Sygn. akt: I C 474/14

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 10 maja 2016 r.

Sad Okregowy w Olsztynie I Wydzial Cywilny

w skladzie nastepujacym: Przewodniczacy SSO Juliusz Ciejek

Protokolant: stazysta Aleksandra Bogusz-Dobrowolska

po rozpoznaniu w dniu 10 maja 2016 r. w Olsztynie

na rozprawie

sprawy z powodztwa E. D.

przeciwko Skarbowi Panstwa - Zakladowi Karnemu w B. i (...) Szpitalowi (...) w O.
o zaplate i rente

I. powddztwo oddala,

II. zasadza od powoda na rzecz pozwanego (...) Szpitala (...) w O. kwote 3.600 (trzy tysiace szeécset) z} tytulem zwrotu
kosztow zastepstwa procesowego,

III. zasadza od powoda na rzecz pozwanego Skarbu Panstwa — Prokuratorii Generalnej Skarbu Panstwa kwote 3.600
(trzy tysiace sze$cset) zl tytulem zwrotu kosztow zastepstwa procesowego.

Sygn. aktIC 474/14

UZASADNIENIE

W dniu 5 wrze$nia 2014 r. powdd wystapil z pozwem przeciwko Skarbowi Panstwa — Zakladowi Karnemu w B. oraz
(...) Szpitalowi (...) w O. o zaplate kwot po 100.000 z} tytulem zado§éuczynienie oraz kwoty po 2.000 zl miesiecznie
solidarnie od obu pozwanych tytulem renty.

W uzasadnienie swojego stanowiska wskazal, ze w okresie od (...) r. do 24 maja 2013 r. przebywal w (...) Szpitalu
(...), gdzie zostal niezgodnie z prawem poddany zabiegowi medycznemu. Lekarz operujacy po zabiegu pozostawil
ciala obce w lewej komorze serca i cialach miekkich uniemozliwiajac powodowi pelne wyleczenie. Ponadto zarzucit
stuzbie zdrowia pozwanego Zakladu Karnego niewlaSciwe wykonywanie swojej misji poprzez brak skierowan
na specjalistyczne badania, brak odpowiednich konsultacji lekarskich, a tym samym brak odpowiedniej opieki
medycznej. Zachowanie pozwanych spowodowalo u powoda straty moralne i utrate zdrowia (k. 3 — 5, 13).

W odpowiedzi na pozew pozwany (...) Szpital (...) w O. wnidst o oddalenie powddztwa w calo$ci oraz zasadzenie na
jego rzecz kosztow procesu wedlug norm przepisanych.

Argumentujac swoje stanowisko wskazal, ze w dniu (...) r. przyjeto pozwanego na oddzial w trybie pilnym.
Przeprowadzono u powoda zabieg operacyjny, ktérego celem bylo usuniecie dwoch drutéw z mie$nia sercowego,
jednego drutu ze $ciany klatki piersiowej po stronie lewej oraz jednego drutu z tkanki podskornej w okolicy wyrostka
mieczykowatego. Podjetych czynnosci medycznych dokonano na podstawie postanowienia Sadu, celem ratowanie
zycia powoda (k. 37-39).



Pozwany Skarb Panstwa Zaklad Karny w B., zastepowany przez Prokuratorie Generalna Skarbu Panstwa z siedziba w
W., wniost o oddalenie powo6dztwa oraz zasadzenie od powoda kosztow postepowania.

W uzasadnieniu swojego stanowiska zaprzeczyl wszelkim twierdzeniom i okolicznosciom faktycznym podnoszonym
przez powoda w pozwie. Zakwestionowal powodztwa co do zasady, jak i co do wysokosci (k. 102-106)

Sad ustalil nastepujacy stan faktyczny:

E. D. wdniu 16 stycznia 2013 r. zostat doprowadzony z wolnoéci do Aresztu Sledczego w O. w zwiazku z zastosowaniem
srodka zapobiegawczego w postaci tymczasowego aresztowania. Organem dysponujacym byl wowczas Sad Okregowy
w Olsztynie 1T Wydzial Karny w sprawie II K 87/13. W sumie przebywa w jednostkach penitencjarnych od okolo 20
lat. Wielokrotnie w trakcie pobytu w zakladach karnych dokonywal samouszkodzen.

(dowod: akta penitencjarne SO w Olsztynie, Kow 2066/13 k. 3 — 4, zeznania powoda k. 388 — 389, o§wiadczenie
powoda k. 476-476v)

W nocy z dnia 16 maja 2013 r. na 17 maja 2013 r. w warunkach izolacji dokonal samouszkodzenia poprzez wbicie ciala
obecnego metalicznego w obreb klatki piersiowej. Powyzszy fakt powdd zglosil w dniu 20 maja 2013 r. Wyrazal zgode
na operacje jedynie w warunkach wolno$ciowych. Zostal przewieziony w trybie nagtym na szpitalny oddzial ratunkowy
MSWiA w O.. Stwierdzono obecno$¢ licznych cial obcych tkwigcych w mie$niu sercowym oraz w lewej komorze serca,
plyn w lewej jamie oplucnowe;j. Skierowano powoda na dalsze leczenie do oddzialu kardiochirurgicznego (...) Szpitala
(.owO..

(dowod: akta penitencjarne SO w Olsztynie, Kow 2066/13 k. 2, 4, rozmowa psychologiczna z powodem k. 7 akt III
Kow1062/14, ksigzeczka zdrowia powoda, w tym opinia lekarska z dnia 14 lutego 2014 r., opinia lekarska lek. J. P. z
AS w 0., zeznania powoda k. 388-389)

Z uwagi na niemozno$¢ leczenie w zakladzie karnym i na zagrozenie Zycia i zdrowia powoda, a takze z uwagi na
brak zgody powoda na leczenie, zastepca Dyrektora Aresztu Sledczego w O. zlozyl w dniu 21 maja 2013 r. wniosek o
przeprowadzenie zabiegu medycznego w trybie art. 118 § 3 k.k.w. Sad Okregowy w Olsztynie III Wydziat Penitencjarny
i Nadzoru nad Wykonywaniem Orzeczen Karnym w dniu 21 maja 2013 r. uwzglednil wniosek zastepcy Dyrektora i
wydal stosowne postanowienie.

(dowdd: wniosek Dyrektora AS w O. w sprawie III Kow 2066/13 k.1, 10, ksigzka zdrowia powoda — karta konsultacyjna
sporzadzona przez lek. G. S. z dnia 20 maja 2013 r., dwa zaswiadczenia lekarskie lek. J. K. z dnia 21 maja 2013 r.,
karty konsultacyjnej sporzadzonej przez lek. M. P. z dnia 21 maja 2013 r., o§wiadczenia powoda z dnia 21 maja 2013
r., kserokopia dokumentacji medycznej z akta sprawy k. 47-100)

W dniu (...) r. z uwagi na zagrozenie zycia w trybie pilnym w (...) Szpitalu (...) na Oddziale Kardiochirurgii
zostal przeprowadzony zabieg operacyjny. Przed zabiegiem wykonano serie niezbednych badan jak: morfologia,
uktad krzepniecia, grupe krwi, tomografie komputerowa klatki piersiowej. Dokonano usuniecia dwoch drutéw z
mieénia sercowego, jednego drutu ze $ciany klatki piersiowej i jednego drutu z tkanki podskornej w okolicy mostka
mieczykowatego. Zostaly usuniete wszystkie druty z wyjatkiem malego kawalka o dlugosci 3 mm, ktoéry w trakcie
operacji urwal sie w przegrodzie serca. Odstapiono od uéniecia tego elementu ze wzgledu na duzo ryzyko zabiegu
operacyjnego. Powoda wypisano ze szpitala w stanie ogélnym dobrym, bez powiklan pooperacyjnych, z zaleceniem
dalszego leczenia ambulatoryjnego i farmakologicznego.

(dowdd: opinia o stanie zdrowia powoda z ZK w B. dyrektora szpitala (...) w B. lek. K. S. i Ordynatora Oddzialu
Wewnetrznego Szpitala (...) w B. lek. M. W. k. 36, 40-41, 43-43v akt III Kow 2861/13, zeznania $wiadka T. L. (1) k.
196 — 196V, zeznania $wiadka P. Z. k. 196 v -197, ksigzka zdrowia — karta informacyjna leczenie szpitalnego z dnia 24
maja 2013 r., karta oddzialu kardiochirurgicznego (...) w O. sporzadzona przez dr G. S. z dnia 24 maja 2013 r. , karta



informacyjna leczenie szpitalnego F — CO -11 -1 — 1 nr Ks. Gl: (...) z dnia 20 maja 2013 r., karta medycznych czynnosci
ratunkowych sporzadzona przez lek. K. K. (2), kserokopia dokumentacji medycznej k. 47-100 )

Powdd zlozyt zazalenie na postanowienie Sadu Penitencjarnego z dnia 21 maja 2013 r. Sad Apelacyjny w Bialymstoku
w dniu 26 czerwca 2013 r. uchylil powyzsze postanowienie i przekazal do ponownego rozpoznania. Sad Penitencjarny
w dniu 30 sierpnia 2013 r. umorzy} postepowanie jako bezprzedmiotowe, gdyz do wykonania zabiegu doszlo (...) r.
Od powyzszego postanowienia powod zlozyt zazalenie. Sad Apelacyjny utrzymal w mocy powyzsze postanowienie.
Sad Penitencjarny w sprawie III Kow 1062/14 obcigzyt powoda kosztami leczenia w zwigzku z dokonaniem
samookaleczenia w wysokoSci 21.008 zl.

(dowdd: akta penitencjarne III Kow 2066/13 -postanowienie SA w Bialymstoku w sprawie II AKzw 1202/13 k. 25,
postanowienie SO w Olsztynie w sprawie III Kow 2861/13 k. 47 tych akt, postanowienie w sprawie III Kow 1062/14,
faktura Vat k. 8, 30 tych akt, informacja k. 206)

Pow6d w okresie od 24 maja 2013 r. do 19 czerwca 2013 r., od 4 lipca 2013 r. do 29 sierpnia 2013 r. oraz 9
wrzesnia 2013 r. do 9 pazdziernika 2013 r. byl hospitalizowany na Oddziale Wewnetrznym Szpitala w ZK w B..
W tym okresie wykonywano serie badan dodatkowych, jak morfologia, EKG, gastroskopia, rtg klatki piersiowej,
usg oplucnej. W tym okresie - 28 czerwca 2013 r. dokonywal kolejnych samouszkodzen - tzw. ,wbitek” w klatke
piersiowa. W trakcie pobytu w Zakladzie Karnym w B. istniala mozliwo$¢ korzystania z konsultacji lekarskich raz
w miesigcu, a w naglych wypadkach réwniez czesciej. Powdd korzystal z tej mozliwosci bardzo czesto, nawet kilka
razy w miesigcu. Otrzymal niezbedna pomoc, w tym leki. Zdarzalo sie, ze powod nie przyjmowatl positkdow stalych,
nawet przez okres 3 tygodni, spozywal jednie napoje i jadl zupe. Byl wtedy slaby i mdlal. Gdy wymagal interwencji
medycznej z uwagi na stan jego zdrowia otrzymywat niezbedng pomoc. W ambulatorium spotkania polegaly na
rozmowie powoda z lekarzem. W pozwanym zakladzie byt poddawany badaniom radiologicznym. W dniu 17 lipca
2013 r. zostalo wykonane badanie echokardiograficzne. W dniach 24 lipca 2013 r. i 22 sierpnia 2013 r. zostal poddany
badaniu tomografem komputerowym. Na zlecenie Dyrektora Szpitala (...) w B. wykonano u powoda w czerwcu 2014 r
badania echokardiograficzne oraz badania tomografem komputerowym. Badania obrazowe wykazaly pozostalosci po
starych tzw. ,wbitkach”, ktore nie stanowia zagrozenia dla waznych narzaddéw klatki piersiowej. W okresie pobytu w
jednostce penitencjarnej przyjmowal leki przepisane przez lekarza zakladowego, a takze byl pod stala opieka lekarska.
W kwietniu 2015 r. pow6d odbyl konsultacje kardiochirurgiczne w (...) w O..

(dowdd: zeznania $wiadka T. L. k. 196-196v, $§wiadka T. K. k. 345-346, o§wiadczenie powoda k. 476 -476v, ksigzka
zdrowia — badania radiologiczne, karty informacyjne leczenia szpitalnego z dnia 19 czerwca 2013 r., z dnia 29 sierpnia
2013 r. i z dnia 9 pazdziernika 2013 r., wpis w ksigzeczke k. 27, opinia o stanie zdrowia powoda z dnia 9 lipca 2013
r., badanie echokardiograficzne z dnia 17 lipca 2013 r. sporzadzone przez K. P., skierowanie na badania TK wraz z
wynikami sporzadzone przez dr J. I. oraz lek. W. S. z plyta CD, badania echokardiograficzne sporzadzone przez lek.
A. G., wyniki badan TK sporzadzone przez lek. M. R., wpisy w ksiazki zdrowia strony od 7 do 20 ostatniego zeszytu
z ksiazki zdrowia, pismo (...) w O. k. 108, sprawozdanie z przebiegu postepowania wyjasniajacego w sprawie braku
skierowan do specjalistow k. 109, 110, 111-112, 113, 114-115, 116, 117, 118, 119)

Powod w dniu 27 maja 2015 r. wytoczyt powddztwo przeciwko Skarbowi Panstwa — Sagdowi Okregowemu w Olsztynie,
sygn. akt I C 306/15 o zaplate kwoty 100.000 zl tytulem zado$éuczynienia za krzywde jaka wyrzadzono powodowi
przez niezgodne z prawem dzialanie przy wykonywaniu wladzy publicznej w zwigzku z wydaniem postanowienia o
przymusowym poddaniu go zabiegowi medycznemu. Powodztwo oddalono. Apelacje od tego wyroku zlozyt powdd.
Sad Apelacyjny zmienil zaskarzone orzeczenie w ten sposéb, ze zasadzil na rzecz powoda kwote 5.000 zl.

(dowdd: znane z urzedu, wyrok i uzasadnienie w sprawie I C 306/15 SO w Olsztynie oraz rozstrzygniecie SA w
Bialymstoku)



Aktualny stan zdrowia powoda jest dobry. Rana pooperacyjna zagoila sie prawidlowo, a sam przebieg operacji
odpowiadal obowiazujacym standardom postepowania kardiochirurgicznego. Rokowania sa pomys$lne. Proba
usuniecia pozostalych cial obcych stwarza duze zagrozenia dla zycia powoda.

(dowod: opinia bieglego kardiochirurga prof. T. H. k. 433, konsultacja k. 455

Powod z zawodu jest §lusarzem. Pracowal w swoim zawodzie przy produkcji granulatu w firmie (...) w latach
2012-2013 w C., a nadto w ZK we W.. W warunkach wolno$ciowych zarabial 1.500 zl netto, za§ w ZK 500 z} po
potraceniach. Nie ma nikogo na utrzymaniu. Posiada mieszkanie w O., na ktoére otrzymuje dodatek mieszkaniowy,
a takze doplate z funduszu penitencjarnego. Od 2005 r. maa orzeczong niepelnosprawnos$¢ z uwagi na niemozno$c
wyprostowania prawej reki. Wypadkowi ulegl w pracy. Obecnie powod czuje sie dobrze. Nie wymaga specjalistycznych
konsultacji medycznych.

(dowdd: zeznania powoda k. 388-389, os§wiadczenie powoda k. 476-476v, opinia bieglego kardiochirurga prof. T. H.
k. 433)

Sad zwazyl, co nastepuje:

W $wietle poczynionych w sprawie ustalen roszczenie powoda oddalono jako bezzasadne i nieudowodnione. Powdd
nie udowodnil aby Zaklad Karny w B. niewlasciwie go leczyl lub w sposob bezprawny zaniechal stosowania procedur
medycznych. Pozwany Szpital dziatal zgodnie z prawem, bo na podstawie natychmiast wykonalnego postanowienia
Sadu i zgodnie z zasadami sztuki medyczne;.

Z uzasadnienia pozwu wynika, ze powdd dochodzil zaplaty kwoty po 100.000 zt od kazdego z pozwanych tytulem
zado$Cuczynienia za naruszenie dobr osobistych, przy czym dotyczy ona zaréwno dobr osobistych powoda, jak i
niedokonczenia operacji poprzez dopuszczenie do pozostawienia 3mm ciala obcego, uniemozliwiajgc tym samym
pelne wyleczenie powoda oraz kwoty po 1.000 zt od kazdego z pozwanych, lacznie 2.000 zl tytulem renty.

Na wstepie rozwazan zauwazy¢ nalezy, iz podstawg prawng niniejszego pozwu sa przede wszystkim przepisu
dotyczace ochrony dobr osobistych, ktére w ocenie powoda, zostaly naruszone przez bezprawne dzialanie jednostki
organizacyjnej Skarbu Panstwa polegajace na niezapewnieniu powodowi odpowiednich warunkéw pobytu w
Zakladzie Karnym w B., polegajacych na niewlasciwej opiece medycznej, braku skierowan do specjalistoéw. Tym
samym podstawa dochodzonego przez powoda roszczenia jest art. 417 k.c. w zw. z art. 23 i 24 k.c. oraz art. 444 § 11
2 k.c., art. 445 § 1 k.c.iart. 448 k.c.

W przypadku za$ pozwanego Szpitala roszczenie powoda skupia sie wokol przeprowadzania niezgodne z prawem
operacji polegajacej na usunieciu ciatl obcych, ktére wbil sobie samodzielnie powdéd w miesienn sercowy, a takze
niedokonczenie tej operacji poprzez pozostawienie urwanych w trakcie zabiegu czeéci cial obcych (drutéow). Poniewaz
powdd nie wskazal na istnienie zadnego stosunku umownego miedzy nim a pozwanym Szpitalem, podstawa
ewentualnej odpowiedzialno$ci odszkodowawczej pozwanego moglby stanowic przepis art. 23 i art. 24 k.c. oraz art.
415 k.c., w szczego6lnosci art. 430 k.c., art. 444 § 1i 2 k.c,, art. 445 § 1 k.c.

Przechodzac do analizy powodztwa w zakresie pozwanego Szpitala, wskazaé nalezy, ze zadanie powoda opieralo sie
na twierdzeniu, ze wydanie postanowienia z dnia 21 maja 2013 r. w sprawie III Kow 2066/13 przez SO w Olsztynie,
w ktérym zezwolono na wykonanie wobec niego zabiegu medycznego wbrew woli powoda, odbylo sie z naruszeniem
prawa. W konsekwencji orzeczenie to, w ocenie powoda, pozbawilo go prawa do decydowania o swojej osobie.

Rozwazajac zasadno$¢ roszczenie powoda w tym kontekécie, w pierwszym rzedzie nalezy wskazac, ze poddanie
powoda zabiegowi medycznemu w dniu (...) r. nastapito, co prawda na podstawie nieprawomocnego postanowienia,
ktére nastepnie uchylono. Zgodnie jednak z art. 6 § 3 k.k.w., postanowienia w postepowaniu wykonawczym staja
sie wykonalne z chwila wydania, chyba, Zze ustawa stanowi inaczej lub sad wydajacy postanowienie albo sad
powolany do rozpoznania zazalenia wstrzyma jego wykonanie. Postanowienie, o ktérym mowa zostalo wydane na



podstawie art. 118 § 3 k.k.w. Jak wynika z dalszego przebiegu postepowania w tej sprawie, postanowienie owo zostalo
uchylone, albowiem wydano je z naruszeniem przepisu art. 118 § 2 k.k.w. Przepis ten wymaga, aby stan powaznego
niebezpieczenstwa, uzasadniajacy przeprowadzenie zabiegu bez zgody skazanego stwierdzilo dwoch lekarzy. Nie
mniej jednak pozwany Szpital nie ponosi z tego tytulu odpowiedzialnoSci, gdyz dzialal na podstawie przedlozonego
mu natychmiast wykonalnego orzeczenia sadowego. Nie jest kompetencja placéwki medycznej dociekanie zasadno$ci
wydanego orzeczenie w postepowaniu sagdowym.

Zatem zostala wylaczona przestanka bezprawno$ci Szpitala, tak w kontek$cie naruszenia dobr osobistych powoda
jak i odpowiedzialno$ci odszkodowawrczej i zado$cuczynieniowej z tytutu uszczerbku na zdrowiu wobec braku zgody
powoda na przeprowadzenie leczenia.

W zaistnialej sytuacji warunkiem koniecznym uwzglednienie powddztwa co do pozwanego Szpitala byloby po
pierwsze ustalenie, ze w pozwanym szpitalu w sposob zawiniony nie dochowano obowigzku szczegoélnej starannosci
i dopuszczono sie btedu lub nieprawidlowosci przy wykonywaniu zabiegu medycznego z dnia (...) r., a po drugie, ze
naturalnym i zwyklym skutkiem wykazanych zaniedban lub bledéw byly nastepstwa w postaci pozostalo$ci 3 mm
cial obcych w mieéniu sercowym powoda. Zaznaczy¢ przy tym nalezy, ze w $wietle utrwalonej judykatury nie bylo
konieczne udowodnienie zawinienia ze strony konkretnej osoby, za ktéra odpowiedzialno$¢é ponosi pozwany szpital,
lecz wystarczyloby wykazanie tzw. winy organizacyjnej, przejawiajacej sie np. w zaniedbaniach w zakresie organizacji,
bezpieczenstwa, higieny i opieki nad chorym w stosunku do standardéw, jakich wymagal stan pacjenta i zasady
wiedzy medycznej. Oczywistym jest nadto, ze konieczne bylo przy tym wykazanie, ze to wlasnie wskutek konkretnych
zaniedban w tym zakresie powstala szkoda i krzywda objeta pozwem (por. m.in. wyroki SN z dnia 25 stycznia 2001r.,
IV CKN 232/00, Lex nr 52527, z dnia 11 maja 2005 r., III CK 652/04, Lex nr 151668).

Takich okoliczno$ci material dowodowy uzyskany w toku procesu nie wykazal..

W celu ustalenia, czy ze strony pozwanego Szpitala lub jego personelu doszlo do bledéw lub zaniechan skutkujacym
nastepstwami objetymi pozwem, zgromadzono dokumentacje medyczna, przestuchano $§wiadkéw oraz dopuszczono
dowdd z opinii bieglego z zakresu kardiochirurgii. Biegly prof. T. H., po zapoznaniu sie z przedlozona dokumentacja
medyczng mial wypowiedzieé¢ sie z dobranym przez siebie torakochirurgiem (o ile uzna to za konieczne i celowe)
i oceni¢ prawidlowosé procedur medycznych zastosowanych wobec powoda w okresie od 21 maja 2013 r. (dzien
poprzedzajacy operacje) do chwili wydania opinii, w szczegdlnoSci, czy dopuszczono sie bledu diagnostycznego badz
terapeutycznego oraz jaki jest aktualny stan zdrowia powoda.

Biegly w swojej opinii stwierdzil, Ze operacja zostala przeprowadzona zgodnie z obowigzujacymi standardami
postepowania kardiochirurgicznego przez do$wiadczony zespdl chirurgiczny. Sam przebieg operacji uznal réwniez za
prawidlowy. Natomiast na podstawie dokumentacji obrazujacej stan zdrowia powoda po jej przeprowadzeniu uznal,
ze powod jest wyleczony pod wzgledem kardiochirurgicznym, rokowania sie dobre, za$ przebyta operacja nie niesie
ze soba negatywnego wplywu na stan zdrowia powoda. Stanowisko bieglego wzmacnia pismo bieglego w prywatnej
korespondenc;ji z powodem, a ktore Sad postanowit dopusci¢ jako dowod sprawie. Biegly po zapoznaniu sie z opisem
tomografii komputerowej klatki piersiowej stwierdzil, iz pozostate czesci cial obcych znajduja sie w okolicy serca
co przy ewentualne operacji stwarza duze zagrozenia dla zdrowia i zZycia pacjenta, dlatego nie kwalifikuje sie on do
zabiegu medycznego (k. 455).

W ocenie Sadu sformulowania plynace z opinii (k. 433) zasluguja na uwzglednienie. Logika i prawidlowosc
wnioskéw wyciggnietych przez bieglego nie budzi watpliwosci. W konsekwencji tak sporzadzona i uargumentowang
opinie mozna bylo przyjac¢ za miarodajng i przydatna do rozstrzygniecia sprawy, co czynilo zbednym sieganie pod
wnioskowany przez powoda dowdd z opinii torakochirurga, majacy dotyczy¢ okolicznosci, ktére dostatecznie zostaly
wyjaénione w sporzadzonej juz opinii. W opinia tej, choé pozasgdowej odnalez¢é mozna paralele z zeznaniami Swiadka
(lek.) P. Z. (k. 196 -197), a takze wyjaénieniami lek. T. L. (3) (k. 107). Te ostatnie chociaz zlozone przed wytoczeniem
powodztwa w niniejszej sprawie (data zlozenia wyjasnien to dzien 23 lipca 2014 r.), to odnosza sie one do stanu



zdrowia powoda po operacji. Wszyscy zgodnie potwierdzaja, Ze obecny stan zdrowia powoda nie zagraza jego zyciu,
a powdd zostal wyleczony.

Tym samym, majgc na uwadze powyzsze uznaé nalezy, ze czynione przez powoda zabiegi dotyczace szukania podmiotu
leczniczego, ktory podjalby sie kolejnej operacji majacej na celu usuniecie pozostalo$ci nie sg konieczne. Otrzymanie
skierowanie na konsultacje medyczne nie daje gwarancji przeprowadzenia oczekiwanej przez powoda operacji, co w
oparciu o powyzsze czyni niklym szanse na jej przeprowadzenie, gdyz na stan obecny przeprowadzenie takiego zabiegu
stwarza duze ryzyko dla zdrowia i zycia powoda.

W $wietle uzyskanej w sprawie opinii oraz pozostalych dowod6w nie ma zatem podstaw do uznania, ze w pozwanym
Szpitalu dopuszczono sie bledéw lub zaniechan, skutkiem ktorych bylaby utrata zdrowia, o ktoérej w pozwie nadmienia
powdd.

Dostrzec trzeba, ze zabieg polgczony z ingerencja w cialo powoda zostal przeprowadzony wskutek dokonania przez
niego licznych samouszkodzen tzw. ,wbitek” w miesien sercowy, dokonanych krotko po aresztowaniu. W wyniku
interwencji chirurgicznej wbite przedmioty usunieto, za$ po zabiegu niezwlocznie powoda wypisano bez powiklan i w
stanie dobrym. Swiadczy o tym treéé niekwestionowanych zapiséw w dokumentacji medycznej. Mozna zatem przyja¢,
ze dzialania pozwanego Szpitala ostatecznie doprowadzily do poprawy ogdlnego stanu zdrowia powoda. Znikad nie
wynika, aby leczenie w tym zakresie nie zostalo zakonczone, a powdd doznal pogorszenia stanu zdrowia, wzglednie
wykazywal jakie$ szczegdlne objawy cierpienia fizycznego lub psychicznego.

Zycie kazdego czlowieka niezaleznie od wieku, stanu zdrowia, reprezentowanego poziomu wiedzy, kultury, stanu
rodzinnego i realnej spolecznej przydatnosci jest warto$cig uniwersalng i podlega jednakowej ochronie prawnej. Sad
nie dopatrzyt sie uchybien w zabiegu medycznym dotyczacym powoda. Zabieg operacyjny zostal przeprowadzony
zgodnie ze sztuka lekarska i zgodnie z najwyzsza staranno$cig, wymagang od profesjonalisty w zakresie medycyny.

W tym stanie rzeczy powddztwo o zado$cuczynienie co do pozwanego Szpitala nalezalo oddali¢ jako pozbawione
podstaw.

Przechodzac za$ do odpowiedzialno$ci pozwanego Zakladu, nalezy przypomniec¢, ze powod wywodzi swoje roszczenie
z faktu naruszenia przez strone pozwang dobra osobistego jakim jest zdrowie.

Zgodnie z trescia art. 23 k.c., dobra osobiste czlowieka, jak w szczego6lnosci zdrowie, pozostaja pod ochrona prawa
cywilnego niezaleznie od ochrony przewidzianej w innych przepisach. Osoba, ktérej dobra osobiste zostaly naruszone
moze, na zasadach przewidzianych w kodeksie, zada¢ zadoSéuczynienia pienieznego lub zaplaty odpowiedniej sumy
pienieznej na wskazany cel spoteczny (art. 24 § 1 zd. 3 k.c.). W razie naruszenia dobra osobistego sad moze przyznac
temu, czyje dobro osobiste zostalo naruszone, odpowiednia sume tytulem zado$¢uczynienia pienieznego za doznang
krzywde lub na jego zadanie zasadzi¢ odpowiednia sume pieniezng na wskazany przez niego cel spoleczny, niezaleznie
od innych srodkéw potrzebnych do usuniecia skutkow naruszenia (art. 448 k.c.).

Roznorodnoéc wystepowania w zyciu spotecznym dobr osobistych podlegajacych ochronie cywilnoprawnej, a takze
ochronie przewidzianej w innych przepisach polskiego systemu prawnego, przesadza o niemozliwo$ci jakiego$
systematycznego ujecia przestanek ogblnych, ktérych wystepowanie mogloby przesadzi¢ o tym, czy konkretne
zdarzenie stanowi naruszenie ktorego$ z nich. Ocena musi by¢, i jest w praktyce orzeczniczej, dokonywana na tle
konkretnego stanu faktycznego. Sad w $wietle konkretnej sprawy - stosujac kryteria obiektywne - czy doszto do
naruszenia dobra osobistego i czy zachodza przestanki do zastosowania ktoregos ze sSrodkdéw ochrony przewidzianych
w art. 24 k.c.

Doda¢ takze trzeba, iz przy ocenie, czy doszlo do naruszenia dobra osobistego, decydujace znaczenie ma nie tyle
subiektywne odczucie osoby zadajacej ochrony prawnej, ile to, jaka obiektywna reakcje wywoluje to naruszenie.
Natomiast podmiot dochodzgcy roszczenia z tytulu ochrony débr osobistych powinien wykazac, jakie przynalezne mu
dobro zostalo bezprawnie naruszone, w wyniku jakich dzialan doszlo do naruszen i w jakich okoliczno$ciach.



Dla przyjecia odpowiedzialnoSci sprawcy przepis art. 24 k.c. nie wymaga wykazania jego winy oraz przewiduje
domniemanie bezprawnosci jego dzialania naruszajacego dobro osobiste. Z drugiej jednak strony przedstawiciele
doktryny i judykatury wskazuja na cigzacym na powodzie obowiazku wykazania winy sprawcy naruszenia dobr
osobistych w sytuacji, gdy dochodzi on roszczenia na podstawie art. 448 k.c. (por. wyrok Sadu Apelacyjnego w
Bialymstoku z dnia 9 stycznia 2014 r., sygn. akt I ACa 616/13, Lex nr 1415818). Umieszczenie omawianego przepisu
w katalogu czynéw niedozwolonych skutkuje bowiem przyjeciem, ze element winy stanowi przestanke skorzystania
z mozliwoS$ci zasadzenia tego zado$¢uczynienia.

Co wazne, to dochodzacy ochrony z art. 24 k.c. nie musi tej przestanki udowadniaé, natomiast na sprawcy ciazy
obowiazek wykazania, iz jego dzialanie bylo zgodne z prawem. Jednoczesnie pozwany moze podjaé obrone celem
wykazania, ze nie dzialal bezprawnie i tym samym obali¢ domniemanie bezprawnoSci swojego dzialania. Powod
musi jednak wykazac, zgodnie z regulg wyrazong w art. 6 k.c., ze na skutek dziatan lub zaniechan pozwanego doznat
uszczerbku majatkowego lub niemajatkowego.

Powdd nie sprostal temu obowiazkowi.

Z dokumentacji medycznej, a takze z opinii bieglego wynika, ze aktualny stan zdrowia powoda jest dobry. Z analizy
ksigzki zdrowia powoda wynika, ze nawet kilka razy w miesiacu powdd korzystal z konsultacji lekarskich. Otrzymywat
takze leki, o czym $wiadczg odpowiednie zapisy w ksigzece zdrowia powoda i zeznania §wiadka M. M.. Tym samym
twierdzenia powoda i §wiadkéw T. K. i M. M., ze utrudniony by}l dostep do lekarza uzna¢ nalezy za chybiony.
Bezposrednio po opuszczeniu szpitala w okresie od maja do pazdziernika 2013 r. z przerwami przebywal na Oddziale
Wewnetrznym ZK w B.. Nalezy tez podkresli¢, ze Swiadek T. K. zeznal réwniez, ze gdy powod ,,plul” krwia zawieziono
go do ambulatorium. Po udzieleniu pomocy zostal odprowadzony do celi. W lipcu 2013 r. mial przeprowadzone
badanie radiologiczne, badanie echokardiograficzne, ktorych wyniki znajduja sie w ksiazeczce zdrowia, otrzymal takze
skierowanie na tomografie komputerowa, ktorej opis i plyta rowniez znajduja sie w ksiazeczce. W 2014 r. powod byt
badany elektrokardiogramem, TK klatki piersiowej. Wielokrotnie zar6wno w 2014 r. jak w 2015 r. byl badany przez
lekarza zakladowego.

Zarzut powoda co do braku dostepnosci do dokumentacji medycznej nalezy uznaé za nieuzasadniony. Jak wynika z
pisma lekarza pozwanego Zakladu powo6d otrzymal kopie tych dokumentow, a takze plyte CD z zapisem tomografii
komputerowej klatki piersiowej (k. 114-115, 107). Koresponduje to z informacja prywatng otrzymang od bieglego (k.
455), z ktérej wynika, ze zapoznawal sie z opisem tomografii komputerowe;j.

Podkreslenie wymaga rowniez fakt, ze powdd wielokrotnie skladal skargi na brak odpowiednich skierowan. Skargi
te inicjowaly wszczecie postepowania wyjasniajacego. W wyniku tych postepowan skargi powoda zostaly uznane za
bezzasadne (k. 108-119).

Decyzje o sposobie leczenie, ewentualnych dodatkowych skierowaniach do specjalistow podejmuje lekarz pierwszego
kontaktu, w przypadku powoda jest to lekarz pozwanego Zakladu. Wedlug zeznan lekarza T. L. (3) sytuacje w ktérych
odmawiano mu wizyty lekarskiej wystepowaly tylko wtedy gdy powdd nie zglaszal dolegliwosci.

Roszczenie powoda zwigzane z pozostawieniem 3 milimetrowego ciala obcego po operacji jest konsekwencja jego
samodzielnych dzialan polegajacych na uszkodzeniu wlasnego ciala wyrazony w ramach protestu skierowania
przeciwko niemu postepowania karnego. Powod probowal wymusi¢ zwolnienie go dokonujac aktéw autoagresji.
Swiadomie narazal swoje zdrowie, absorbujac ta droga shuzbe zdrowia Zakladu Karnego i Szpitala (...) w O..
Ponownego samouszkodzenia dokonat 28 czerwca 2013. Zyskiwal dostep do procedur medycznych, diagnostycznych
i interwencji operacyjnej na ktére chorzy w warunkach wolno$ciowych niejednokrotnie musza oczekiwaé latami. W
tej sytuacji twierdzenia powolanych przez niego Swiadkow — wspolosadzonych i samego powoda o ignorowaniu przez
stuzbe wiezienng jego stanu zdrowia s3 niewiarygodne i jako takim Sad nie dal im wiary. Powdd sam przyznal, ze
konfabulowal, co do swojego stanu zdrowia. Zeznal, ze polknal drewno — choé¢ byla to nieprawda (k.388v). W tej



sytuacji nie sposob sie dziwic, ze nie zawsze dopatrywano sie podstaw do wdrazania zadanych przez powoda procedur
medycznych.

Zdaniem Sadu powodd byl objety wlasciwg opieka medyczna, a oczywistym jest, ze odbywania kary izolacyjnej wiaze
sie z ograniczaniem mozliwoS$ci skorzystania z opieki medycznej na zasadach wyboru. Obecnie jego stan zdrowia jest
dobry i nic mu nie zagraza. Powdd mogt korzystaé i korzystal z porad stuzby zdrowia. Poniewaz to na powodzie ciazyt
obowiazek dowodzenia w zakresie naruszenia dobr osobistych, a obowiazkowi temu nie sprostal. Wyliczone przez
niego uchybienia jak brak podawania lekéw, przyjmowania do lekarza i szpitala nie mogly zostac¢ uznane za zasadne.
Sam fakt niezastosowania leczenia, ktérego zadal w danej chwili powdd, nie stanowi naruszenia jego dobra osobistego
o ile nie wynika z konieczno$ci medyczne;j.

Zwazywszy powyzsze okoliczno$ci Sad oddalil pozostale wnioski dowodowe powoda jako nieprzydatne dla
rozstrzygniecia.

Dlatego majac na uwadze powyzsze powddztwo o zadoSéuczynienie co do pozwanego Skarbu Panstwa oddalono jako
bezzasadne.

Roszczenie powoda o przyznanie mu renty w wysokoéci 2.000 zl od pozwanych w kontekscie braku zawinienia
kazdego z nich jest rownie bezzasadne. Podstawa tego zadania jest art. 444 § 2 k.c. Aby je zrealizowaé potrzebna
jest wina zobowigzanego jaki i utrata mozliwoéci zarobkowych lub zwiekszenie potrzeb lub tez zmniejszenie widokéw
powodzenia na przyszlo§é. W przedmiotowej sprawie nie zostala wykazana zadna z tych przestanek.

Renta z art. 444 § 2 k.c. ma charakter kompensacyjny, stanowi forme naprawienia szkody, a jej dochodzenie zwigzane
jest z ustaleniem szkody, pozostajacej w adekwatnym zwigzku przyczynowym ze zdarzeniem sprawczym. Szkoda musi
za$ posiada¢ walor realny, a zatem takze dookres§lony kwotowo, nie za$ tylko teoretyczny, a to sprawia, ze na tle
przepisu art. 444 § 2 k.c. sama tylko utrata zdrowia i ewentualno$¢ poniesienia w zwiazku z tym przez poszkodowanego
uszczerbku majatkowego nie jest wystarczajaca dla przyjecia w konkretnej sprawie, ze zasadne jest zadanie renty.
Z wyraznego brzmienia art. 444 § 2 k.c. wynika, iz nie sama tylko utrata zdrowia, lecz rzeczywista utrata zdolnosci
zarobkowania i widokéw na przyszlosé, a takze rzeczywiste zwiekszenie sie potrzeb poszkodowanego jako nastepstwo
wywolania uszkodzenia ciala lub rozstroju zdrowia stanowia przeslanki zasadzenia renty po mysli art. 444 § 2 k.c.
(por. wyrok SA w Szczecinie z dnia 21 lipca 2015 r., I ACa 336/15, Lex nr 1940552, a takze wyrok SN z dnia 7 maja
1998 r., III CKU 18/98, Lex 34343).

Renta stanowi bowiem forme odszkodowania, odszkodowanie za$ przystuguje o tyle, o ile zadajacy go poniost szkode,
€O 0znacza, ze uprawniony nie moze poprzesta¢ na wykazaniu, ze jest ona sluszna w zasadzie.

W konteks$cie opisanego stanu prawnego zadanie $wiadczenia renty w lacznej wysokosci 2.000 zl miesiecznie od
dnia wyrokowania nie zostalo oparte na przekonujacych dowodach, ktore uzasadnialby przyznanie renty. Powod w
wyniku samookaleczenia, a nastepnie przebytej operacji nie utracit ani calkowicie, ani czeSciowo zdolno$¢ do pracy.
Jak wynika z opinii bieglego, jego zyciu nic nie zagraza, a rokowania co do jego zdrowia sg pomys$lne. Powrdcil
do sprawnos$ci sprzed wypadku. Jednoczeénie nie wykazal inicjatywy dowodowej w tym zakresie, pomimo istnienia
takiego obowiazku.

W zwiazku z powyzszym wobec braku przestanek zastosowania art. 444 § 2 k.c. powddztwo i w tym zakresie podlegalo
oddaleniu.

O kosztach procesu orzeczono na podstawie art. 98 § 11 3 k.p.c. Powdd jako przegrywajacy sprawe w calo$ci jest
obowigzany do zwrotu pozwanym poniesionych przez nich kosztéw niezbednych do celowej obrony i celowego
dochodzenia praw. Do kosztow tych zaliczono jedynie kwote 3.600 zlotych tytulem kosztéw zastepstwa procesowego
w stosunku do kazdego z pozwanym. W ocenie Sadu, nie byto podstaw do nieobcigzenia powoda kosztami procesu
na rzecz strony przeciwnej. Sam fakt pozbawienia wolno$ci nie jest wystarczajaca podstawg do zastosowania art. 102
k.p.c.



