumentacji medycznej z ostrego dyzuru konkretnych, zapisanych lekow. Taka praktyka byla dos¢
powszechna, nie byla w Srodowisku lekarskim komentowana, czy pietnowana. Réwniez przeciwko innym lekarzom,
ktorzy wystawiali recepty dla matki pozwanej na lek M., NFZ wszczgl postepowanie sprawdzajgce, ktore wykazalo
nieprawidlowos$ci w zakresie prowadzenia dokumentacji medycznej. Zastrzezenia dotyczyly dokumentowania recept
wystawionych na leki refundowane, poprzez brak w dokumentacji adnotacji o lekach zapisanych na receptach oraz
brak zgodnos$ci danych umieszczonych na receptach z prowadzong dokumentacja medyczng, co odnosilo sie do
recept wystawionych w sytuacji, gdy z dokumentacji wynikalo, iz w datach ich wystawienia nie bylo wizyt lekarskich.
Najpowazniejszy zarzut dotyczyl wystawienia recept w okresie, gdy M. W.juz nie zyla. Uchybienia stwierdzone u
powoda, a dotyczace braku w dokumentacji z ostrego dyzuru adnotacji o zapisanych na receptach lekach, byly
do$c¢ typowe, zdarzaly sie w praktyce lekarskiej i pojawialy sie rowniez podczas kolejnych kontroli Szpitala (...)w
K.. W skutek postepowania NFZ tylko pozwany stracil prace, natomiast inni lekarze poniesli tylko koszty zwrotu
réwnowarto$ci zrealizowanych recept, badz tez nie zostali w ogble obciazenie konsekwencjami finansowymi. W dniu
22 marca 2005 r. (...)NFZ w K.zlozyl do Komendy (...)Policji w K.(...) zawiadomienie o podejrzeniu popelienia
przestepstwa wytudzenia Srodkéw finansowych na szkode NFZ. Prowadzone bylo §ledztwo w sprawie doprowadzenia
do niekorzystnego rozporzadzenia mieniem NFZ oraz realizacji podrobionej recepty z dnia 1 czerwca 2004r. tj. o
przestepstwo z art. 286 kk i 270 kk, umorzone w czeSci wobec braku ustawowych znamion czynu zabronionego, za§ w
czedci dotyczacej realizacji podrobionej recepty z dnia 1 czerwca 2004r. - wobec niewykrycia sprawcy przestepstwa.
Wrylaczng przyczyng wypowiedzenia powodowi umowy o prace przez Szpital (...)w K.byly stwierdzone przez NFZ
nieprawidlowos$ci. Pojawily sie podejrzenia o falszowanie recept i spekulowanie nimi. Pierwotnie szpital zostal
obcigzony karag umowna za realizacje $wiadczen zdrowotnych w zakresie wystawiania recept niezgodnie z zawarta
umowg w wysokos$ci 9.658,49 zt. Maz pozwanej zobowigzal sie do pokrycia tej kwoty, ale warunkiem mialo by¢
przywrdcenie powoda do pracy, co nie nastgpilo. Ostatecznie szpital poniost szkode w kwocie 1.838,64 zl, w zwigzku
z zakwestionowaniem przez NFZ recepty wystawionej dla M. W.na lek M.z daty 01.06.2004r., albowiem pozostale
zakwestionowane recepty wystawione zostaly przez powoda w ramach ustug medycznych §wiadczonych na podstawie
umowy zlecenia z NZOZ (...), ktéry to podmiot mial podpisang umowe ze szpitalem na $wiadczenie dyzuréw
medycznych. Powddztwo szpitala przeciwko pozwanemu o zaplate tej kwoty zostalo oddalone, w zwigzku z faktem, iz
recepta z dnia 01.06.2004r. nie zostala wystawiona przez powoda, a jego podpis pod recepta zostal podrobiony. Powod
na skutek atmosfery skandalu, ktora towarzyszyla jego zwolnieniu, podejrzenia go o falszowanie recept i spekulowanie
nimi, a takze sposobu potraktowania, poprzez wreczenie wypowiedzenia bez wystuchania go i wyjasnienia tej kwestii,



nie $émial uczestniczy¢ w posiedzeniach laryngologicznych, nie odwazyl sie zwréci¢ w sprawie pracy do ordynatora
Szpitala im. (...), przez 8 miesiecy pozostawal bez pracy, a obecnie jest zatrudniony w przychodni, co nie bylo jego
ambicja. Wyniki kontroli NFZ zostaly opisane w prasie zawodowej z komentarzem, iz laryngolog odchudzal staruszke
za 10 000 zk.

Sad rejonowy ustalil przedmiotowy stan faktyczny w oparciu o wskazane dowody z dokument6w, opinie grafologiczng
sporzadzona w postepowaniu przygotowawczym oraz zeznania $wiadkéw A. M. (1), R. K, J. S. (1), A. K. (1) i K. M.
oraz stron. Zeznania pozwanej w zakresie dotyczacym tego, ze jedna z przyczyn rozwigzania umowy z powodem byla
jego zla renoma w Srodowisku lekarskim oraz ze przyczyna Smierci jej matki bylo przedawkowanie lekow, nie znajduja
potwierdzenia w pozostalym materiale dowodowym, a tym samym nie zostaly przyjete za podstawe rozstrzygniecia.
Wiarygodne s3 tylko te zeznania pozwanej, ktére pokrywaja sie tre$cig zeznan swiadkow oraz powoda. Ponadto, w
czasie jednej z rozpraw pozwana okazala kartke z podaniem daty i przebiegu rozmowy z powodem z 2011 r., na ktoérej
widnial tekst ,,w kwietniu 2005 r. przywiozlam 9600”, ktéra to kwota odpowiada stratom wyliczonym przez NFZ, co
ewidentnie $§wiadczy¢ miato o tym, iz poczuwala sie ona do naprawienia szkody wyrzadzonej w zwigzku z realizacja
recept wystawionych dla jej matki przez powoda na lek M.. Jednocze$nie pozwana nie umiata wyjaéni¢ przyczyn, dla
ktoérych osobiScie wypelila dane matki na recepcie z dnia 29 lipca 2004 r., a wiec juz po $mierci matki, za$ podane
przez nig okoliczno$ci, w jakich mialo dojé¢ do wystawienia tej recepty przez dr A. M. (1), nie daja sie pogodzi¢ z
zeznaniami A. M. (2) i zapisami w prowadzonej przez tego lekarza dokumentacji medyczne;j.

Jak wskazal w uzasadnieniu rozstrzygniecia sad rejonowy, w niniejszej sprawie zasadniczo sporne byly dwie kwestie.
Pierwsza z nich dotyczyla wlasciwej przyczyny rozwigzania umowy o prace z powodem, druga za$ odpowiedzialnosci
pozwanej za ten stan rzeczy, co wymagalo ustalenia zwigzku przyczynowego miedzy zwolnieniem powoda z pracy a
zachowaniem pozwanej. W ocenie sadu rejonowego wykluczenie przerobienia przez pozwana recepty z dnia 1 czerwca
2004 r. nie wylacza jeszcze odpowiedzialnoSci pozwanej za poshuzenie sie ta recepta. Aby zrealizowa¢ recepte nalezalo
sie wylegitymowaé¢ uprawnieniami poprzez okazanie legitymacji inwalidy wojennego (ta dysponowala pozwana
nabywajaca leki dla schorowanej matki) oraz dysponowa¢ niezbednymi danymi osobowymi co do posiadanych przez
pacjenta uprawnien. W ocenie sadu rejonowego przy dokonywaniu tych czynnoS$ci uczestniczy¢ musialy, choéby
poprzez podanie niezbednych danych czy udostepnienie legitymacji inwalidy, osoby z najblizszego kregu M. W..
Jako Ze tylko pozwana kontaktowala sie z lekarzami w imieniu matki i odbierala wystawiane dla niej recepty, a
nastepnie nikomu nie zlecala ich realizowania, dokonujac tego samodzielnie przyjaé¢ mozna, iz to réwniez pozwana
postuzyta sie recepta wystawiona w dniu 1 czerwca 2004 r. i umozliwila jej wypelienie poprzez podanie niezbednych
danych. Ponadto pozwana nie byla w stanie wyjaéni¢, co sie stalo z dokumentami matki po jej $émierci, dlaczego
nie poinformowatla dr A. M. (1)o $mierci matki, czemu nadal kontynuowala wizyty i odbierala recepty wystawiane
dla matki po jej $émierci oraz z jakich przyczyn wypehila dane matki na recepcie z dnia 29 lipca 2004 r.. W ocenie
sadu I instancji kluczowym dowodem, ktéry dobitnie wskazuje na proceder pozwanej jest dokumentacja medyczna
prowadzona przez dr A. M. (1), a z kolei recepta z dnia 29 lipca 2004 r., wypelniona przez pozwana w zakresie danych
jej matki, stanowi niezbity dowod na to, iz pozwana wchodzila ponadto w posiadanie recept bez wiedzy i zgody lekarza.
W tym przypadku pozwana zgubit fakt, iz sama wypelnila gorna czeé¢ recepty, w skutek czego nie mogta wyprzec
sie postuzenia ta recepta, jak mialo to miejsce w przypadku recepty z data wystawienia 1 czerwca 2004 r. i danymi
powoda. Stosowany przez pozwang proceder, udowodniony w przypadku recept wystawianych przez dr A. M. (1),
w ocenie sadu I instancji przemawia za przyjeciem, iz to rOwniez pozwana weszla w posiadanie recepty z dnia 1
czerwca 2004 1. bez zgody i wiedzy powoda, a nastepnie postuzyla sie ta recepta po $mierci swej matki. Uzyskiwanie
recept na lek M.przez pozwang, odbywato sie w ten sam sposob, tzn. kierowala sie do lekarzy réznych specjalnosci z
pros$ba o przepisanie leku pod nieobecnosé pacjentki, thumaczac to trudnosciami dostepu do lekarza podstawowego,
zlym stanem zdrowia matki i potrzeba kontynuowania kuracji. Proceder ten doprowadzil do pozyskania, a nastepnie
zrealizowania recept na ten sam lek w iloSciach znacznie przekraczajacych potrzeby pacjenta, a wrecz mogacych mu
zaszkodzié¢, co wzbudzilo uzasadnione podejrzenie NFZ, co do sposobu wykorzystania leku. To wlasnie podejrzenie
popelnienia przestepstwa oszustwa na szkode NFZ, stanowilo faktyczna przyczyne przeprowadzonych kontroli, co
przesadza o istnieniu zwigzku przyczynowego miedzy sposobem wykorzystania recept przez pozwang a zlozeniem
przez NFZ zawiadomienia o podejrzeniu popelnienia przestepstwa. Istotna jest tu chronologia wydarzen oraz cel



kontroli NFZ. Z samej treéci zawiadomienia NFZ wynika, iz wytypowanie do kontroli recept wystawionych przez
powoda na lek M.nastgpilo w wyniku analizy recept wystawianych dla inwalidéw wojennych. Najpierw wiec, w
zwigzku z wystepujaca w obrocie duzg ilo$cig recept na ten sam lek wystawianych przez lekarzy réznych specjalnoéci
réwniez po §mierci pacjenta, zrodzilo sie podejrzenie, w nastepstwie ktérego przeprowadzono kontrole ,kierunkowg”
skierowana do wszystkich lekarzy, ktorzy wypisywali leki dla M. W.na lek M.. Istota kontroli sprowadzala sie do
wyjadnienia ujawnionego procederu przestepczego na szkode NFZ, za$§ kwestie formalne dotyczace prowadzenia
dokumentacji medycznej stanowily jedynie uzasadnienie dla naliczenia kar umownych. Jednocze$nie podstawa, na
jakiej wypowiedziano umowe o prace z powodem nie uzasadniala takiej reakcji z racji tego, ze inni lekarze, ktérym
zarzucono podobne nieprawidlowosci, nie poniesli tak daleko idacych konsekwencji. Ponadto przestuchani w sprawie
lekarze potwierdzili, iz uchybienia w zakresie prowadzenia dokumentacji medycznej stwierdzone podczas kontroli
byly typowe, powtarzajace sie w praktyce lekarskiej i nie bulwersowaly §rodowiska lekarskiego. W takim stanie
rzeczy - jak stusznie zauwaza powdd - wypowiedzenia z powodu naruszenia przepisow odnoénie wypisywania recept
powinny dotyczyé wiekszoéci personelu lekarskiego. Jednoczeénie podnoszenie przez pozwana okolicznosci ,,zlej
renomy” powoda w §rodowisku lekarskim, jako jednej z przyczyn wypowiedzenia mu umowy o prace, w $wietle zeznan
dyrektora szpitala (...)nalezy uznaé za nieprawdziwe, gdyz jak wskazat ten Swiadek, przy wypowiedzeniu umowy o
prace powodowi kierowal sie wylacznie wynikami kontroli NFZ. Wskazujac na brzmienie art. 24 ke sad I instancji
podal, ze dobrem osobistym podlegajacym ochronie, jest dobre imie powoda, rozumiane jako cze$¢ zewnetrzna
(dobra stawa). W ocenie sgdu rejonowego pozwana naruszyta dobre imie powoda poprzez postuzenie sie receptami
opatrzonymi jego imieniem i nazwiskiem w sposob niezgodny z prawem i przeznaczeniem, przez co uwiklala jego
imie w proceder przestepczy, narazila go na podejrzenie popelnienia przestepstwa oszustwa i przyczynila sie do utarty
przez niego pracy oraz reputacji w Srodowisku lekarskim, zamykajac tym droge do kariery naukowej. Realizowanie
przez nig recept na lek M.ponad potrzeby matki, a takze po jej Smierci, skutkowalo wszczeciem postepowania, ktorego
wynikiem bylo naznaczenie powoda mianem ,spekulanta receptami”, osoby bioracej udzial w procederze wyludzania
refundowanych lekéw w celu uzyskania korzy$ci majatkowe;j. Ciezar dowodu odnoénie ustalenia braku bezprawnos$ci
zachowania spoczywa na pozwanej. Odpowiedzialnoé¢ cywilna pozwanej opiera sie na art. 448 ke. W ocenie sadu
rejonowego przedmiotowej sprawie spelnione zostaly przeslanki naruszenia dobra osobistego oraz wyrzadzenia
krzywdy bezprawnym dzialaniem pozwanej. W niniejszej sprawie pozwana wykorzystujac zaufanie lekarzy oraz stan
zdrowia swojej matki, uzyskiwala ponad potrzebe od lekarzy r6znych specjalnosci, w tym i od powoda, recepty na
refundowany lek o nazwie M.. Takie zachowanie jest naganne i sprzeczne z zasadami wspoélzycia spotecznego, a
zatem jest bezprawne. Brak umiaru pozwanej w tej sprawie spowodowal, ze przeprowadzono kontrole, w wyniku
ktorej powod utracil prace. Faktyczng przyczyng utarty pracy przez powoda byly powstale podejrzenia o handel
lekami refundowanymi. W konsekwencji naruszenia dobra osobistego powoda przez pozwana doznal on krzywdy w
postaci utraty pracy, utraty dobrego imienia oraz utraty mozliwo$ci kontynuowania kariery naukowej. Odnoszac sie
do kwestii zawinionego dzialania sprawcy naruszenia dobra osobistego sad I instancji wskazal, ze pozwana nie chciata
wprawdzie naruszyé¢ dobr osobistych powoda, niemniej jednak swoim lekkomy$lnym zachowaniem, wykorzystujac
recepty wystawione przez powoda, a wiec opatrzone jego imieniem i nazwiskiem, uwiklata imie powoda w proceder
przestepczy, czym naruszyla dobre imie powoda w $§rodowisku lekarskim. W ocenie sadu I instancji niewatpliwym
bylo rowniez to, ze w skutek dzialania pozwanej polegajacego na zrealizowaniu recept na spora ilo§¢ drogiego
refundowanego leku, doszto do ,kierunkowej” kontroli NFZ, w wyniku czego na powoda zostal rzucony cien podejrzen
o handel lekami refundowanymi skutkujacy jego zwolnieniem z pracy oraz utrata dobrego imienia w $§rodowisku
lekarskim. W wyniku dzialania pozwanej powdd pozostawat bez pracy przez okres 8 miesiecy, a gdy juz znalazl
zatrudnienie, jego wynagrodzenie zmalalo, a stanowisko ktore obecnie zajmuje jest mniej prestizowe niz poprzednie
i nie daje mu takiej samej satysfakcji i mozliwo$ci rozwoju naukowego. Sad rejonowy wywodzil, ze dobre imie jest
warto$cig, na ktdra pracuje sie latami i co nastepnie premiuje na wielu plaszczyznach zycia zaré6wno osobistego
jak i zawodowego, a zatem utrata lub narazenie na szwank tego dobra rowniez bedzie odbijalo sie negatywnie na
wszystkich tych plaszczyznach. W ocenie sadu I instancji kwota 10 000 zl w pehlni zrekompensuje straty moralne
powoda, majac przy tym na uwadze, iz do poniesienia kwoty w takiej wlasnie wysoko$ci, poczuwala sie pozwana w
2005 r. w zwigzku ze zwolnieniem powoda z pracy. Nie mozna zgodzi¢ sie z pelnomocnikiem pozwanej, ze doszlo do

przedawnienia roszczeh powoda. Sad rejonowy wskazal na tre$é art. 442" § 2 ke i podal, ze uznajac, iz szkody moralne



powoda spowodowane zostaly nie tylko nagannym, ale i przestepczym dzialaniem pozwanej, wypelniajacym znamiona
przestepstwa z art. 286 kk i 270 kk zastosowanie w sprawie ma dwudziestoletni termin przedawnienia, liczony od dnia

popelnienia przestepstwa (art. 442" § 3 ke). Powoluujac sie na orzecznictwo Sadu Najwyzszego sad rejonowy przyijal,

ze dla zastosowania art. 442" § 2 ke stosownych ustalen co do przestepczego charakteru czynu wyrzadzajacego szkode,
moze dokonaé sad cywilny. O kosztach postepowania orzeczono na zasadzie odpowiedzialno$ci za wynik postepowania
zart. 98 § 1i 3 kpc.

Apelacje od przedmiotowego rozstrzygniecia wywiodla pozwana, wnoszac o zmiane zaskarzonego wyroku poprzez
oddalenie powodztwa i zasadzenie kosztow postepowania, w tym kosztodw zastepstwa procesowego za obie instancje
w podwdbjnej wysokoéci. Orzeczeniu pozwana zarzucita:

1) naruszenie art. 233 § 1 kpc poprzez przyjecie, ze powdd nie wypisywal recept bez uprzedniego odnotowania tego
faktu w dokumentacji medycznej, badz in blanco na przyszlosé¢, podczas gdy z dokumentacji pokontrolnej NFZ wynika,
ze powdd takiej dokumentacji w ogoéle nie prowadzil, poprzez oparcie stanu faktycznego na dokumentacji innego
lekarza - dr A. M. (1), poprzez ustalenie, ze prowadzenie dokumentacji medycznej wbrew obowigzujacym przepisom
prawa nie bylo pietnowane, podczas gdy zachowanie to stalo sie przyczyna zwolnienia powoda z pracy;

2) naruszenie art. 321 kpc poprzez ustalenie, iz zachowanie pozwanej wyczerpywalo znamiona przestepstw
okre$lonych w art. 270 § 1 kki 286 § 1 kk;

3) naruszenie art. 236 kpc poprzez dokonanie przez Sad ustalen faktycznych na podstawie dowodu, ktory nie zostal
w formalny sposob dopuszczony i przeprowadzony na rozprawie, a to z kartki posiadanej przy sobie i okazanej przez
pozwang na polecenie sadu na rozprawie;

4) naruszenie 322 kpc poprzez przyznanie powodowi zadoécuczynienia w wysokoéci 10 000 zt mimo braku wykazania
zasadno$ci i warto$ci roszczenia;

5) art. 6 kc poprzez nieuzasadnione przyjecie, ze powdd wykazal, iz wskutek dzialania pozwanej pozostawal bez pracy
przez okres 8 miesiecy i ze wplyw na to mialo ukazanie sie w prasie artykulu pietnujgcego jego zachowanie, ktore
zostato ujawnione w trakcie przeprowadzonej kontroli NFZ;

6) art. 448 kc poprzez przyjecie, iz pomiedzy zachowaniem pozwanej a szkoda powstala po stronie powoda zachodzi
adekwatny zwiazek przyczynowy;

7) art. 442" § 1 ke poprzez jego niezastosowanie i nieuzasadnione przyjecie 20-letniego okresu przedawnienia

zawartego w art. 442" § 2 ke pomimo, ze zachowanie pozwanej nie wyczerpywalo znamion czynéw zabronionych
opisanych w art. 270 § 1 kk i art. 286 § 1 kk.

Apelujaca wskazala, ze recepta z 1 czerwea 2004 r., rzeczywiScie zrealizowana po $mierci M. W., zostala wystawiona
jeszcze za jej zycia. Dodala, ze nie bylo wiadomo, kto dokonal realizacji recepty, co w piémie procesowym z 23 grudnia
2011 r. potwierdzil sam pelnomocnik powoda. Wskazala dalej, ze po Smierci M. W. recepty wystawiane byly przez dr
A. M. (1) anie przez powoda, nie zachodzi wiec zwigzek przyczynowy pomiedzy wyludzaniem przez pozwana recept od
A. M. (1) a skutkami, ktérymi rzekomo z tej przyczyny mial zostaé¢ dotkniety powod. W ocenie apelujacej niezasadnym
bylo twierdzenie o wytudzeniu przez nia recepty z 1 czerwca 2004 r., skoro nie mozna bylo ustali¢ autora sfalszowanego
podpisu, osoby realizujacej recepte ani faktu, ze recepta ta zostala wydana za zycia M. W.. Sprawca wyludzenia
musialby przewidzie¢ Smier¢ wymienionej, a wiec z géry zaplanowa¢ osiagniecie w ten spos6b korzySci majgtkowe;j.
Apelujaca wskazywala dalej, ze realizacja recepty po $mierci jej matki nie pozostawala w zwigzku przyczynowym z
kontrolg skutkujaca wypowiedzeniem powodowi umowy o prace. Przyczyna rozwigzania z powodem umowy o prace
bylo bowiem prowadzenie niewlaéciwej rejestracji i wydawania recept dla inwalidow wojennych wbrew regulacjom
Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z 10 maja 2003 r. oraz przepisoOw art. 41 ust. 11 art. 42 ustawy o wykonywaniu
zawodu lekarza, na co zadnego wplywu nie miala pozwana. Podala, ze nieuzasadnionym jest stwierdzenie sadu I



instancji, ze nawet wykluczenie przerobienia przez pozwana recepty z 1 czerwea 2004 r. nie wylacza odpowiedzialnoéci
pozwanej za postuzenie sie te recepta w sytuacji, gdy nie ustalono, kto te recepte zlozyl do realizacji. Dodala tez,
ze obowiazek przedstawienia dokumentu jest wymagany przy wypisywaniu recepty przez lekarza, a nie koniecznie
przy odbiorze leku na podstawie recepty. Taki stan rzeczy, tozsamy z nieprawidlowoéciami zwigzanymi z samym
wydawaniem recept wskazuje, ze mozliwe bylo uzyskanie i zrealizowanie recepty przez inna osoba niz pozwana.
Apelujaca zarzucila, ze sad rejonowy pomimo uznania za dowod treéci kartki okazanej przez pozwana w czasie jej
przestuchania, nie dolaczyt jej do akt postepowania i wskutek nierzetelnego odczytania tresci ( ,,w kwietniu 2005
r. przywiozlam 9 600” zamiast: ,kwiecien 2005 - chcial zebym przywiozla na dyzur 9 600”) nadal jej diametralnie
inne znaczenie, przyjmujac ze pozwana poczuwala sie do naprawienia szkody. Podala dalej, ze sad I instancji,
wskazujac, wbrew wcze$niejszym ustaleniom Prokuratury i Sadu Pracy, na pozwana jako osobe, ktora postuzyla sie
recepta, dokonal dowolnej oceny materialtu dowodowego opierajac sie jedynie na poszlakach, co w konsekwencji
doprowadzilo do przyjecia wydtuzonego do 20 lat okresu przedawnienia. W ocenie apelujacej sad I instancji ustalajac,
ze pozwana dopuscila sie przestepstw z art. 270 § 1 kk i art. 286 § 1 kk przekroczyl swoje kompetencje i przejat
uprawnienia sadu karnego, a orzekajac ponad zadanie naruszyt art. 321 kpc. Wskazywala dalej, ze sad rejonowy
dopuécil sie rowniez razgcego naruszenia przepisOw postepowania karnego, a to art. 410 kpk, 424 § 1 kpk oraz art.
440 kpk poprzez naruszenie granic swobodnej oceny dowoddéw i interpretacje nie dajacych usunac sie watpliwoéci
na niekorzy$¢ pozwanej, co w rezultacie doprowadzilo do bledu w ustaleniach faktycznych i przyjecia, ze pozwana
zachowaniem swym wyczerpala znamiona przypisanych jej przez przestepstw oraz naruszenia art. 2 § 2 i art. 4 kpk,
art. 5 § 2 kpk oraz art. 7 kpk. Brakiem poszlak uzasadniajacych przypsanie pozwanej odpowiedzilanoSci za wskazane
przestepstwa kierowaly sie Prokuratura umarzajac postepowanie prawomocnym postanowieniem z 24.09.2010 T.
wobec niewykrycia sprawcy przestepstwa i trzykrotnie wobec braku ustawowych znamion czynu zabronionego oraz
Sad Pracy, a rowniez pelnomocnik powoda w pi$mie z 16.01.2012 r. podajac réwniez, ze ,,Kontrola NFZ wskazala na
inne przypadki nieprawidlowego wystawiania recept przez powoda niz recepty wystawiane na rzecz matki pozwanej
i przez pozwana odbierane (w tym recepta z 1 czerwca 2004 r.)”. Uwzgledniajac powyzsze, skoro okoliczno$ci sprawy
nie wykluczaja innej wersji niz przyjetej przez sad I instancji za podstawe orzeczenia, to nie tylko nie mogg stanowié
poszlak, ale powoduja ze w badanym zakresie brak jest dostatecznych dowodéw winy pozwane;j.

Odpowiedz na apelacje ztozyl powdd, wnoszac o oddanie apelacji oraz zasadzenie kosztow postepowania apelacyjnego,
w tym kosztoéw zastepstwa procesowego w postepowaniu apelacyjnym wedlug norm przepisanych. Wskazal, ze zarzuty
apelacji sa bezzasadne, roszczenia byly zasadne i udowodnione, materiat dowodowy w calo$ci potwierdza, iz pomiedzy
naruszeniem dobrego imienia powoda a dzialaniem pozwanej istnial $cisty zwiazek przyczynowy, a nadto dzialanie
pozwanej nosilo znamiona wyludzenia. Wskazal, ze caloksztalt, zebranego w toku postepowania toczacego sie przed
sadem I instancji, materialu dowodowego wskazuje, ze pozwana swoim bezprawnym i zawinionym dzialaniem,
spowodowala w spos6b bezposredni krzywde po stronie powoda. Powod podnidsl, ze ustalenie, iz pozwana dopuscita
sie przestepstw stypizowanych w kodeksie karnym nie jest ustaleniem ponad zadanie pozwu. Ustalenie takie jest
konieczne z uwagi na podniesiony przez strone pozwana zarzut przedawnienia, jako naturalne jego nastepstwo. Podal,
ze nietrafionym sg takze argumenty dotyczace naruszenia przez sad rejonowy przepiséw postepowania karnego, ktore
nie mialy zastosowania w toku sprawy.

Sad okregowy zwazyl, co nastepuje.
Apelacja zaslugiwala na uwzglednienie.

W pierwszej kolejnoéci wskaza¢ nalezy, ze w przewazajacej mierze, sad okregowy nie uwzglednil zarzutéow apelacji
dotyczacych postepowania dowodowego i poczynionych przez sad rejonowy ustalen faktycznych. Stan faktyczny
ustalony przez sad rejonowy znajduje pokrycie w materialach sprawy i sad okregowy przyjmuje go za wilasny. Nie
zmienia to jednak konkluzji, nizej szczegélowo omodwionej, ze wnioski jakie z tak ustalonego stanu faktycznego
wyciagnatl sad rejonowy byly bledne, a zarzuty w nie wymierzone uzasadnione.

Stlusznie ustalil sad rejonowy, ze powdd wystawial pozwanej recepty na jej prosbe, podczas jej wizyt u niego w szpitalu,
w czasie gdy przebywal on tam na tzw. ostrym dyzurze. Slusznie tez cze$¢ ustalen sad rejonowy oparl na dokumentacji



i zeznaniach dr A. M. (1), od ktdérej w podobny sposéb, co od powoda, pozwana uzyskiwala recepty na nazwisko
matki. Ustalenia poczynione na tej podstawie nie mogly w sposo6b bezposredni rzutowac na ocene relacji powod-
pozwana, ale pozwalaly z pewno$cia na ustalenie swoistego modus operandi pozwanej, a tym samym na postawienie
tezy, Ze jej wizyty u powoda, nie koniecznie byly zwiazane z potrzeba kontynuowania leczenia farmakologicznego
matki pozwanej, albo zgubieniem przez nig recept, ale stanowily element szerszego planu, jak nazwal to sad rejonowy
procederu polegajacego na pozyskiwaniu recept na leki refundowane z publicznych $rodkéw w pelnej wysokosci.
Dowody te pozwolily zatem na uchwycenie szerszego kontekstu sprawy i ustalenie, na ile wiarygodne sa zapewnienia
pozwanej o rzeczywistym celu, dla ktérego prosila powoda o recepty. Tak samo, i w tym samym zakresie, istotne
byly zarazem ustalenia, ktore jednak tez nie dotyczyly bezposérednio pozwanego, gdyz powstaly w okresie, w ktorym
on recept juz nie wystawial, na temat recept datowanych na 1 czerwca i 29 lipca 2004 r., a zrealizowanych juz
po $mierci M. W.. Zwlaszcza fakt realizacji obu tych recept oraz powstania, cze$ciowo reka pozwanej, tej ostatniej
recepty, kaze niewatpliwie watpi¢ w prawdziwo$c jej stow, w ktérych opisuje sie ona jedynie jako postaniec matki i
osoba, ktoéra z nieuprawnionym wchodzeniem w posiadanie recept nie ma nic wspolnego. Ustalenia te jednak, choc
w ocenie sadu okregowego prawidlowe, mogly mie¢ jednak tylko takie znaczenie dla postepowania i nie przesadzaja
o odpowiedzialno$ci pozwanej w niniejszej sprawie.

Niestuszny jest takze zarzut apelacji naruszenia przepisu art. 321 kpc poprzez ustalenie, iz zachowanie pozwanej
wyczerpywalo znamiona przestepstw okre§lonych w art. 270 § 1 kk i 286 § 1 kk. Artykut 321 § 1 kpc wyraza kardynalna
zasade wyrokowania dotyczaca przedmiotu orzekania, wedlug ktérej sad zwigzany jest zadaniem zgloszonym przez
powoda w powddztwie (ne eat iudex ultra petita partium). Zwigzanie to polega na tym, ze sad nie moze wbrew
zadaniu powoda zasadzi¢ czego$ jako$ciowo innego albo w wiekszym rozmiarze, czy tez zasadzi¢ powodztwo na innej
podstawie faktycznej niz wskazana przez powoda. Ustalenia sadu rejonowego w zakresie dotyczacym kwalifikacji
zachowania pozwanej z punktu widzenia norm prawa karnego tak definiowanego wyjscia ponad zadanie nie stanowia.
Wrecz przeciwnie, zadaniem sadu, w sytuacji zgloszenia zarzutu przedawnienia, bylo ustalenie, czy ewentualny czyn
pozwanej, ktory mogt stanowi¢ naruszenie dobr osobistych powoda, stanowil jednocze$nie zbrodnie lub wystepek. Nie
wnikajac w tym miejscu, czy przypisanie pozwanej czynow z przywoltanych przepisow kodeksu karnego byto stuszne,
to samo badanie tego na pewno nie wychodzilo ponad zadanie zgloszone w pozwie.

Stuszny, cho¢ tez nie do konca, jest natomiast zarzut, ze sad rejonowy poczynil ustalenia na podstawie dokumentu,
ktbrego formalnie nie dopuscil jako dowodu w sprawie — notatki okazanej przez pozwana na rozprawie w dniu 8 lutego
2013 r.. W istocie sad nie powinien podpiera¢ swoich ustalenn tym dokumentem, bo nie byt on dowodem w sprawie,
ale w rzeczywistoSci sad rejonowy tego nie zrobil, gdyz w uzasadnieniu wyroku nie powolal jako dowodu notatki
pozwanej, lecz protokdl rozprawy, na ktorej zostala ona ujawniona. Blad w zakresie procedowania dowodowego
polegal natomiast ewidentnie na tym, ze sad nie odtworzyt w protokole rozprawy doslownego zapisu notatki, czym
w ocenie pozwanej nadat jej inny sens. Dowdd ten wobec tego wszystkiego nalezy pomina¢, choé¢ po pierwsze strona
pozwana mogla wobec dzialan sagdu wobec tego dokumentu zlozyé stosowne zastrzezenie w trybie art. 162 kpc, czego
nie uczynila, a po drugie fakt, ze pozwana badz jej mgz zamierzali pokry¢ straty szpitala, o spowodowanie ktorych
zostal posadzony powdd, zostal udowodniony w inny sposoéb — chociazby zeznaniami §wiadka A. K. (k. 260).

Na uwzglednienie zastlugiwaly natomiast zarzuty naruszenia przepiséw prawa materialnego, a to w szczegolnosci
art. 448 kec. Przepis ten ustanawia instrument ochrony dobr osobistych o charakterze majatkowym. OczywiScie
§rodek ten moze zosta¢ uruchomiony tylko wowczas, jezeli w ogoble dojdzie do naruszenia dobra osobistego powoda.
Powod wskazuje, ze jego dobrem osobistym, ktore zostalo przez powddke naruszone bylo jego dobre imie, reputacja
w $rodowisku oraz mozliwosé dalszej realizacji na niwie zawodowej i naukowej. Sad okregowy takich naruszen
sie nie doszukal. Oczywiécie faktem jest, ze powdd zostal zwolniony z pracy, by¢ moze faktem tez jest, ze przez
kolejne 8 miesiecy pozostawal bez zatrudnienia, jak i to, ze obecnie zamiast w szpitalu klinicznym pracuje w mniej
prestizowej placowce — przychodni. Samo zwolnienie z pracy nie stanowi jednak jeszcze naruszenia dobra osobistego
pracownika. Zwrdci¢ uwage nalezy na to, ze pozwany nie zostal zwolniony dyscyplinarnie, lecz na ogblnych zasadach
rozwigzywania stosunkéw pracy. Gdyby zwolnienie jego mialo by¢ spowodowane uzasadnionym oskarzeniem go o
shandel receptami”, to z pewnoscia czyn taki stanowilby razace naruszenie obowigzkéw pracowniczych i uzasadnial



rozwigzanie stosunku pracy bez wypowiedzenia. Zwolnienie powoda bylo efektem kontroli przeprowadzonej w
szpitalu przez NFZ i ujawnieniem nieprawidlowosci w prowadzeniu przez niego dokumentacji medycznej. Jak
podawal sam powdd podobne nieprawidtowos$ci wykryto tez w dokumentacjach innych lekarzy, lecz zaden z nich
nie zostal zwolniony. Fakt ten potwierdza jedynie to, ze powdd zostat zwolniony takze z innych, dodatkowych
przyczyn, ktorych w samym dokumencie wypowiedzenia z takich czy innych powod6w nie ujawniono. To, ze
byly jeszcze dodatkowe powody zwolnienia powoda z pracy podat $wiadek J. S., ordynator oddzialu i bliski
wspolpracownik powoda méwigc wprost, ze ,,protokdl NFZ to nie byl pretekst do zwolnienia, ale jedna z okolicznoSci,
ktdre przesadzily o zwolnieniu” (k. 261). Malo tego, dla tego $wiadka protokdél ten nie byl nawet okolicznoscia o
zwolnieniu przesadzajaca. Jak juz powiedziano, gdyby przyczyna ta byla ,spekulacja receptami”, to powod zostalby
prawdopodobnie zwolniony dyscyplinarnie a nie za wypowiedzeniem.

Za to zupelnie nieudowodnionym byly fakty, jak dlugo powdd rzeczywiécie pozostawal bez pracy i jaki byl tego
rzeczywisty powdd. W sprawie nie zostato ustalone, ze powoda nie chciano zatrudnié¢, gdyz uchodzil za aferzyste czy
oszusta, twierdzenie zatem sadu, ze niemozno$¢ znalezienia pracy przez powoda takze stanowila o naruszeniu jego
dobra osobistego uznac nalezy za nieuzasadniona nadinterpretacje znanych, zreszta tylko z przekazu powoda, faktow.

Nie sposob tez powiedzie¢, cho¢ uczynil tak sad rejonowy, ze zwolnienie powoda z pracy zamknelo mu droge kariery
naukowej. Taki wniosek nie tylko nie znajduje zadnego potwierdzenie w dowodach sprawy, ale wydaje sie by¢
poczynionym nawet wbrew nim. Ot6z bardzo dobrze znajacy powoda $wiadek, tez lekarz, J. S. (1) zeznal, ze pomimo
wielu lat pracy powoda w szpitalu jego dorobek naukowy nie byl duzy. Wysnuwanie wiec kategorycznej tezy, ze
zwolnienie powoda ze szpitala zamknelo mu droge do kariery naukowej wydaje sie by¢ zupelnie bezpodstawne.
Pamietac przy tym trzeba, ze nie wykazano w sprawie, aby powdd poza szpitalem takiej realizowac robi¢ nie mogt.

Najistotniejszym skutkiem ,procederu”, w jaki pozwana miala uwikla¢ powoda, najistotniejszym bo jedynym
stanowigcym namacalny fakt, pozostale, jak wyzej wskazano, pozostawaly raczej w sferze domyslow, czy
nadinterpretacji faktow, bylo wiec zwolnienie powoda z pracy. Jak juz tez wspomniano nie mozna stawia¢ znaku
réwno$ci miedzy zwolnieniem kogos$ z pracy, a naruszeniem jego dobra osobistego. Jezeli zwigzek ten mial polegaé na
tym, ze powodowi nie pozwolono sie wytlumaczy¢, nie pozwolono wnieéc¢ repliki na zarzuty zawarte w uzasadnieniu
wypowiedzenia, czy nie pozwolono sie do niego ustosunkowaé, to naruszenie mialo zupeklie inne zrédlo niz
dowodzone w niniejszym procesie. Zrodlem tym byloby ponizajace potraktowanie powoda przez pracodawce, czy
konkretnego przelozonego, ktory nie docenil wieloletniej pracy, czy dorobku naukowego powoda i nie dal mu nawet
szansy na podjecie obrony. Za takie jednak potraktowanie powoda, w ktorym w rzeczy samej mozna by doszukiwacé sie
naruszenia jakiego$ dobra osobistego, pozwana w najmniejszym stopniu nie odpowiada. Jezeli natomiast zwigzek ten
mial polegac na tym, ze o powodzie zaczeto mowic w szpitalu, jako o spekulancie receptami, czy tym bardziej oszuscie,
to tez winnymi naruszenia dobr osobistych powoda byli ci, ktorzy tego typu enuncjacje kolportowali, a nie pozwana, co
do ktorej nie ujawniono w postepowaniu, by cho¢ jednym slowem urazila powodowi. Pozwana nie tylko nigdy powoda
o handel receptami nie posadzala, ale nawet bronigc siebie i przedstawiajac swoja wersje zdarzen, poérednio bronita
ijego, wykluczajac jakikolwiek proceder, a juz na pewno powoda umyslny, czy merkantylny w nim udzial.

Jezeli zwolnienie powoda w atmosferze skandalu po aferze z nielegalnym wystawianiem recept na leki refundowane
mialoby by¢ naruszeniem jego dobra osobistego, to nie sposéb badaé tych wydarzen bez analizy zachowan w nich
samego powoda i ich oceny. Powod cala wine za znalezienie sie w tej niewatpliwie niezrecznej sytuacji przerzuca na
pozwang nie dostrzegajgc w tym zadnego udzialu wlasnego. Sad jednak, oceniajac okoliczno$ci faktyczne sprawy,
winien popatrze¢ na nig globalnie, starajac sie nie straci¢ pelnego kontekstu sprawy. Otoz udzial powoda w
sprocederze” pozwanej byl taki, ze powod wystawiajac jej faktury tamal notorycznie, wlasciwie za kazdym razem, nie
tylko normy prawa powszechnie obowiazujacego, ale nawet zawodowe normy etyczne. Powdd wystawial recepty na
nazwisko matki pozwanej na leczenie choréb, ktore nie sg zwigzane z jego specjalnoécia. Moze przerysowanym, ale
mimo wszystko pomocnym dla zrozumienia tego uchybienia powoda moze by¢ przyklad, w ktorym ortopeda, badz
stomatolog wypisuja pacjentowi leki kardiologiczne. Powdd wystawial recepty nie widzac nawet pacjenta, nie méwiac
o tym, ze bez jego zbadania. W efekcie takiego zachowania lekarza (w tym wypadku dr M.) moglo dochodzié¢ do takich
patologii, jak wystawianie recept na osoby niezyjace. Powod wystawial recepty w warunkach tzw. ostrego dyzuru,



czyli w okoliczno$ciach, w jakich §wiadczona jest dorazna pomoc medyczna, w okoliczno$ciach przewidzianych na
zupehie inne okazje, niz prywatne wizyty znajomych. Powdd wystawial recepty nie odnotowujac w dokumentacji
medycznej tego, jakie i kiedy leki pacjentce przepisal. Skutkiem tego nie mial on zadnej kontroli nad przepisanymi
lekami i ich ilo$cia, przez co nie byl w stanie ocenic, czy czestotliwo$¢ wizyt pozwanej po recepty jest uzasadniona
przepisanymi pacjentce dawkami leku. Powo6d takim prowadzeniem dokumentacji medycznej lamal obowigzujace w
tym zakresie, i do niego jako lekarza adresowane, normy prawne. Mozna sie oczywiScie sprzeczaé, czy taki obowigzek
o charakterze administracyjnym powinien obciaza¢ lekarza, ale dyskusja taka nie zmieni faktu, ze w tamtym okresie
obowiazek taki na powodzie spoczywat i on go nie dochowal. Powo6d lekcewazyl wszystkie wyzej wymienione zasady
pomimo tego, ze przepisywal recepty na bardzo drogi lek i to warunkach takich, ze wiedzial, iz bedzie on w calosci
zrefundowany z publicznych srodkéw. Powdd robiac to wszystko, lamal wszystkie te zasady i to pomimo tego, ze jako
lekarz byl osoba szczegblnego zaufania, osoba, ktorej zaswiadczenia czy recepty stanowia dokumenty podlegajgce
szczegblnej prawnej ochronie, a czyny wymierzone przeciwko ich wiarygodno$ci sa spenalizowane w kodeksie karnym,
jak chociazby w przepisie art. 271 kk typizujacym przestepstwo poswiadczenia nieprawdy (wyrok Sadu Najwyzszego
z dnia 7 pazdziernika 2011 r., III KK 29/11, niepubl.; wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 23 maja 2013 r. IV KK 60/13
OSNKW 2013/9/76). Takie zachowanie powoda bylo sprzeczne z szeregiem norm prawnych, a to m.in.: 1) art. 41 ust.
112 oraz art. 42 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodzie lekarza i lekarza dentysty (Dz.U. 2011, nr 277, poz. 1634),
2) § 17 ust. 2 pkt 6 Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 10 sierpnia 2001 r. w sprawie rodzajéw dokumentacji
medycznej w zakladach opieki zdrowotnej, sposobu jej prowadzenia oraz szczegbélowych warunkoéw jej udostepniania
(Dz.U. 2001, nr 88, poz. 966), 3) § 25 ust. 1 Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 10 maja 2003 r. w sprawie recept
lekarskich (Dz.U. 2003, nr 85, poz. 785). Zachowanie takie byto jednak nawet sprzeczne z zasadami etyki zawodowe;j
lekarza, gdyz zgodnie z art. 9 i 40 kodeksu etyki lekarskiej ,lekarz moze podejmowac leczenie jedynie po uprzednim
zbadaniu pacjenta” a ,wydawanie zaswiadczen lekarskich jest dozwolone jedynie na podstawie aktualnego badania
lub odpowiedniej dokumentacji”.

Skoro wiec powodd sam zdecydowal sie na takie dzialania i zaniechania, to nie da sie powiedzie¢, ze jego zachowanie
bylto godne ochrony prawne;j. Jak napisal K. Piasecki w komentarzu do art. 24 ke (Zakamycze 2003) nie mozna moéwié o
bezprawnym naruszeniu dobra osobistego, gdy nie istnienie zastugujacy na ochrone interes. Danie ochrony interesowi
powoda w takich okoliczno$ciach sprawy, nawet gdyby stwierdzi¢, ze obiektywnie jego dobro osobiste moglo by¢
naruszone, stanowiloby danie ochrony komus, kto swoim zachowaniem i to Sci§le zwigzanym z naruszeniem jego
dobra, sam naruszy}l caly szereg norm. Takie zachowanie z pewno$cig nie zastluguje na ochrone.

W odniesieniu do ochrony débr osobistych znajduje zastosowanie ogblna klauzula zasad wspolzycia spolecznego w
sytuacji, gdy dochodzenie ich ochrony jest sprzeczne z zasadami wspoélzycia spolecznego (tak S. Grzybowski (w:)
System prawa cywilnego, t. I, 1985, s. 301) lub spoleczno-gospodarczym przeznaczeniem prawa (Z. Radwanski, Prawo
cywilne, 2004, s. 167 i n.). W takich okoliczno$ciach sprawy jak ta dochodzenie przez powoda ochrony jego dobr
osobistych, jawi sie sadowi okregowemu jako sprzeczne z tymi wlasnie zasadami.

Patrzac na takie, jak wyzej zaprezentowane, zachowanie powoda nie sposéb zastanowié sie nad tym, na czym
mialoby tu polega¢ naruszenie dobrego imienia i reputacji powoda. W ocenie sagdu nie mozna méwic o bezwzglednie
dobrym imieniu i takiej samej reputacji lekarza, ktory dopuszcza sie takich nieprawidlowosci, jak wyzej wyliczone.
Tymczasem powdd wydaje sie tego w ogole nie zauwazac i naruszenie jego dobrego imienia utozsamia nie z tymi
nieprawidlowo$ciami, ale z ich ujawnieniem. Na takie rozumienie dochodzonego ochrony w niniejszym procesie
dobra osobistego powoda, nie moze by¢ zgody. Jak napisal bowiem Sad Najwyzszy w wyroku z dnia z dnia 29
wrze$nia 2010 r. (V CSK 19/10, OSNC 2011/37). ,,odwolanie sie, przy ocenie, czy doszlo do naruszenia czci, godnosci
i dobrego imienia powoda, do kryteriéw obiektywnych, oznacza uwzglednienie opinii wystepujacej w spoleczenstwie,
a nie reakcji spoleczenistwa na konkretne zachowanie pozwanego”. Jezeli wiec naruszenie dobra osobistego mialoby
polegaé na negatywnej reakcji srodowiska na ujawnienie zachowan powoda, ktérych ten sie nawet nie wypiera, to
takie naruszenie nie podlega ochronie prawnej. Oceny takiej nie zmienia fakt, ze takie zachowania sg wsréd lekarzy
powszechnie praktykowane i zupelnie nie napietnowane, zachowania bowiem z punktu widzenia porzadku prawnego
patologiczne ani nie moga byé usprawiedliwieniem dla powoda, ani nie moga podlegaé ochronie prawa.



Przeslanka ochrony dobr osobistych jest bezprawne naruszenie ich sfery. Zgoda podmiotu prawa osobistego na jego
naruszenie, nie umniejszajac przy tym obiektywnego cierpienia podmiotu, uchyla odpowiedzialnosé za wszelkie, takze
nieprzewidywalne skutki objete ta zgoda. W ocenie sadu okregowego wyzej opisane zachowania powoda mozna tez
rozpatrywac w kategoriach jego zgody na ewentualne naruszenie jego dobrego imienia. Powdd decydujac sie na takie
lamanie, czy zwyczajnie nie wypelianie obowiazujacych norm w zakresie dokumentowania wizyt lekarskich czy
ordynowanych lekow, godzit sie posrednio na to, ze w przypadku ujawnienia tego, bedzie mial nieprzyjemnosci, a
nawet jego dobre imie w takim czy innym stopniu bedzie narazone na szwank.

W kontekscie tego zachowania powoda nie sposéb nie powiaza¢ go $ciSle z kolejna kluczowa przestanka
odpowiedzialno$ci pozwanej, a to zwigzkiem przyczynowym miedzy jej zachowaniem a naruszeniem dobra powoda.
W ocenie sagdu okregowego tego zwigzku przyczynowego nie ma. Adekwatny zwigzek przyczynowy zachodzi wowczas,
gdy w danym ukladzie stosunkéw i warunkéw oraz w zwyczajnym biegu rzeczy szkoda jest typowym nastepstwem
danego zdarzenia. W ocenie sadu okregowego naruszenie dobra osobistego w postaci dobrego imienia lekarza nie jest
naturalnym nastepstwem wyludzenia od niego recepty na lek refundowany. Nastepstwem takim moze by¢ obcigzenie
go suma refundacji, czy ukaranie w trybie przepiséw kodeksu pracy. To za$, czy przy okazji ucierpi dobre imie
lekarza, wydaje sie w wiekszym stopniu zaleze¢ od niego samego, niz od osoby, ktéra wikla go w jaki§ niejasny
prawnie proceder. Nie ma najmniejszych watpliwosSci sad okregowy, ze gdyby powdd dbal nalezycie o swoje dobre
imie i wypelnial tym samym wszystkie nalozone na niego obowiazki, nie tylko te dotyczace wlasciwego leczenia, ale
tez te o charakterze bardziej porzadkowym czy administracyjnym, nie przymykajgc jednocze$nie oka na procedury
tylko dlatego, ze ma do czynienia z osoba bliska, to ,uwiklanie” go w ten ,proceder” bylo by po prostu niemozliwe.
Gdyby powdd wlasciwie odnotowywal w dokumentacji medycznej przepisywane leki, to wiedzialby czy kolejno
wystawiane recepty i przepisywane na nich dawki leku w polgczeniu z czestotliwosScia ich wypisywania maja medyczne
uzasadnienie. Gdyby powdd osobiScie cho¢ raz zbadal pacjentke, to by¢ moze stwierdzilby, ze tego konkretnego
leku M. W. nie musi, albo nawet nie powinna zazywac. Powdd tego wszystkiego nie zrobil, czym utorowal droge
do ewentualnych naduzyé¢, samemu kreujac niejako zwiazek przyczynowy pomiedzy jego wlasnym dzialaniem, a
opisywanym przez niego naruszeniem jego dobra osobistego.

Przeslanka zastosowania §rodkéw ochrony z art. 448 ke, jest tez wina sprawcy naruszenia. Z wing mamy do czynienia
wowczas, gdy sprawca dzialala z zamiarem naruszenia okre§lonego dobra, badz gdy sprawca liczy sie z mozliwoScia
wystapienia skutku, ale jednocze$nie zaklada ze do naruszenia nie dojdzie, badz gdy sprawca nie przypuszcza nawet,
ze do naruszenia dobra moze doj$¢, choé powinien sie z tym liczyé. O winie bezpoéredniej pozwanej nie moze by¢
mowy, bo nawet powod nie twierdzi, ze zamiarem jej dzialania bylo naruszenie jego dobra osobistego. O winie
nieumy$lnej, w ocenie sadu okregowego, tez nie mozna w niniejszej sprawie mowié, bo naruszenie dobra osobistego,
jak wyzej wskazano, nie jest naturalnym nastepstwem takich dzialan, jak te podejmowane przez pozwang, zwlaszcza,
ze powstaniu skutku powod z latwoscia mdgl zapobiec wypelniajac wszystkie cigzace na nim obowiazki.

Majac wszystko powyzsze na uwadze stwierdzi¢ nalezy, ze ocena materialu dowodowego z punktu widzenia przepisu
art. 448 ke, zostala dokonana przez sad rejonowy blednie, a roszczenie powoda nie zaslugiwalo na uwzglednienie.

Wobec powyzszego bez znaczenia pozostaja zarzuty apelacji oparte na naruszeniu art. 322 kpc, czy art. 442" § 1 ke, bo
stwierdzenie braku podstaw do uznania roszczenia za uzasadnione co do samej zasady przekresla wszelkie dywagacje
na temat jego wysokoSci, czy ewentualnego przedawnienia.

Konsekwencja zmiany wyroku sadu rejonowego co do zadania gléwnego musiala by¢ tez zmiana zawartego w
zaskarzonym wyroku rozstrzygniecia o kosztach procesu w tej instancji. O kosztach tych nalezalo orzec na zasadzie art.
98 § 11 3 kpc. Na sume kosztow zlozyly sie: kwota 1 200 zl tytulem wynagrodzenia pelnomocnika pozwanej bedacego
adwokatem (na podstawie § 6 pkt. 4 Rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwo$ci z 28 wrzeénia 2002 r. w sprawie oplat
za czynno$ci adwokackie oraz ponoszenia przez Skarb Panistwa kosztoéw nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej z
urzedu /Dz.U. nr 163, poz. 1348 z pézn. zm./) oraz kwota 17 zl tytulem oplaty skarbowej od pelnomocnictwa.



O kosztach za$ za druga instancje orzeczono na zasadzie tego samego przepisu art. 98 § 1i 3 kpc. Na koszty te zlozyly sie:
oplata sadowa od apelacji w kwocie 500 zl oraz wynagrodzenie pelnomocnika pozwanej w kwocie 600 zt (na podstawie
§ 6 pkt. 4 wzw. z § 13 ust. 1 pkt. 1 powolanego wyzej Rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwo$ci z 28 wrze$nia 2002 1.).

Majac powyzsze na uwadze, sad okregowy zmienil zaskarzony wyrok na podstawie art. 386 § 1 kpc.
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