Sygn. akt III K 135/20

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 12 pazdziernika 2021r.

Sad Okregowy we Wroctawiu w III Wydziale Karnym w skladzie:
Przewodniczacy: Sedzia Wieslaw Rodziewicz

Lawnicy: Anna Ratajczyk, Mirostaw Cie§la

Protokolant: Aneta Oldakowska

Prokurator: Dorota Lesinska

po rozpoznaniu w dniach 19.1, 09.11, 02.1I1, 30.IV, 01.VI, 16.VII, 26.VIII, 12.X.2021 roku
sprawy:

1. M. A. (1)

corkiL.iJ.zdomu T.

urodz. (...) w K.

oskarzonej o to, ze:

I. w dniu 05 czerwca 2018r. w mieszkaniu przy ul. (...) we W., wspdlnie i w porozumieniu z B. M. (1), podejmujac
decyzje o odbyciu porodu w warunkach domowych narazila, pomimo ciazacego na niej obowigzku opieki nad swoim
dzieckiem, swoja corke M. M. (1) na bezposrednie niebezpieczenstwo utraty zycia polegajace na nieuzasadnionej
medycznie i ryzykownej decyzji o urodzeniu noworodka bedac pierworédka w 41 tygodniu ciazy w warunkach
domowych bez asysty wykwalifikowanej osoby, czym pozbawila corke profesjonalnej pomocy bezposrednio po
urodzeniu oraz poprzez zbyt pdéZzne wezwanie pomocy medycznej, tj. po ponad dwoch godzinach od porodu w
sytuacji zagrozenia zycia dziecka bezposrednio po urodzeniu, w wyniku czego trafilo ono w stanie krytycznym na
oddzial szpitala z rozpoznaniem zespotu aspiracji smolki z nastepowymi zaburzeniami oddychania prowadzacymi
do znacznego niedotlenienia i niewyréwnanej kwasicy oddechowej, niewydolnoScia krazenia wymagajaca wlaczenia
amin katecholowych i objawami nadci$nienia plucnego, stanowiacymi ciezki uszczerbek na zdrowiu w postaci choroby
realnie zagrazajacej zyciu, to jest o czyn z art. 160 § 2 k.k. i art. 156 § 1 pkt 2 k.k. w zw. z art. 11 § 2 k.k.

2. B.M. (1)
syna T.iB. z domu B.
urodz. (...) wW.

oskarzonego o to, ze:

II. w dniu 05 czerwca 2018r. w mieszkaniu przy ul. (...) we W., wspolnie i w porozumieniu z M. A. (1), podejmujac
decyzje o odbyciu przez M. A. (1) porodu w warunkach domowych narazil, pomimo cigzacego na nim obowigzku
opieki nad swoim dzieckiem, swoja corke M. M. (1) na bezposrednie niebezpieczenistwo utraty zycia polegajace na
nieuzasadnionej medycznie i ryzykownej decyzji o urodzeniu noworodka przez M. A. (1) bedaca pierworddka w 41
tygodniu ciazy w warunkach domowych bez asysty wykwalifikowanej osoby, czym pozbawil cérke profesjonalnej



pomocy bezposrednio po urodzeniu oraz poprzez zbyt poézne wezwanie pomocy medycznej, tj. po ponad dwoch
godzinach od porodu w sytuacji zagrozenia zycia dziecka bezposrednio po urodzeniu, w wyniku czego trafilo ono
w stanie krytycznym na oddzial szpitala z rozpoznaniem zespolu aspiracji smolki z nastepowymi zaburzeniami
oddychania prowadzacymi do znacznego niedotlenienia i niewyréwnanej kwasicy oddechowej, niewydolno$cig
krazenia wymagajaca wlaczenia amin katecholowych i objawami nadci$nienia plucnego, stanowiacymi ciezki
uszczerbek na zdrowiu w postaci choroby realnie zagrazajacej zyciu, to jest o czyn z art. 160 § 2 k.k. i art. 156
§1pkt2k.k. wzw. zart. 11 § 2 k.k.

* ¥ ¥
I. uniewinnia oskarzonych M. A. (1) i B. M. (1) od popelnienia zarzucanych im czynow;

I1. zasadza od Skarbu Pafistwa na rzecz kuratora maloletniej - apl. adw. A. P. kwote (...),60 (tysigc sze$éset dwadziescia
trzy 60/100) zlotych brutto tytulem reprezentowania w postepowaniu karnym matoletniej M. M. (1);

ITII. na podstawie art. 632 pkt 2 k.p.k. kosztami postepowania obcigza Skarb Panstwa.

U

ZASADNIENIE

Formularz UK 1 Sygnatura akt III K 135/20
Jezeli wniosek 0
uzasadnienie wyroku

dotyczy tylko niektérych
czynéw lub niektorych
oskarzonych, sad moze
ograniczy¢ uzasadnienie
do czeSci wyroku objetych
wnioskiem. Jezeli wyrok
zostal wydany w trybie
art. 343, art. 343a lub
art. 387 k.p.k. albo jezeli
wniosek o0 uzasadnienie
wyroku obejmuje jedynie
rozstrzygniecie o karze i
o innych konsekwencjach
prawnych czynu, sad moze
ograniczy¢ uzasadnienie
do informacji zawartych w
czeSciach 3—8 formularza.

1.USTALENIE
FAKTOW

o.1.Fakty uznane za
udowodnione




Lp.

Oskarzony

Czyn przypisany
oskarzonemu
(ewentualnie
jezeli czynu nie
przypisano)

zarzucany,

1.1.1.

M. A.(1),B.M. (1)

I, 1I

Przy  kazdym  czynie
wskazaé fakty uznane za
udowodnione

Dowdd

Numer karty

M. A. (1) byla
w cigzy. Caly czas
przebywala pod opieka
lekarza  ginekologiczna
dra  H. S..  Ciaza
przebiegala w  spos6b
prawidlowy. M. A. (1)
stosowala sie do zalecen

lekarskich, stawiala sie
na wszystkie wyznaczone
terminy badan.
Poinformowala ona w
czasie  wizyt lekarza
prowadzacego 0
planowanym porodzie

domowym. Lekarz staral
sie ja od tego odwiest
z uwagi na ogodlnie
bezpieczniejszy porod w
szpitalu. Lekarz tlumaczyl
jej réwniez by w porodzie
tym asystowal lekarz lub
polozna z
bezpieczenstwo dziecka.

uwagi na

Wyjasnienia M. A. (1)

626v-632, 686-688

Wyjaénienia B. M. (1) 632-634Vv
Zeznania H. S. 669-670
Karta ciazy 16-17
Dokumentacja medyczna | 57-121




M. A. (1) nawigzala,
kontakt z A. S., ktéra
bedac polozna udzielala
pomocy w  porodach
domowych. Odbylo sie
kilka spotkan poloznej
7z rodzicami, w czasie
ktérych  przeprowadzita
ona edukacje
przedporodowa. Podczas
spotkah rozmawiano o
porodzie fizjologicznym,
poruszano temat zdarzen
naglych i
nieprawidlowosci  jakie
wystapi¢c  moga  przy
porodzie i ustalano tzw.
Plan B tj wybor szpitala
gdyby cigza nie byla cigza
fizjologiczna.

Nadto polozna zlecila
dodatkowe badania -
USG z  przeplywami,
(...), krzepliwoéci krwi
i posiew moczu. M.
A. (1) przeprowadzila
badania, a ich wyniki
byly prawidlowe. Polozna
przedstawiata korzySci
jakie plyna z jej obecnosci
przy porodzie.

M. A, 6)) byla
przekonana, ze skoro cigza
przebiega prawidlowo
asysta poloznej nie
bedzie konieczna i nie
zdecydowala sie na asyste
przy porodzie A. S..

Wyjaénienia M. A. (1)

626v-632, 686-688

Wyjasénienia B. M. (1)

632-634V

Zeznania A. S.

393-394, 432, 670v-672

Plyta CD z materialami
szkoleniowymi

396




Byla to jej pierwsza cigza.
W 41 tygodniu ciazy, z
uwagi na jej przenoszenie
M. A. (1) od ginekologa
prowadzacego otrzymatla
skierowanie do szpitala w
dniu 30 maja 2018r. Mimo
to zdecydowala sie ona na

Wyjaénienia M. A. (1)

626v-632, 686-688

por6d domowy.
Wyja$nienia B. M. (1) 632-634Vv
Zeznania H. S. 669-670

W dniu 5 czerwca 2018r.
okoto godziny 19:00 u
M. A. (1) rozpoczela sie
akcja porodowa. Byla ona
W 41 tygodniu cigzy. W
mieszkaniu znajdowal sie
robwniez ojciec dziecka
B. M. (1). Do porodu
nie wezwano lekarza, ani
poloznej. Dziecko urodzilo
sie okolo godziny 20:30.

M. A, (1) i B. M. (1)
po porodzie skontaktowali
sie z A. S. proszac ja
o przyjazd i zbadanie
nowonarodzonego
dziecka. Polozna nie mogta
przyjecha¢ od razu, ale
zgodzila sie przyjechat¢ w
poéZniejszym terminie.

Po okolo dwoch godzinach
po porodzie u dziecka
pojawily sie trudnoéci
z oddychaniem. Zostalo
wezwane pogotowie
ratunkowe. W tym
tez czasie do M.
A. (1) przyjechala A.
S.. Zauwazyla ona
zaburzenia  oddychania
— stekanie wydechowe
i polecila wezwac

Wyjaénienia M. A. (1)

626v-632, 686-688




pogotowie ratunkowe.
Rodzice potwierdzili, ze
robwniez zauwazyli, ze
co$ jest nie A
porzadku z oddychaniem
dziecka. Polozna do
czasu przyjazdu pogotowia
polozyta noworodka na
brzuchu, co poprawilo jego
oddychanie.

Wyjaénienia B. M. (1)

632-634Vv

Zeznania A. S.

393-394, 432, 670v-672

Wydruk zdje¢ z porodu

676

Wydruk wiadomodci (...)

677

Po przybyciu na
miejsce zesp6l pogotowia
ratunkowego  ratownicy
przecieli i zabezpieczyli
pepowine. Nastepnie
odessali §luz z jamy ustnej
i nosa dziecka. Dziecko
oddychalo samodzielnie
i bylo przytomne. Stan
dziecka ulegal jednak
widocznemu pogorszeniu.
W  badaniu fizykalnym
odnotowano  zasinienie
ust wskazujace na
niedotlenienie i drozono
terapie bierna.

Po chwili na miejsce
zdarzenia przybyl zespdl
specjalistyczny (o),
ktory przejal opieke nad
dzieckiem. Stwierdzono
cechy WZmozonego
wysitku oddechowego,
sinice obwodowa, skora
dziecka byla blada i
pokryta zielona mazia
plodowa. Stwierdzono

Wyjas$nienia M. A. (1)

626v-632, 686-688




masywne rzezenia
trzeszczenia nad plucami.
Przystapiono do odessania
zielonych wbd plodowych
zZ gbérnych drog
oddechowych i zoladka
dziecka. Odnotowano
spadki saturacji do
70%. Dziecko zostalo
przewiezione do Oddziatu
Anestezjologii i
Intensywnej Terapii (...).

Wyja$nienia B. M. (1)

632-634v

Zeznania L. Z.

387, 684v-686

Zeznania D. D. (1)

672-673

Zeznania R. S.

673-673v

w szpitalu dziecko
znajdowalo sie w
stanie krytycznym. Bylo
wychlodzone, pokryte
zielona mazia plodowas,
kikut pepowiny mial kolor
zielonozoty, stwierdzono
obustronnie nad plucami
masywne trzeszczenia. W
wykonanych  badaniach
laboratoryjnych
stwierdzono cechy
niedotlenienia, w tym
niewyr6wnang  kwasice
oddechowa.

W trakcie dalszej
hospitalizacji ~ wystapily
objawy zespotu aspiracji
smotki o ciezkim
przebiegu. w dniu
18 czerwcea 2018r.
ekstubowano dziecko i
kontynuowano

nieinwazyjnie

Wyjaénienia M. A. (1)

626v-632, 686-688




wspomaganie oddechu do
dnia 24 czerwca 2018r.

W dniu 27 czerwca
2018r. dziecko zostalo
przeniesione na Oddzial
Neonatologiczny w celu
kontynuacji diagnostyki i
leczenia. W dniu 28
czerwca 2018r., przed
wykonaniem  wszystkich
planowanych badan, M.
A. (1) wypisala dziecko
na wlasne zadanie.
Dziewczynka znajdowala
sie w stanie dobrym, a
rodzice zobowigzali sie
wykonaé zlecone badania
we wlasnym zakresie.
Po wypisaniu ze szpitala
rodzice  przeprowadzili
zlecone badania w trybie
ambulatoryjnym.

Wyja$nienia B. M. (1)

632-634v

zeznania B. G.

2-3, 662v-663

Zeznania K. N.

342, 661v-662

Zeznania M. G. (1)

345-346, 693-640

Zeznania A. K. 350, 641-642
Zeznania E. B. 354, 642-643
Zeznania E. S. 360, 654-655

Zeznania J. O.

374-375, 653-654

Zeznania H. F. (1)

377-378, 655-656

Zeznania A. G.

380, 662-662v




Zeznania L. Z.

387, 684v-686

Zeznania G. R.

357,652-653

Dokumentacja medyczna

144-315, 446-447

Informacja NFZ 435-436
Dokumentacja  fundacji | 454-458
C...)

Dokumentacja (...) | 460-461

Osrodka (...)

Stan zdrowia M. M. (1)
w dniu 05 czerwca 2018r.
stanowit ciezki uszczerbek
na
chorobe

zagrazajaca

zdrowiu stanowiacy

realnie
zyciu W
postaci zdiagnozowanego
zespolu aspiracji smolki z
nastepowymi
zaburzeniami oddychania
prowadzacymi do
znacznego niedotlenienia
i niewyréwnanej kwasicy
oddechowej,
niewydolnoécia krazenia
wymagajaca
amin katecholowych i
objawami  nadciS$nienia
plucnego i
on narazenie dziecka na
bezposrednie
niebezpieczenistwo utraty
zycia.

wlaczenia

powodowat

Czeéciowo opinia sagdowo-
lekarska lek. M. G.

472-488

o.1.Fakty uznane za
nieudowodnione

Lp.

Oskarzony

Czyn
oskarzonemu
(ewentualnie

przypisany

zarzucany,




jezeli czynu nie
przypisano)

1.2.1.

Przy  kazdym  czynie | Dowod Numer karty

wskazaé fakty uznane za

nieudowodnione

1.0Cena DOWOdéw

o.1..Dowody bedgce

podstawaq ustalenia

Jaktow

Lp. faktu z pkt 1.1 Dowod Zwiezle o  powodach

uznania dowodu

1.1.1

Wyjaénienia M. A. (1)

Sad w przewazajacej czeSci
dal wiare wyja$nieniom M.
A. (1). Wiarygodne byly
jej wyjasnienia odnoszace
sie do przebiegu
ciazy 1 przygotowan
do porodu domowego.
Prawidlowy przebieg ciazy
opisany przez oskarzona
potwierdzil
ginekolog H. S. oraz
dokumentacja medyczna

lekarz

zgromadzona w niniejszej
Swiadek ten
potwierdzit i to, ze
oskarzona byla pacjentka
zdyscyplinowane ,
wykonujaca
zlecone badania. Jedynie
w zakresie w jakim
oskarzona opisywala
nastawienie $wiadka H.
S. do porodu domowego,
Sad podszed} do wyjaénien
oskarzonej z duza doza
ostroznoéci. Wszak sam
H. S.
polecal oskarzonej takiego

sprawie.

wszystkie

podal, ze nie




porodu i staral sie ja
przekona¢ do porodu
w warunkach szpitalnych,
cho¢ rzeczywiécie — jak
wskazala oskarzona —
uwazal ze jest to wybor
rodzacej kobiety.

Rowniez opisane przez
oskarzona przygotowania
do porodu domowego
zastugiwaly na wiare. Sad
nie znalazl okolicznoSci
podwazajacych  opisane
przez nig przygotowania,
w tym lekture literatury
fachowej w tym zakresie.
Kontakty =z  polozna
i odbywanie spotkan
edukacyjnych potwierdzil
maz oskarzonej i A.
S.. Jedynie w czesci, w
ktoérej oskarzona przeczyta
rozmowom na temat
asysty  poloznej  przy
porodzie jej wyjadnienia
sprzeczne byly z
zeznaniami A. S., ktéra
w sposob szczegblowy i
logiczny opisala rozmowy
na ten temat.

Sad nie znalazl roéwniez
zadnych  podstaw do

zakwestionowania
wyjasnien oskarzonej
opisujacych porod
pokrzywdzonej.
Rozpoczecie akcji
porodowej w godzinach
popotudniowych,

urodzenie dziecka okolo
godz. 20:30 potwierdzily

wyjas$nienia
wspoloskarzonego i
dokumentacja
fotograficzna.
Potwierdzone roéwniez

zeznaniami A. S. zostaly
opisane przez oskarzona




kontakty telefoniczne z
polozna w dniu porodu.

Sad nie znalazl roéwniez
okoliczno$ci, ktore
podwazylyby wyjasnienia
oskarzonej M. A. (1)
wskazujace na to, iz w
chwili pekniecia pecherza
plodowego wody plodowe
byly  przezroczyste, a
zielone wody plodowe
zostaly przez nia
dostrzezone  juz po
porodzie i  oznaczaly
oddanie smolki przez
noworodka do  wdd
plodowych podczas
skurczow  partych. W
zadnej ze sporzadzonych
W niniejszej sprawie opinii
twierdzenia M. A. (1) w
tym zakresie nie zostaly
podwazone.

Podobnie nie ma podstaw
do zakwestionowania
wyjaénien M. A. (1)
opisujacych stan M. A.
(2) bezposrednio po
urodzeniu.  Prawidlowy
oddech, napiecie
mieSniowe, kolor ciala
opisane przez oskarzong
subiektywnie, w odczuciu
oskarzonej, wystepowaly
u pokrzywdzonej. Objawy
zachly$niecia sie smolka
dla laika mogg byt
bowiem niedostrzegalne.
Wskazali na to w swych
zeznaniach L. Z. (,Nie
jestem w stanie zauwazy¢
czy to sinienie bylo dla
laika zauwazalne” k. 685v)
i lekarze =zaznajacy w
niniejszej sprawie m.in. J.
O. (,Rodzice, ktérzy nie
mieli wiedzy medycznej
mogli nie  zauwazyé




zachly$niecia sie smolka”
k. 653v). Co wiecej,
zeznania ratownikow
podstawowego  zespotu
pogotowia ratunkowego
wskazuja na pogarszajacy
sie stan niemowlecia,
co rowniez potwierdza
posrednio wyjasnienia
oskarzonej (D. D. (1):
spoczatkowo nie bylo
takich objawow, ze dziecko
jest sine. W miedzyczasie
jego stan sie pogarszal”
k. 673v; R. S.: ,wydaje
mi sie, ze dziecko
zaczynalo mie¢ problemy
z oddychaniem” k. 673).
Co wiecej twierdzenia w/
w $wiadkoéw potwierdzaja
i to, ze objawy
zachly$niecia sie smoika,
tak jak wyjasnila to
oskarzona nasilily sie
po urodzeniu przez nia
lozyska, czyli okolo 2
godzin po porodzie, a w
czasie pobytu ratownikéw
medycznych w  domu
oskarzonej pokrzywdzona
sbyla bledsza i zaczely
by¢ widoczne bardzo
delikatne  trudnoéci z
oddychaniem. Zaczely sie
rusza¢ skrzydelka nosa
przy oddychaniu. Oddech
byl wolniejszy” (k.
629). Dostrzezone objawy
zwigzane z trudno$ciami
oddychania dziecka -
opisane poczatkowo przez
oskarzong jako ,,niepokd;j”
i ,przeczucie” skutkowaly
wezwaniem  pogotowia.
Nie ma podstaw do
kwestionowania
wyjasnien M. A. (1) w
powyzszym zakresie.




Oskarzona w  swoich
pierwszych wyjasnieniach
na rozprawie nie
wspomniala jednak o
obecnosci w tym czasie
w domu poloznej A. S..
Wyjaénila wrecz, iz ,zanim
potozna dojechata (...)
to przyjechato pogotowie”.
W  swoich poéZniejszych
wyjaénieniach odniosla sie
do tej kwestii opisujac
kontakty z A. S. w
dniu porodu oraz jej
wizyte po narodzinach
dziecka. Jedynie A
czesci w jakiej oskarzona
wskazywala na to, ze
polozna nie dostrzegala

nieprawidlowosci w
oddechu dziecka -
~powiedziala, Ze  jej

zdaniem nic powaznego
sie  nie dzieje” -
wyjasnienia M. A. (1),
wobec  konsekwentnych
twierdzen A. S. nie zostaly
uznane za wiarygodne.

Niekonsekwencja A
powyzszym zakresie nie
zmienia jednak oceny
wiarygodno$ci wyjasnien
M. A (@©. A S
zeznala, iz  dostrzegla
trudnoéci w oddychaniu
dziecka, a w tym samym
czasie niezaleznie od niej
dostrzegla je rbéwniez
oskarzona i to ,oni sami
(oskarzeni) zauwazyli, ze
co$ jest nie tak i wezwali
pogotowie” (k. 671).

Wiarygodne byly
wyjasnienia M. A. (1)
odno$nie tego, iz karetka
zostala ~ wezwana w
zwigzku z problemami
oddychania noworodka.




Pojawiajagce sie w toku
postepowania informacje,
ze pomoc zostala
wezwana do matki dziecka
okazaly sie nieprawdziwe.
Jak wyjasénili ratownicy
medyczni wyslanie dwoch
karetek jest normalna
procedura (vide: zeznania
D. D.). Z zeznan D. D. (1)
wynika przy tym wprost,
ze ,karetke wzywala mama
nowonarodzonego dziecka
do dziecka” (k. 672).

Rowniez dalsza cze$é
wyjadnien oskarzonej
opisujaca udzielona
dziecku pomoc medyczna
w mieszkaniu oskarzonych
oraz jej dalsze leczenie
w warunkach szpitalnych
zashugiwaly na  wiare.
Jednakze w tym
zakresie jej wyjasnienia
nacechowane byty
wyrazna niechecia do
personelu  medycznego.
Stad tez czynigc
wyjas$nienia w  tym
zakresie podstawg ustalen
faktycznych Sad
wyeliminowal z  nich
elementy subiektywne
wskazujagce na  ocene
zachowania lekarzy i
pielegniarek. w
szczegblnoSci na wiare
zastugiwaly jej wyjaénienia
wskazujace na niecheé
co do przewiezienia
dziecka do innego szpitala
niz ten, do ktoérego
przewieziona miala zostaé
oskarzona. Chwilowy
konflikt na tym tle
opisali réwniez ratownicy
medyczni.  Wyjaénienia
oskarzonej co do
poczatkowego oporu w




tym zakresie sg logiczne
i wynikaja z odruchow
matczynych dazacych do
zapewnienia dziecku swej
blisko$ci. W  zadnym
razie nie $wiadcza
one jednak o Dbraku
woli przewiezienia
pokrzywdzonej do
specjalistycznej placowki
leczniczej.

Wyja$nienia B. M. (1)

Wyjasnienia B. A. uznane

zostaly co do =zasady
za wiarygodne. Oskarzony
potwierdzil podawane

przez oskarzona M. A.
(3), lekarza ginekologa
i polozna przygotowanie
do porodu. W tym
zakresie jego wyja$nienia
w  pelni koreluja z
pozostalym  materialem
dowodowym. Jednakze i
w jego przypadku Sad
nie uznatl za wiarygodnych
zaden z
odradzal
porodu domowego. Te
twierdzenia, podobnie jak

wyjaénienia

twierdzen, iz
lekarzy  nie

wspoéloskarzonej, stoja w
oczywistej sprzecznosci z
zeznaniami H. S..
Rowniez wyjadnienia
opisujace
przebieg porodu stanowily
podstawe
ustalen
Kontakty w tym czasie
z polozna zostaly opisane

oskarzonego

czynienia
faktycznych.

spojnie z M. A. (1) i
potwierdzone zeznaniami
A. S.. Oskarzony zbieznie
z partnerka opisal jak
wygladaly wody plodowe
na poczatku porodu i po
nim.




Wyjaénienia B. A.
korelowaly zZ
wyjasnieniami oskarzonej
tez w czeSci odnoszacej
sie do czasu w jakim
zostala wezwana pomoc
w zwigzku z trudno$ciami
oddechowymi
pokrzywdzone;j. I w
tym wypadku oskarzony
pominal udzial w tych
zdarzeniach poltoznej A. S..
W tym zakresie Sad uznal
za wiarygodne zeznania
$wiadka S. i uzupekniajace
wyjasnienia M. A. (1).

Sad nie znalazt zadnych
okoliczno$ci
podwazajacych  opisang
przez oskarzonego pomoc
medyczna udzielang
pokrzywdzonej przez
ratownikow medycznych
i personel szpitalny.
I w jego przypadku
widoczna byla niechec
do os6b, ktére udzielaly
pomocy wynikajaca z
przekonania o gorszym
traktowaniu oskarzonych
i przypiecia im tzw.
Jatki” z powodu porodu
domowego. Oskarzony nie
kryl przy tym tego, ze
w trakcie tych czynnos$ci
byt  zdenerwowany i
wdawal sie w dyskusje
z personelem medycznym,
co potwierdzili
przestuchani w niniejszej
sprawie $wiadkowie.

Zeznania H. S.

Sad w caloéci oparl sie na
zeznaniach $§wiadka, ktory
w sposob korespondujacy
z dokumentacja medyczng
opisal przebieg ciazy i
zachowanie podczas niej




M. A. (1. Swiadek
odnidst sie réwniez do
poruszanych w trakcie
cigzy tematéw zwigzanych
z porodem domowym,
a jego twierdzenia
w tym wzgledzie
nie zostaly podwazone
zadnym dowodem.

Zeznania A. S.

Sad w calo$ci dal wiare
zeznaniom A. S.. Swiadek
przedstawila, w jakich
okoliczno$ciach  poznala
oskarzonych. W sposoéb
szczegblowy przedstawila
kontakty, jakie z nimi
miala.  Odniosla  sie
do rozmow, ktore
prowadzili i jej zalecen
odnos$nie  porodu w
warunkach  domowych.
Nadto $wiadek w sposob
przekonujacy opisala
kontakty z oskarzonymi
w dniu porodu, w tym
potwierdzita ich prosby
o przyjazd i zbadanie
dziecka. A. S. przedstawila
stan  noworodka  po
przyjezdzie do mieszkania
oskarzonych i podjete
wraz z  oskarzonymi
czynnoS$ci. Jej zeznania
tworzyly logiczna i spdjna
calo§¢ z  pozostalym
materialem dowodowym.

Zeznania L. Z.

Swiadek opisal zgodnie
ze swoja wiedzg stan M.
M. (1) w chwili przybycia
na miejsce karetki (...)
i udzielong jej pomoc
medyczna. Przedstawil on
w sposob korelujacy z
zeznaniami  ratownikow
medycznych R. S. i D.
D. (1) okolicznosci i
przyczyny poczatkowego




braku zgody na
przewiezienie

pokrzywdzonej do innego
szpitala. Swiadek odnio6st
sie rowniez do leczenia
M. A. (2) w szpitaluy,
w  ktéorym uczestniczyl.
Jego zeznana w tym
zakresie byly wiarygodne i
potwierdzone

zgromadzong

dokumentacja medyczna.

Zeznania D. D. (1)

Sad oparl sie na
zeznaniach Swiadka
bedacego ratownikiem
pogotowia, ktéry jako
pierwszy udzielal pomocy
medycznej

poszkodowanej. Zeznania
Swiadka opisaly
szczegdlowo stan dziecka
i okolicznoéci udzielanej
mu pomocy. Zeznania

$wiadka A pehi
potwierdzily zeznania
R. S, dokumentacja

medyczna oraz w znacznej
czeSci wyjasnienia M. A.

(0.

Zeznania R. S.

Sad oparl sie na
zeznaniach swiadka
bedacego ratownikiem
pogotowia, ktoéry udzielal

pomocy medycznej
poszkodowanej. Zeznania
Swiadka opisaly

szczegblowo stan dziecka
i okoliczno$ci udzielanej
mu pomocy. Zeznania
Swiadka \ pehi
potwierdzily zeznania D.
D. (1), dokumentacja
medyczna oraz w znacznej
czeSci wyjasnienia M. A.

(0.




zeznania B. G.

B. G. opisala zgodnie ze
swoja wiedza stan M. M.
(1) w chwili przyjecia do
szpitala. Jej zeznana w tym
zakresie byly wiarygodne i
potwierdzone
zgromadzona
dokumentacja medyczna.

Zeznania K. N.

Sad dal wiare zeznaniom
Swiadka, ktore znalazly
oparcie z dokumentacji
medycznej. Nadto Sad
uznal za  wiarygodne
zeznania S$wiadka, ktére
odnosily sie do kontaktow,
jakie $wiadek mial z
oskarzonymi. K. N. w
sposob logiczny i rzeczowy
wyjasnila jak przebiegaly
te relacje i czego dotyczyly,
a jej relacja korelowala z
zeznaniami H. F. (2).

Zeznania M. G. (1)

Sad dal wiare zeznaniom
Swiadka, ktore znalazly
oparcie z dokumentacji
medycznej. Nadto Sad
uznal za  wiarygodne
zeznania S$wiadka, ktére
odnosily sie do kontaktow,
jakie $wiadek mial =z
oskarzonymi. M. G. (1)
w sposéb logiczny i
rzeczowy wyjasnila jak
przebiegaly te relacje i
czego dotyczyly. Opisala
przy tym okolicznosci
wypisu dziecka ze szpitala,
stan dziecka w jakim sie
ono wdwczas znajdowalo
oraz zlecone na ten czas
badania.

Zeznania A. K.

Swiadek opisala zgodnie
ze swojg wiedzg stan M.
M. (1) od chwili przyjecia




do szpitala. Wskazala jakie
leczenie  pokrzywdzonej
zostalo wdrozone i jakie
efekty ono przynosilo.
Jej zeznana w tym
zakresie byly wiarygodne i
potwierdzone

zgromadzong

dokumentacja medyczna.

Zeznania E. B.

Swiadek opisala zgodnie
ze swoja wiedza stan
M. M. (1) w czasie
pobytu w szpitalu.
Jej zeznana w tym
zakresie byly wiarygodne i

potwierdzone
zgromadzona
dokumentacja medyczna.
Jedynie w czesci

odnoszacej sie do stanu
pokrzywdzonej w czasie
udzielania jej pomocy
medycznej w warunkach
domowych Sad uznal
zeznania $Swiadka za
nieprzydatne dla ustalenia
stanu faktycznego. E.
B. nie byla przy tych
czynno$ciach obecna, a
jej zeznania s3 w
tej czeSci  niespdjne
i niekonsekwentne. Raz
bowiem wskazywala, ze
dziecko bylo wtedy sine,
by innym razem przyznac,
ze nie wie czy dziecko
bylo sine. Podobnie raz
wskazywala na problemy z
oddychaniem i saturacja,
by po chwili wskazac,
7e nie wie »CZY
dziecko oddychalo, na
ile oddychalo, jaka byla
mechanika oddychania”.

Zeznania E. S.

Sad dal wiare zeznaniom
Swiadka, ktore znalazly
oparcie z dokumentacji




medycznej. Nadto Sad
uznal za  wiarygodne
zeznania S$wiadka, ktére
odnosily sie do kontaktow,
jakie $wiadek mial =z
oskarzonymi. E. S.
w sposob logiczny i
rzeczowy wyjasnila jak
przebiegaly te relacje i
czego dotyczyly. Zeznania
Swiadka w tej czeSci
potwierdzily zeznania K.
N., ktoéra rowniez
zaobserwowala widoczng
nieche¢ oskarzonych do
pozostawania w szpitalu
ich corki M. A. (2).

Zeznania J. O.

Swiadek opisal zgodnie ze
swoja wiedzg stan M. M.
(1) w czasie pobytu w
szpitalu i zastosowane w
stosunku do niej leczenie.
Jego zeznana w tym
zakresie byly wiarygodne i

potwierdzone
zgromadzona
dokumentacja medyczna.
Nadto Swiadek

przedstawil posiadang
wiedze zwigzana z ocena
zachly$niecia sie wodami
iprocedurach medycznych
podejmowanych w tym
przypadku. Zastrzegt
jednak przy tym, ze jest
anestezjologiem, a nie
neonatologiem.

Zeznania H. F. (1)

Swiadek opisala zgodnie
ze swoja wiedza stan
M. M. (1) w czasie
pobytu w szpitalu.
Jej zeznana w tym
zakresie byly wiarygodne i
potwierdzone

zgromadzona

dokumentacja medyczna.
Nadto $wiadek w sposbb




szczegblowy opisala w jaki
sposéb przebiegaja porody
w szpitalu i w jaki spos6b
sa one zabezpieczone
procedurami
medycznymi. W tym
zakresie  Swiadek nie
ocenial decyzji i
postepowania
oskarzonych, a jego
zeznania oparte na
wieloletnim
do$wiadczeniu
zawodowym uznano za
wiarygodne.

Zeznania A. G.

Swiadek opisala zgodnie
ze swoja wiedza stan
M. M. (1) w czasie
pobytu w szpitalu.
Jej zeznania w tym
zakresie byly wiarygodne i
potwierdzone

zgromadzona

dokumentacja medyczng.

Zeznania G. R.

Swiadek opisal zgodnie
ze swoja wiedzg stan M.
M. (1) w czasie pobytu
w szpitalu. Przedstawil
jakiemu leczeniu zostala
ona poddana i jakie
byly jego efekty. Jego
zeznana w tym zakresie
byty wiarygodne i

potwierdzone
zgromadzong
dokumentacja medyczna.
Bez znaczenie dla
ustalenia stanu

faktycznego pozostawala
ocena jaka Swiadek zywil
do decyzji porodu przez M.
A. (1) w domu. Odno$nie
tych okolicznosci Sad nie
oparl sie na zeznaniach
Swiadka lecz na opinii
bieglego dra L. K. (1).




Karta cigzy

Dowdd bezwplywowy nie
budzil watpliwoéci, co do
prawdziwoSci.

Dokumentacja medyczna

Dowod bezwplywowy nie
budzil watpliwoéci, co do
prawdziwoSci.

Plyta CD z materialami

Dowdd bezwplywowy nie

szkoleniowymi budzil watpliwoéci, co do
prawdziwosci.

Wydruk zdjeé z porodu Dowdd nie budzit
watpliwosci, co do

prawdziwo$ci. Potwierdzit
wyjasnienia oskarzonych
co do przebiegu porodu i
czasu urodzenia M. A. (2).

Wydruk wiadomoéci (...)

Dowdd budzil
watpliwosci, co do
prawdziwoéci. Potwierdzil
wyjasnienia oskarzonych
co do kontaktu z polozng w
trakcie porodu.

nie

Dokumentacja  fundacji | Dowod bezwplywowy nie

(.) budzil watpliwoéci, co do
prawdziwoSci.

Dokumentacja (...) | Dow6d bezwplywowy nie

Osrodka (...)

budzil watpliwoéci, co do
prawdziwosci.

Czeéciowo opinia sadowo-
lekarska lek. M. G.

Opinia zostala uznana za
pelng,logiczna i oparta na
specjalistycznej wiedzy w
zakresie w jakim opisal
stan M. A. (2) w czasie
przyjecia jej do szpitala.

Opinia sadowo-lekarska L.
K.

Sad uznal za pelnag i
wiarygodna opinie dra
L. K. Opinia ta w
cze$ci odnoszacej sie do




wyboru przez oskarzonych
porodu domowego jest
pelna, i

logiczna i nie

stoi w sprzeczno$ci z
obowiazujacymi

przepisami. Rowniez w
biegly
jasny i

przedstawit

pozostalej czesci
W  spos6b
precyzyjny

swe stanowisko i
Sad inaczej odniost sie do
znamienia "niedbalstwa"
kierujac sie prawnym
znaczeniem tego pojecia
opinia bieglego stanowila
podstawe czynienia
ustalen faktycznych, o
czym szerzej w czeSci 3

choé

uzasadnienia.

0.1.Dowody
nieuwzglednione przy
ustaleniu faktéow
(dowody, ktére sad
uznal za
niewiarygodne oraz
niemajqce znaczenia

dla ustalenia faktéw)

Lp. faktu z pkt 1.1 albo 1.2

Dowdd

Zwiezle o  powodach
nieuwzglednienia dowodu

1.1.1

czeSciowo wyjaénienia M.
A. (1)

W zakresie opisanym w
pkt 2.1

czeSciowo wyjasnienia B.
M. (1)

W zakresie opisanym w
pkt 2.1

zeznania J. H.

Zeznania tego $wiadka,
dotyczace stanu M. A.
(1) po porodzie,
wniosly  nic
do ustalonego
faktycznego.

nie
istotnego
stanu

zeznania M. M. (2)

Niewiele do  sprawy

wniosly zeznania M. M.




(2). Swiadek pamietal
jedynie, ze na oddziale
szpitalnym  przebywala
pokrzywdzona, jednak bez
dokumentacji medycznej
nie byl w stanie wskazaé
zadnych szczegotow z tym
zwigzanych.

Czeéciowo opinia sadowo-
lekarska lek. M. G.

Opinia ta w pozostalej
czeSci nie moze stanowié
podstawy czynienia
ustalen faktycznych.
Opinia ta jest sprzeczna
z uznang za wiarygodna
opinia dra L. K.. Co wiecej
wnioski  naprowadzone
przez  bieglych  stoja
w sprzeczno$ci Z
obowigzujacymi

przepisami
czym wiecej w cze$ci 3

prawa, o

uzasadnienia.

Opinia
UM w P.

sadowo-lekarska

nie moze
podstawy
ustalen

Opinia ta
stanowi¢
czynienia
faktycznych. Opinia ta
jest sprzeczna z uznanag
za wiarygodng opinig
dra L. K. Co wiecej
wnioski  naprowadzone
bieglych  stoja
w sprzeczno$ci Z
obowigzujacymi
przepisami

przez

prawa, o
czym wiecej] w czeSci 3
uzasadnienia.

1.PODSTAWA
PRAWNA WYROKU

Punkt rozstrzygniecia z
wyroku

Oskarzony

3.1. Podstawa

skazania

prawna
albo




warunkowego umorzenia
postepowania zgodna z
zarzutem

Zwiezle o  powodach
przyjetej kwalifikacji
prawnej

3.2. Podstawa prawna
skazania albo
warunkowego umorzenia
postepowania niezgodna z
zarzutem

Zwiezle o  powodach

przyjetej kwalifikacji

prawnej

# 3.3. Warunkowe
umorzenie postepowania

Zwiezle wyjasnienie

podstawy prawnej oraz
zwiezle o  powodach
warunkowego umorzenia

postepowania

# 3.4. Umorzenie
postepowania

Zwiezle wyjasnienie

podstawy prawnej oraz
zwiezle o  powodach
umorzenia postepowania

3.5. Uniewinnienie

M.A.(1),B.M. (1)

Zwiezle wyjasnienie
podstawy prawnej oraz
zwiezle o  powodach
uniewinnienia




Oskarzeni staneli pod
zarzutem popehnienia
czynu z art. 160 § 2 kk.
w zw. z art. 156 § 1 pkt 2
k.k.w zw. z art. 11 § 2 k. k.,
zatem aby oskarzeni mogli
zosta¢ uznani za sprawce
narazenia, to po pierwsze,
ich zachowanie musiatoby
naruszaé wynikajace z
wiedzy i do$wiadczenia
reguly postepowania z
takimi dobrami jak zycie
i zdrowie, stwarzajac
niedajace sie
zaakceptowaé
prawdopodobienstwo ich
naruszenia. Po drugie, do
przypisania oskarzonym
odpowiedzialnos$ci
konieczne bylo  takze
stwierdzenie
wystepowania kauzalnego
powiazania miedzy
podejmowanym przez
niego zachowaniem, a
skutkiem w  postaci
wywolania stanu
narazenia.

Dzialanie oskarzonych

mialo w niniejszej
sprawie polega¢ zatem
na narazeniu na

niebezpieczenistwo utraty
zycia i zdrowia ich dziecka
M. M. (1). Juz w tym
miejscu zaznaczy¢ nalezy,
iz samo  wystapienie
skutku w postaci
powyzszego narazenia
wystapilo. Pokrzywdzona,
zgodnie z dokumentacja

medyczna, opiniami
lekarsko  sadowymi i
zeznaniami Swiadkow

znajdowala sie w stanie
realnie zagrazajacym
zyciu.




w zachowaniu
oskarzonych, = majacym
doprowadzi¢ do takiego
stanu pokrzywdzonej,
rzecznik oskarzenia
publicznego  dopatrywal
sie elementéw zawinienia
na dwoch plaszezyznach.
Po pierwsze, w decyzji o
porodzie domowym bez
asysty wykwalifikowanej
osoby, po drugie, w
zbyt péZnym wezwaniu
pomocy medyczne;j.

Odnoszac sie do podjecia
decyzji o porodzie w
warunkach domowych
bez  asysty  poloznej
wskazaé nalezy, iz
Rozporzadzenie Ministra
Zdrowia ~w  sprawie
standardu

organizacyjnego  opieki
okotoporodowej wskazuje,
ze kobieta ma prawo
wyboru miejsca do
porodu, i poréd moze
odby¢ sie w jej domu.
Zgodnie z Rozdzialem
V Zalgcznika do w/
w rozporzadzenia, ,Plan
opieki  przedporodowej
i plan porodu", pkt
4 ciezarnej nalezy
umozliwi¢ wybdr miejsca
porodu (warunki szpitalne
albo pozaszpitalne) oraz
przekaza¢  wyczerpujaca

informacje dotyczaca
wybranego miejsca
porodu obejmujaca
wskazania i
przeciwwskazania.

Rowniez w dziale I
,Postanowienia  ogb6lne"
pkt 13 wskazano, ze
realizacja praw pacjenta
A zakresie opieki




okoloporodowej polega w
szczegblnoSci na: prawie
wyboru miejsca porodu
w warunkach szpitalnych
lub pozaszpitalnych.
Wskazane Rozporzadzenie
identyfikuje rowniez
czynniki ryzyka powiklan
przedporodowych i
§rédporodowych,  ktére
nalezy omowié z
ciezarna, tak aby
mogla podja¢ $wiadoma
decyzje  odno$nie do
miejsca porodu. Zadne
z wymienionych A
rozporzadzeniu czynnikoéw
ryzyka nie zachodzily w
przypadku M. A. (1)
oraz jej dziecka. Cigza
oskarzonej przebiegala w
sposob prawidlowy (vide:
zeznania H. S.). Roéwniez
bycie przez oskarzona
M. A. (1) pierwor6odka
w zaden sposoéb nie
stanowilo przeciwskazania
medycznego do podjecia
decyzji o} porodzie

w domu. Zgodnie
z rozporzadzeniem do
czynnikow ryzyka

identyfikowanych podczas
ciazy oraz przed porodem
na podstawie wywiadu
w  szczegbOlnodci  zalicza
sie sytuacje, gdy ciezarna
jest pierwiastka ponizej
18. roku zZycia lub
powyzej 35. roku zycia
- M. A (1) w dacie
porodu miata 33 lata, nie
byla zatem objeta grupa
ryzyka jako pierworddka.
Przepisy nie okreslaja
za$ zadnej ogdlnej zasady
azeby sam fakt bycia
pierwor6dka powodowal,
Ze cigza, jej przebieg oraz
pordd mialby by¢ zaliczane




jako obcigzone ryzykiem,
a w sposob jednoznaczny
lacza ryzyko w zwiazku z
wiekiem kobiety ciezarnej.

Zdaniem Sadu rbéwniez
41 tydzien ciazy nie
dyskwalifikowal M. A.
(1) w Swietle zalecen
medycznych do porodu
domowego. Wystawienie
przez ginekologa
prowadzacego dra H. S.
skierowania do szpitala
w dniu  30.05.2018r.
nie wskazuje, 7e
ciaza byla  wysokiego
ryzyka, czy  istnialo
zagrozenie niedotlenienia
wewnatrzmacicznego

plodu. Jak =zeznala H.
S. jedyna okolicznoScia,
ktéra przemawiala za

wystawieniem
skierowania do szpitala
byt wiek ciagzy - 41

tydzien. Warto w tym
miejscu  wskazaé, za
obronca oskarzonych, iz
Rozporzadzenie wskazuje,
iz  pordéd fizjologiczny
to spontaniczny poro6d
niskiego ryzyka od
momentu rozpoczecia i
utrzymujacy taki stopien
ryzyka przez caly czas
trwania, w wyniku ktorego
noworodek rodzi sie
z polozenia glowkowego,
pomiedzy  ukoniczonym
37. a 42. tygodniem
ciazy, po ktorym matka
i  noworodek s3 w
dobrym stanie. Oskarzona
M. A (1) wraz ze
skierowaniem nie dostala
zalecenia stawienia sie
w danym  momencie
do szpitala celem
hospitalizacji. Zatem 41




tydzien ciazy u oskarzonej
M. A. (1) nie daje
podstaw do przyjmowania,
iz poréd domowy w
takich warunkach byl
nieuzasadniony
medycznie i ryzykowny.

Powyzsze @~ w  caloSci
potwierdza opinia dra
L. K. (v), ktory
wskazal, ze realizacja
praw pacjenta w zakresie
opieki  okoloporodowe;j
gwarantuje respektowanie
prawa Swiadomego
udzialu w podejmowaniu
decyzji zwigzanych z
cigza i porodem.
Zatem nawet obecnosé
czynnikdbw  ryzyka w
Swiatle  Rozporzadzenia
nie  wyklucza porodu
w warunkach domowych.
W S$wietle powyzszego
oskarzeni podejmujac
decyzje o porodzie w
warunkach domowych
kierowali sie
obowigzujacym prawem
jak i przekonaniem
0 stusznoéci takiej
decyzji. W opinii bieglego
rezygnacja ze skierowania
do stawienia sie do
szpitala nie moze
by¢ traktowana jako
zawinione niedbalstwo.

Z uwagi na powyzsze Sad
uznal, iz decyzja o odbyciu
porodu w  warunkach
domowych nie moze
by¢ podstawa stawiania
oskarzonym jakichkolwiek
zarzutow. M. A. (1) oraz
B. M. (2) planowali
porod domowy, a cigza
przebiegala prawidlowo.
Nawigzali oni kontakt




z  polozng  A. S.,
ktéra dokonala oceny
kwalifikacji M. A. (1)
do porodu domowego.
M. A. (1) do porodu
przygotowala sie bardzo
dobrze, wykonata wszelkie
dodatkowe badania, a
nadto wraz z B. M. (2)
uczestniczyta w edukacji
na ten temat.

Nie ma rowniez podstaw,
by oskarzonym czynic
zarzut  z  tego, iz
decydujac sie na pordd
domowy zrezygnowali z
asysty  polozne;j. Co
prawda biegly K. wskazal,
iz brak  zapewnienia
bezpos$redniego  udzialu
w akcji porodowej w
domu lekarza lub poloznej
nalezy traktowaé¢ jako
niedbalstwo, jednak w
ocenie Sadu analiza tresci
calosci opinii wskazuje,
iz biegly mial na
uwadze ,niedbalstwo” w
potocznym  rozumieniu
tego slowa. Wszak
jak podat biegly
obowigzujace przepisy nie
nakladaja na rodzaca
ani obowigzku posiadania
jakiejkolwiek wiedzy na

temat porodu ani
obowigzku zapewnienia
asysty personelu

medycznego przy porodzie
domowym, nalezy jednak
rozwazyé, czy stosowanie
zasady, ze co nie jest
zabronione jest dozwolone
nie  naklada  jednak
obowigzku kierowania
sie zdrowym rozsgdkiem
i dolozenia  wszelkich
staran dla zapewnienia




bezpieczenstwa osobie nad
ktoéra sprawuje sie piecze.

Skoro zatem na
oskarzonych nie cigzyl
obowigzek, ani nawet
zalecenie,

przeprowadzenia porodu
domowego przy udziale
fachowej  asysty, nie
mozna zdaniem Sadu
czynic oskarzonym
zarzutu z tego powodu,
ze takiej asysty zaniechali.
Jest to tym bardziej
uzasadnione, gdy wezmie
sie  pod uwage to,
iz oskarzeni w trakcie
porodu i bezposrednio
po nim pozostawali w
kontakcie z polozng, ktora
nadto miala odwiedzié
ich celem obejrzenia
dziecka, co uczynila okolo
2 godzin po porodzie.
Nadto, prze$wiadczenie
bieglego co do tego,
iz  bezpieczniejszy jest
porod z asysta bez
watpienia jest trafne (tak
zreszta jak pojawiajace
sie  konsekwentnie w
zeznaniach  lekarzy i
ratownikdbw medycznych
stwierdzenie, ze
bezpieczniejszy jest porod
w szpitalu, gdyz mozna
dziecku szybciej udzieli¢
w razie potrzeby pomocy),
nie mozna jednak
traci¢ z pola widzenia
tego, ze przy braku
uregulowan nakazujacych
i zalecajacych poréd =z
asysta lekarza lub poloznej
i przy braku jakichkolwiek
przeciwskazan do porodu
domowego, nie mozna
oskarzonym zarzucic¢




zawinionego zaniechania
w tym wzgledzie.

Odnoszac sie do zarzutow
stawianych  oskarzonym
dotyczacego zbyt pdznego
wezwania pomocy
medycznej, tj. po ponad
dwoéch  godzinach od
porodu w sytuacji
zagrozenia zycia dziecka
bezposrednio po
urodzeniu wskazaé nalezy,
ze z wyjasnien M. A. (1)
i B. M. (1) wynika, iz
dziecko urodzilo sie w
stanie dobrym. Z zeznan
rodzicow wynika, ze M.
M. (1) plakala, kolor
skory byl prawidlowy -
rézowy, dziecko zostalo
przystawione do piersi
i ssalo. Nie Dbylo
zadnych  niepokojacych
objawéw, ktére moglyby
sugerowac, ze dziecko
wymaga natychmiastowej
hospitalizacji.

Potwierdzily to zeznania
ratownikéw medycznych,
a w szczeg6lnoéci D. D. (1).
Podat on, iz ,poczatkowo
nie bylo takich objawow,
ze dziecko jest sine. W
miedzyczasie jego stan sie
pogorszyl”, ,w momencie
przyjazdu (...) dziecko nie
wymagalo intubacji, bo
oddychalo samodzielnie,
bylo  przytomne” (k.
673v). Potwierdzil to
R. S. - »dziecko
zaczynalo mie¢ problemy
z oddychaniem” (k. 673).
7Z zeznan powyzszych
wynika zatem, iz stan
dziecka zaczal pogarszaé
sie w czasie pobytu w
mieszkaniu oskarzonych
ratownikdw medycznych.




Potwierdza to zatem
wersja oskarzonych, ze
w poczatkowym okresie
po  porodzie  dziecko
nie dawalo oznak
nieprawidlowoéci w
oddychaniu. Ustalenie to
koreluje z zeznaniami
G. R. (,stan dziecka,
ktory wedlug nich byl
prawidlowy, a za dwie
godziny sie pogorszyl’
k. 652v), J. O. (,stan
dzieci po zachlySnieciu
bywa rbézny, wszystko
zalezy od kondycji dziecka
(...) od czasu, bo stan
dzieci pogarsza sie w
czasie kilku do kilkunastu
godzin” k. 653v). Nawet
w zeznaniach L. Z., w
ktérych  widoczne jest
negatywne  nastawienie
Swiadka do oskarzonych
znajduje sie stwierdzenie,
iz $wiadek ,nie jestem
w stanie okre§lic czy
to sinienie bylo dla
laika zauwazalne” (k.
685v), a zauwazy¢ nalezy
iz $éwiadek odnosil sie
do stanu dziecka po
pogorszeniu jego stanu
zdrowia.

Jak dalej wyjasnili
oskarzeni, zawiadomili
pogotowie  niezwlocznie
po tym jak zauwazyli
pierwsze nieprawidlowe
objawy u  corki, f1j.
zaburzenia w oddychaniu.
Potwierdzaly to zeznania
A. S., ktéora podala,
ze ,oni sami zauwazyli,
ze co$ jest nie tak i
wezwali pogotowie” (k.
671), ,pani M. zauwazyla,
ze co$ ja niepokoi w tym
oddechu”. Na marginesie




wskazaé nalezy, iz
zgromadzony material
dowodowy wskazuje na
to, ze pogotowie wezwane
zostalo do noworodka,
a nie do matki,
co potwierdzily zeznania
ratownikdbw medycznych
odnoszace sie do
procedur zwiazanych z
dysponowaniem

karetkami ratunkowymi.

W tych okolicznos$ciach
nie mozna  zdaniem
Sadu czyni¢ oskarzonym
zarzutu zbyt pb6znego
wezwania pomocy. Podjeli
oni dzialanie bezposrednio
po zauwazeniu
nieprawidlowosci u
noworodka. Brak jest
zatem jakiejkolwiek zwloki
w ich dzialaniu.

Reasumujgc oskarzonym
M. A (1) i B. M
(1) nie mozna zarzucié¢
zachowania wywolujacego
negatywny skutek dla
zycia i zdrowia M. M. (1)
w warunkach $éwiadomosci
takiego przebiegu zdarzen
i mozliwo$ci nastgpienia
skutku, jak  rbéwniez
nawet w razie braku
$§wiadomoSci, w sytuacji
gdy sprawca powinien i
mogt przewidzie¢ rezultat
w postaci ciezkiego
uszczerbku na zdrowiu
ofiary. Zachowanie
oskarzonych nie
wyczerpuje znamion czynu
zabronionego, tak w
formie umyslnej, jak
i nieumyS$lnej. Ani M.
A. (1), ani B. M.
(1) nie sposbb zarzucic,
ze naruszyli jakiekolwiek




reguly ostroznoéci - oboje
byli przygotowani do
porodu domowego, brak
bylo przeciwskazan do
jego odbycia, natychmiast
po zauwazeniu pierwszych
niepokojacych
u dziecka
pogotowie,
tego, ze

objawow
zawiadomili
jak roéwniez
powinni byli
przewidzie¢ rezultat w
postaci ciezkiej choroby
u ich corki M. M. (1)
wobec decyzji o porodzie

domowym.

1.KARY, Srodki Karne,
PRzepadek, Srodki
Kompensacyjne i

srodki zwiqzane z

poddaniem sprawcy
probie
Oskarzony Punkt rozstrzygniecia Punkt z wyroku odnoszacy | Przytoczy¢ okolicznoéci
z wyroku sie
do przypisanego czynu
1.Inne
ROZSTRZYGNIECIA

ZAwarte w WYROKU

Oskarzony

Punkt rozstrzygniecia
z wyroku

Punkt z wyroku odnoszacy
sie do przypisanego czynu

Przytoczy¢ okoliczno$ci

1.inne zagadnienia

W tym miejscu sad
odnie$¢ sie
do innych kwestii
majacych znaczenie dla

moze

rozstrzygniecia,

a niewyjasnionych w
innych czesciach
uzasadnienia, w tym

do wyjaénienia, dlaczego




nie zastosowal okreslonej
instytucji prawa karnego,
zwlaszcza w  przypadku
wnioskowania orzeczenia
takiej instytucji
stron¢

przez

1.KOszty procesu

Punkt rozstrzygniecia z
wyroku

Przytoczy¢ okoliczno$ci

II

Sad zasadzit od Skarbu

Panstwa na rzecz
kuratora maloletniej -
apl. adw. A. P. kwote

1623,60
tytutem reprezentowania
w postepowaniu karnym
maloletniej M. M. (1).

zlotych  brutto

Sad kierowal sie przy
tym ze do
okre$lenia wynagrodzenia
$wiadczacego

prawna

tym,

kuratora
pomoc
maloletniemu
pokrzywdzonemu w toku
procesu karnego nie ma
zastosowania dyspozycja
artt 179 kr.o., ale
przepisy prawa karnego
procesowego, a zatem art.
618 § 1 pkt 11 k.p.k. w zw.
z art. 29 ust. 1 ustawy z
dnia 26 maja 1982 roku
- Prawo o adwokaturze
(Dz.U.2016.1999) w zw.
per
analogiam § 1 i 3
rozporzadzenia Ministra

ze stosowanym

Sprawiedliwoéci z dnia
13 listopada 2013 .
w  sprawie okre$lenia

wysoko$ci wynagrodzenia
i zwrotu wydatkéw
poniesionych przez
kuratorow ustanowionych




dla strony w sprawie
cywilnej (Dz. U.
2013.1476) W Zw. Z
odpowiednim przepisami
rozporzadzenia Ministra
Sprawiedliwoéci z dnia
22 pazdziernika 2015
r. W sprawie oplat
za czynnoSci adwokackie
oraz ponoszenia przez
Skarb Panstwa kosztow
nieoplaconej pomocy
prawnej udzielonej z
urzedu (tj. Dz. U.
z 2015.1801), ktérego
przepisy stosownie do
treSci § 22 obecnie
obowiazujacego
Rozporzadzenia Ministra
Sprawiedliwo$ci z dnia 3
pazdziernika 2016 r. w
sprawie ponoszenia przez
Skarb Panstwa kosztow
nieoplaconej pomocy
prawnej udzielonej przez
adwokata z urzedu (Dz.
U. z 2016 1. poz.
1714) maja zastosowanie
w przedmiotowej sprawie
(por. wyrok Sadu
Apelacyjnego z dnia 19
marca 2015 r., 1I
AKa 46/15, Legalis nr
1241349).

III

7 uwagi na uniewinnienie
oskarzonych  Sad w
oparciu o art. 632
pkt 2 kp.k. kosztami
postepowania obciazyt
Skarb Parnistwa.

1.Podpis




