Sygn. akt I ACa 689/16

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 8 grudnia 2016 r.

Sad Apelacyjny w Katowicach I Wydzial Cywilny

w skladzie:
Przewodniczacy : SSA Roman Sugier
Sedziowie : SA Lucyna Swiderska-Pilis
SO del. Lucyna Morys-Magiera (spr.)
Protokolant : Agnieszka Szymocha

po rozpoznaniu w dniu 8 grudnia 2016 r. w Katowicach
na rozprawie

sprawy z powodztwa M. P.

przeciwko (...) Szpitalowi (...) w C.

o ochrone débr osobistych i zaplate

na skutek apelacji powoda

od wyroku Sadu Okregowego w Czestochowie

z dnia 8 lutego 2016 r., sygn. akt I C 222/14,

1) zmienia zaskarzony wyrok:

a) w punkcie 1.1 2. o tyle, ze zasadzong nimi kwote podwyzsza do 15 000 (pietnastu tysiecy) zlotych,

b) w punkcie 3. w ten sposob, ze zasadza od pozwanego na rzecz powoda 865,50 (osiemset sze$cdziesiat pie¢ 50/100)

z tytulu kosztéw procesu,

¢) w punkcie 4. o tyle, ze kwote ktéra nakazano pobraé podwyzsza do 1 398,12 (tysigc trzysta dziewiecdziesigt osiem

12/100) zlotych,

d) wpunkcie 5. o tyle, ze kwote ktora nakazano pobraé obniza do 1 066,04 (tysiac sze$c¢dziesiat sze$¢ 04,/100) zlotych;

2) zasadza od pozwanego na rzecz powoda 1 800 (tysiac osiemset) zlotych z tytulu zwrotu kosztéw postepowania

apelacyjnego;




3) nakazuje pobraé¢ od pozwanego na rzecz Skarbu Panstwa-Sadu Okregowego w Czestochowie 500 (piecset) zlotych
z tytulu nieuiszczonych kosztow sadowych w postepowaniu apelacyjnym.

SSO del. Lucyna Morys-Magiera SSA Roman Sugier SSA Lucyna Swiderska-Pilis

Sygn. akt I A Ca 689/16

UZASADNIENIE

Powod M. P. wniost o zasgdzenie na jego rzecz od pozwanego (...) Szpitala (...) w C. kwoty 20 000 zt wraz z ustawowymi
odsetkami od dnia 16 marca 2014r., tytulem zado$éuczynienia za doznana krzywde oraz o nakazanie pozwanemu
usuniecia skutkdw dokonanego przez pozwanego naruszenia dobr osobistych powoda w postaci narazenia na
niebezpieczenstwo jego zycia lub zdrowia, poprzez skierowanie listem poleconym na adres kancelarii pelnomocnika
powoda pisemnych przeprosin o treéci : ,,(...) Szpital (...) w C. przeprasza M. P. za zaniedbanie swoich obowigzkéw
stuzbowych przez pracownika w osobie lek. T. C., do ktérego doszlo w dniu 10 grudnia 2012 r., ktoére to stanowilo
narazenie na niebezpieczenstwo utraty zycia i zdrowia M. P.”. Pow6d wniost rowniez o zasadzenie od pozwanego
kosztoéw procesu, w tym kosztow zastepstwa procesowego wedlug norm przepisanych.

Powdd wskazal, iz w dniu 10 grudnia 2012 r. ulegl wypadkowi przy pracy w ten sposob, ze upadt z wysoko$ci uderzajac
glowa o twarde podloze gruntowe, stracil przytomno$c i zostal odwieziony przez przelozonego na Izbe Przyjec Szpitala
ZOZ w L., skad zostal skierowany na Oddzial(...) w C.. Tam badajacy powoda lekarz neurochirurg T. C. stwierdzil:
podejrzenie szczeliny ztamania w okolicy skroniowej prawej, w badaniu neurologicznym bez cech uszkodzen OUN
i zlecil dalsza obserwacje ambulatoryjna, zaraz potem powdd zostal wypisany do domu. Po powrocie do domu, w
nocy Zle sie poczul, wymiotowal i miat zawroty glowy. Nastepnego dnia rano tj. 11 grudnia 2012 r. powdd zglosil sie
do lekarza rodzinnego, ktoéry skierowat go w trybie pilnym do szpitala, powoda natychmiast przyjeto na Oddzial (...)
Szpitala (...) w B., gdzie wykonano u niego TK glowy, ktore ujawnilo : sttuczenie podstawy plata czolowego lewego i
czesciowo skroniowego lewego oraz krwiak nadtwardéwkowy prawej okolicy ciemieniowej, a takze wieloodlamowe
zlamanie koSci ciemieniowej prawej, w tym samym dniu powod zostal poddany operacji kraniektomii skroniowo —
ciemieniowej prawostronnej z ewakuacjg krwiaka. W dalszym ciggu pozostaje pod opieka Poradni (...) oraz leczy sie
u psychiatry. Powdd wskazal, ze badajacy go w dniu 10 grudnia 2012 r. w (...) Szpitalu (...) w C. lekarz T. C. popelnil
blad w sztuce lekarskiej polegajacy na niezleceniu powodowi badania CT glowy i to bezprawne zachowanie lekarza
udzielajacego mu $wiadczenia zdrowotnego, stanowilo naruszenie dobr osobistych powoda w postaci narazenia na
utrate zdrowia, a nawet Zycia, co uzasadnia roszczenie o zadoSéuczynienie na podstawie art. 23 k.c. oraz art. 24
k.c. w zw. z art. 448 k.c., a dobrem prawnie chronionym, ktoére zostalo zagrozone jest zdrowie, gdyz dzialanie
godzace w bezpieczenstwo zdrowotne, powodujace obawe o stan zdrowia, jest dzialaniem zagrazajacym zdrowiu.
Naruszenie bezpieczenistwa zdrowotnego, pociagajace za soba lek o stan zdrowia, w istocie stanowi wiec zagrozenie
dobra osobistego — zdrowia.

Pozwany (...) Szpital (...) w C. wnibsl o oddalenie powodztwa i zasgdzenie od powoda zwrotu kosztéw procesu.

Pozwany wskazal, ze w badaniu neurologicznym przeprowadzonym u powoda nie stwierdzono cech uszkodzenia
ukladu nerwowego, byl w stanie ogdlnym dobrym, i nie wymagal hospitalizacji, a jedynie obserwacje. Zdaniem
pozwanego jego personel nie popekit bledu uzasadniajacego jakakolwiek jego odpowiedzialno$¢ deliktowa, a tym
samym powodztwo jest takze bezzasadne w zakresie ochrony débr osobistych.

Na rozprawie w dniu 25 listopada 2014 r. powdd sprecyzowat zagdanie pozwu wskazujac, ze wywodzi swoje roszczenie
z faktu zagrozenia dobra osobistego w postaci utraty zdrowia poprzez nie wykonanie przedmiotowego badania CT



glowy. W ocenie strony powodowej doszlo do naruszenia dobra osobistego w postaci zdrowia i zagrozenia zycia
powoda.

W pi$mie procesowym z dnia 8 stycznia 2016 r. (data nadania) powod rozszerzyt podstawe prawng i faktyczng
powbdztwa i wskazal, ze podstawa do zasadzenia zadanego zadoStuczynienia jest takze art. 4 ust. 1 ustawy o
prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta w zw. z art. 448 k.c. Powdd podnidsl, ze z uwagi na przebieg procesu
leczenia w pozwanym szpitalu, zostaly naruszone jego prawa pacjenta wynikajace z art. 6 ust 1, art. 7 ust. 11 art. 8
powolanej ustawy tj. prawo do $§wiadczen zdrowotnych odpowiadajacych wymaganiom aktualnej wiedzy medycznej,
prawo do $wiadczen zdrowotnych udzielanych z nalezyta staranno$cia oraz prawo do natychmiastowego udzielenia
Swiadczen zdrowotnych ze wzgledu na zagrozenie zdrowia lub zycia. Wskazal m.in. ze w my$l przepisu art. 6 ust.
1 powolanej ustawy kazdy pacjent ma prawo do $§wiadczen zdrowotnych odpowiadajacych wymaganiom aktualnej
wiedzy medycznej, co oznacza m.in. iz przeprowadzenie czynno$ci medycznych zgodnie z aktualnym stanem wiedzy
medycznej jest niekwestionowanym warunkiem podejmowania czynno$ci zgodnie z prawem.

Zaskarzonym wyrokiem z dnia 8 lutego 2016r. Sad Okregowy w Czestochowie orzekl, iz :

1. zasadza od pozwanego (...) Szpitala (...) w C. na rzecz powoda M. P. kwote 5.000,00 z! ( pie¢ tysiecy zlotych ) z
ustawowymi odsetkami za opdZznienie od dnia 16.03.2014r do dnia 22.12.2014r w wysoko$ci 13% w stosunku rocznym,
od dnia 23.12.2014r do dnia 31 grudnia 20151 w wysokoéci 8% w stosunku rocznym i od dnia 1 stycznia 2016r w
wysokoSci 7% w stosunku rocznym oraz dalszymi odsetkami ustawowymi za opdznienie w razie zmiany ich wysokoSci
do dnia zaplaty;

2. oddala powo6dztwo w pozostalej czesci;

3. zasadza od powoda M. P. na rzecz pozwanego (...) Szpitala (...) w C. kwote 1551,50 z} ( jeden tysiac piecset
piecdziesiat jeden zlotych piecdziesiat groszy ) tytulem zwrotu kosztéw procesu;

4. nakazuje pobrac na rzecz Skarbu Panstwa - Sadu Okregowego w Czestochowie od pozwanego (...) Szpitala (...) w C.
kwote 466,04 z} ( czterysta sze$c¢dziesiat sze$é zlotych cztery grosze ) tytulem kosztoéw sadowych, od ktérych powdd
byt zwolniony;

5. nakazuje $ciagnac na rzecz Skarbu Panstwa - Sadu Okregowego w Czestochowie od powoda M. P. z zasagdzonego w
pkt 1 sentencji wyroku roszczenia kwote 1998,12 z1 (jeden tysigc dziewiecset dziewiecdziesiat osiem zlotych dwanascie
groszy ) tytulem kosztéw sadowych, od ktorych powdd byl zwolniony.

Sad Okregowy ustalil, ze pow6d M. P. w dniu 10 grudnia 2012 r. okolo godziny 16:30 na terenie Zakladu (...) S.A.
w K. ulegl wypadkowi przy pracy, w ten sposéb ze na skutek uszkodzenia rusztowania spadl z wysokos$ci okolo
2,5 metra uderzajac glowa o twarde podloze. Wskutek upadku utracil na chwile przytomnos$é, zostal odwieziony
przez pracodawce na Izbe Przyje¢ Szpitala SP ZOZ w L.. Tam po badaniu zdiagnozowano zlamanie ko$ci czaszki
(skroniowej prawej) i skierowano powoda na oddzial neurochirurgii (...) Szpitala (...) w C., gdzie zostal poddany
konsultacji przez lekarza neurochirurga T. C.. Stwierdzil on podejrzenie szczeliny zlamanie koSci skroniowej prawej,
brak objawow uszkodzenia osrodkowego ukladu nerwowego i zalecil obserwacje ambulatoryjna, a w przypadku
pogorszenia stanu zdrowia - rekonsultacje. Powdd po tej konsultacji opuscil pozwany szpital, nie mial wykonywanych
zadnych dodatkowych badan, w tym w szczegblnoSci tomografii komputerowej glowy.

Jak ustalono, po powrocie do domu powdd poczul sie Zle, mial nudnosci, zawroty glowy, nastepnego dnia rano tj. 11
grudnia 2012 r. udal sie do poradni do lekarz rodzinnego, ktéry skierowal powoda do Szpitala(...) w B., gdzie zostal
przyjety na Oddzial (...). Tam u powoda wykonano badanie glowy tomografiag komputerowa, ktére ujawnilo : sttuczenie
podstawy plata czolowego lewego i czeSciowo skroniowego lewego oraz krwiak nadtwarddéwkowy prawej okolicy
ciemieniowej o0 max szeroko$ci 18mm oraz wieloodlamowe zlamanie ko$ci ciemieniowej prawej. W tym samym dniu
powdd zostal poddany zabiegowi operacyjnemu kraniektomii skroniowo-ciemieniowej prawostronnej z usunieciem
krwiaka nadtwardéwkowego. W dniu 16 grudnia 2012 r. wykonano powodowi kontrolne badanie glowy tomografig



komputerowa. Powdd byl hospitalizowany do 18 grudnia 2012 r., kiedy to zostal wypisany ze szpitala z zaleceniem
dalszego leczenia w Poradni (...), kontrolnego badania TK glowy i planowej operacji plastycznej w dniu 21 kwietnia
2013 r. W okresie pobytu powoda w szpitalu w B. nie opisano wystepowania odchyleni w badaniu neurologicznym.
W dniach od 21 do 28 kwietnia 2013 r. powod byt ponownie hospitalizowany w Szpitalu (...) w B. w celu wykonania
operacji odtworzenia brakujacej czeSci czaszki — kranioplastyki (...).

Sad Okregowy wskazal, iz z wnioskéw opinii bieglego sadowego z zakresu neurochirurgii i neurotraumatologii
dr n.med. A. D. i opinii uzupemhiajacych wynika, ze w dniu 10 grudnia 2012r. powod powinien mie¢ wykonane
badanie glowy tomografia komputerowa, a to z uwagi na podawana przez powoda w wywiadzie informacje o urazie
glowy. Jednoczeénie biegla podkreélila, ze brak jest podstaw do przyjecia, ze zaistniale w tym dniu obrazenia ciala
stanowily bezposrednie zagrozenie dla zycia i zdrowia powoda. Biegla wskazala, ze z opisu badania TK glowy z dnia
11 grudnia 2012r. wynika, ze zobrazowano zmiany, ktore najczeéciej narastajg (sthuczenie, krwiak nadtwardéwkowy)
w pdzZniejszym czasie , a w pierwszej tomografii wykonanej krétko po urazie, widoczne sa male zmiany lub nie ma
ich wecale. Sad Okregowy wskazal, ze pierwsze objawy ogniskowego uszkodzenia ukladu nerwowego, Swiadczace o
bezposrednim zagrozeniu zdrowia powoda (ewentualny niedowtad), wystapily w okresie miedzy badaniem lekarza
w poradni a przyjeciem do szpitala w B.. Biegla zaznaczyla, ze nie mozna przyjaé, ze postepowanie lekarza
pozwanego szpitala w dniu 10 grudnia 2012 r. nie bylo prowadzone zgodnie z zasadami sztuki lekarskiej, gdyz
nie obowiazuja w Polsce procedury postepowania w tym zakresie, podkreslila jednak, ze w omawianym przypadku
badanie glowy tomografia komputerowa powinno zostaé zrobione, mimo ze najpewniej nie zostalyby zobrazowane
zmiany, ktore wymagalyby interwencji. W zwigzku z tym brak w tym dniu badania TK glowy, nie narazilo powoda
na niebezpieczenstwo utraty zycia lub pogorszenie stanu jego zdrowia, gdyz z duzym prawdopodobienstwem mozna
przyja¢, ze wynik badania TK glowy w krotkim okresie po urazie, nie wskazywalby na konieczno$¢ leczenia (w
tym operacyjnego), o czym przekonuje rodzaj zobrazowanych zmian (stluczenie mézgu, krwiak nadtwardéwkowy
— zmiany narastajace) oraz dobry stan kliniczny powoda w dniu upadku, a takze fakt krotkotrwatej hospitalizacji.
Biegla stwierdzila, ze z prawidlowo sporzadzonej karty konsultacyjnej z 10 grudnia 2012r. wynika, ze u powoda nie
wystepowaly objawy, ktore dawaly podstawe do dalszej obserwacji szpitalnej, za$ ,szczelina zlamania” najcze$ciej nie
wymaga leczenia szpitalnego.

Opinia bieglej zostala przez Sad pierwszej instancji oceniona jako jasna, rzeczowa i jednoznaczna, nie budzita
zastrzezen z punktu widzenia zgodnoSci z zasadami logiki, wiedzy powszechnej, poziomu specjalistycznej wiedzy
bieglej, podstaw teoretycznych opinii, sposobu motywowania oraz stopnia stanowczo$ci wyrazonych w niej wnioskow.
Uczyniono jg zatem podstawg powyzszych ustalen.

Stwierdzit nadto Sad pierwszej instancji, iz powdd kontynuowal leczenie ambulatoryjne. Przeprowadzone u powoda
w dniu 2 grudnia 2013 r. TK glowy wykazalo zmiany malacyjne pourazowe w obu ptatach czotowych i niewielki obszar
o podobnym charakterze w lewym placie skroniowym

Przed wypadkiem powdd leczyl sie w Poradni (...) powod podczas konsultacji zglaszal bole i zawroty glowy, brak checi
do pracy, nastrdj obnizony, oslabienie, leki, problemy ze snem, a w okresie po wypadku, od stycznia do pazdziernika
2013r. w Poradni uskarzal sie na nerwy, drazliwo$¢, zaburzenia nastroju i lekowe.

Jak stwierdzono, obecnie nie wystepuja u powoda uszkodzenia ukladu nerwowego ani dysfunkcje kregostupa. Powod
skarzy sie na to, ze ,mruga prawym okiem”, ma nerwice - co$ zawsze brakuje, czuje strach, lek, ma zawroty glowy.

Sad Okregowy ustalil, ze powod przed wypadkiem pracowal jako murarz, z wyksztalcenie jest rolnikiem. Powod
w zwiazku z wypadkiem przy pracy otrzymat jednorazowe odszkodowanie z ZUS w wysoko$ci 40000zt Aktualnie
jest niezdolny do pracy, od czerwca 2014r. pobiera rente w wysokosSci okoto 670zl netto miesiecznie. Prowadzi
gospodarstwo rolne z ktérego uzyskuje dochéd w wysokoSci okolo 3200z rocznie.

Powyzsze ustalenia zostaly dokonane, we wskazanym powyzej zakresie, w oparciu o dowdd z opinii bieglej, a w
pozostalej czeSci w oparciu o przestuchanie powoda, zeznania $wiadka K. P., dokumenty wskazane szczegdtowo



w uzasadnieniu zaskarzonego wyroku i znajdujgce sie w aktach sprawy, ktéorych walorow dowodowych nie
kwestionowano w toku procesu.

W tym stanie rzeczy zwazyl Sad Okregowy, iz normy art. 23 kc oraz art. 24 ke w zw. z art. 448 ke pozwalaja na
przyznanie odpowiedniego zado$éuczynienia, ale tylko gdy dobro osobiste zostalo naruszone, a nie wtedy gdy zostalo
tylko zagrozone. Stad takie roszczenie powoda nie moglo zosta¢ uwzglednione.

Nastepnie Sad wskazal, ze powdd powolywal sie na blad w sztuce lekarskiej z dnia 10 grudnia 2012r. - blad
terapeutyczny, wywolany przez zaniedbania oraz nieprawidlowe postepowanie lecznicze, ktére zagrazalo jego zdrowiu
lub zyciu. Uznal przy tym, ze przestanki odpowiedzialno$ci pozwanego na zasadzie winy z art. 430 ke w zw. z art. 415 ke
nie zostaly spelnione, bowiem powdd nie wykazal: wyrzadzenia szkody, zawinionego (cechujacego sie bezprawnoscia i
zarzucalno$cia) dzialania lub zaniechania oséb, ktérym pozwany powierzyl wykonywanie czynnosci diagnostycznych i
terapeutycznych oraz normalnego zwigzku przyczynowego pomiedzy tym dzialaniem lub zaniechaniem a wyrzadzona
szkoda. Uznat Sad pierwszej instancji, iz skoro nie zachodzi podstawa odpowiedzialnoéci pozwanego (bezprawnos¢ i
wina), wiec badanie istnienia zwigzku przyczynowego jest zbedne.

Rozwazyl nadto zadanie zado$éuczynienia na zasadzie art. 4 ust. 1 w zw. z art. 6 ust 1, art. 7 ust. 11 art. 8 ustawy o
prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta w zw. z art. 448 ke, skoro powo6d podniosl, ze w zwigzku z procesem
leczenia w pozwanym Szpitalu zostaly naruszone jego prawa jako pacjenta wynikajace powolanej ustawy. Zaznaczyt,
ze zadanie zado$¢uczynienia oparte o regulacje art. 415 kc oraz roszczenie z tytulu naruszenia praw pacjenta z art. 448
ke to dwa samodzielne i niezalezne roszczenia, majace odrebne umocowanie prawne.

Sad Okregowy ostatecznie uznal, ze roszczenie powoda zasluguje na uwzglednienie jedynie w zakresie naruszenia
jego prawa jako pacjenta okreS§lonego w art. 6 ust. 1 ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta, ktory
przewiduje, ze pacjentowi przystuguje prawo do $§wiadczen zdrowotnych odpowiadajacych wymaganiom aktualnej
wiedzy medycznej. Wskazal, iz z opinii bieglego sadowego A. D. jednoznacznie wynika, ze pow6d powinien mie¢ w dniu
10 grudnia 2012r. wykonane badanie glowy tomografia komputerowa, natomiast lekarz pozwanej placowki medycznej
— co réwniez nie budzi zadnej watpliwosci, nie zlecil przeprowadzenia tego badania. Oczywistym jest wiec, ze w
tym zakresie zostalo naruszone prawo powoda do nalezytej diagnostyki lekarskiej. Zachowanie lekarza sprawujacego
opieke medyczng nad powodem w ramach pozwanej placowki, polegajace na zaniechaniu poszerzenia diagnostyki o
przedmiotowe badanie TK glowy w dniu 10 grudnia 2012r., uznat Sad za naruszenie prawa pacjenta do $wiadczen
zdrowotnych odpowiadajacych wymaganiom aktualnej wiedzy medycznej. Zwazyl, ze prawo wynikajace z art. 6 ust.
1 cytowanej ustawy oznacza m.in., iz przeprowadzenie czynnoéci medycznych zgodnie z aktualnym stanem wiedzy
medycznej jest niekwestionowanym warunkiem podejmowania czynnoéci zgodnie z prawem. Spelnienie tego warunku
jest obiektywna kategoria i nie zalezy od subiektywnych przekonan osoby biorgcej udzial w procesie udzielania
$wiadczenia zdrowotnego ani od przekonan pacjenta. Podkreslal, ze celem tego warunku jest zagwarantowanie
pacjentowi $wiadezen zdrowotnych na odpowiednio wysokim poziomie. W zwiazku z powyzszym krzywde powoda
upatrywal Sad w niewykonaniu w dniu wypadku badania tomograficznego glowy, w wyniku czego powdd zostal
pozbawiony prawa do $wiadczenia medycznego odpowiadajacego wymaganiom aktualnej wiedzy medycznej.

Naruszenie prawa pacjenta uznal nadto za zawinione, skoro badanie CT glowy powinno by¢ wykonane zgodnie ze
sztuka medyczna. Fakt nie istnienia procedur nakazujacych wprost wykonanie tego badania, nie zmienia faktu, iz
wedle wiedzy i sztuki medycznej powinno ono by¢ wykonane. Powolal sie tu na norme art. 3 ust 1 pkt 6 ustawy,
ktora stanowi, ze Swiadczenia zdrowotne to dzialania stuzace zachowaniu , ratowaniu, przywracaniu lub poprawie
zdrowia oraz inne dzialania medyczne wynikajace procesu leczenia lub przepiséw odrebnych regulujacych zasady ich
wykonywania oraz diagnostyka, bedaca elementem dzialan stuzacych zachowaniu i ratowania zdrowia.

Ustalajac odpowiednig sume zado$éuczynienia, ktéra rekompensowataby krzywde powoda, Sad pierwszej instancji
mial na uwadze rozmiar doznanej krzywdy oraz wypracowane przez doktryne i judykature kryteria ustalania
zado$éuczynienia przyznawanego na podstawie art. 448 ke, zgodnie z ktérymi zado$éuczynienie winno spelniaé
funkcje kompensacyjng, zatem musi przedstawiaé¢ odczuwalng warto$¢ ekonomiczna, nie bedaca jednakze warto$cia



nadmierng w stosunku do doznanej krzywdy. Odpowiednig sume pieniezna tytulem zado$éuczynienia okre$lil
uwzgledniajac caloksztalt okolicznosci sprawy tym wiek poszkodowanego, postawe sprawcy, zobiektywizowane
kryteria oceny, odniesione jednak do indywidualnych okoliczno$ci danego wypadku.

Uznal Sad Okregowy zatem za zasadne ustalenie wysokoS$ci zado$c¢uczynienia dla powoda M. P. w kwocie 5000z},
majgc na uwadze rozmiar negatywnych odczuc¢ psychicznych zwigzanych z niewykonaniem w dniu wypadku
przedmiotowego badania TK glowy, poczucie niepewnoséci, obawy w zwiazku z brakiem pelnej diagnostyki, tym
bardziej, ze jego stan zdrowia stopniowo ulegal sukcesywnemu pogorszeniu, znaczne poczucie dyskomfortu.

Sad miat jednak takze na uwadze ograniczony w czasie stan trwania tego naruszenie, byl on nieznaczny, gdyz juz
nastepnego dnia wobec powoda przeprowadzono pelna diagnostyke, a takze fakt iz to uchybienie, nie pociagnelo
dla powoda zadnych dalszych negatywnych konsekwencji i nastepstw. Podkre$lenia wymaga, ze powdd leczyl sie
psychiatrycznie przed wypadkiem, z pomocy tej korzysta rowniez po tym zdarzeniu. Uwzglednil rowniez pod uwage
wiek powoda, ktory jako osoba dojrzala, z duzo wiekszym bagazem do$wiadczen zyciowych anizeli osoba mloda, byt —
w aspekcie psychologicznym, zdolny do wiekszej akceptacji przezywania krzywdy, jego poczucie zagrozenia musialo
by¢ wiec mniejsze oraz, iz bylo to jedyne naruszenia praw powoda jako pacjenta.

Sad pierwszej instancji nie znalazl podstaw do uwzglednienia dalszych zarzutéw powoda dotyczacych naruszenia
innych jego praw tj. wynikajacych z art. 7 ust. 11 art. 8 ustawy, skoro w $§wietle opinii bieglej brak przeprowadzenia
badania tomografii komputerowej w dniu 10 grudnia 2012r., nie stanowil zagrozenia dla zycia i zdrowia powoda, w
zwigzku z czym nie doszlo réwniez do naruszenia jego prawa do natychmiastowego udzielenia §wiadczen zdrowotnych
ze wzgledu na zagrozenie zdrowia lub zycia. Nie doszlo takze, zdaniem Sadu Okregowego, do naruszenia prawa
powoda do $wiadczen zdrowotnych udzielanych z nalezyta starannoS$cia przez podmioty udzielajace $wiadczen
zdrowotnych. Postepowanie lekarza pozwanego ocenil jako zgodne z zasadami sztuki lekarskiej, bez naruszenia
procedury.

Nie uwzgledniono réwniez zadania nakazania pozwanemu usuniecia skutkéw dokonanego przez pozwanego
naruszenia dobr osobistych M. P. w postaci narazenia na niebezpieczenstwo jego zycia lub zdrowia, poprzez
skierowanie listem poleconym pisemnych przeprosin o tresci szczegdlowo wskazanej w pozwie, bowiem nie ustalono
w wyniku postepowania dowodowego, by w wyniku leczenia powoda w pozwanej placéwce doszlo do opisanej w tresci
przeprosin sytuacji. To powodztwo w caloSci oddalono.

Orzeczenie oparto na powotanych normach art. 4 ust. 1 w zw. z art. 6 ust. 1 ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku
Praw Pacjenta w zw. z art. 448 ke, a rozstrzygniecie o odsetkach - na przepisach art. 481 § 11 2 ke, zgodnie z zadaniem
pozwu. W pozostalym zakresie powddztwo jako niewykazane oddalono.

O kosztach procesu orzeczono na podstawie art. 100 kpc, stosunkowo rozdzielajac koszty miedzy stronami.

Rozstrzygniecie o kosztach sadowych oparto o art. 113 ust.11 2 pkt 1 ustawy z dnia 28 lipca 2005 r. 0 kosztach sadowych
w sprawach cywilnych w zw. z art. 100 kpc.

Apelacje od tego wyroku co do oddalenia powo6dztwa o zadoSéuczynienie w zakresie do kwoty 15000zl oraz co
do wyrzeczenia o kosztach procesu wnibést powdd, domagajac sie jego zmiany i uwzglednienia powodztwa do
kwoty 15000z} oraz zasadzenia od pozwanego na rzecz powoda kosztéw procesu w stosunku do uwzglednionej
czeSci powodztwa, wzglednie nieobcigzanie powoda nieuiszczonymi kosztami sadowymi i kosztami procesu oraz
o zasadzenie kosztow postepowania za druga instancje, w tym kosztow zastepstwa procesowego wedlug norm
przepisanych.

Zarzucal skarzacy naruszenie przepiséw prawa materialnego, a w szczeg6lnoSci art. 9 ustawy z dnia 6 listopada 2008r.
o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta poprzez niewla$ciwg subsumcje tego przepisu do ustalonego stanu
faktycznego polegajaca na blednym uznaniu, ze nie doszlo do naruszenia praw pacjenta przewidzianego w tej normie,
podczas gdy niewykonanie powodowi niezbednej diagnostyki obrazowej byto dzialaniem nieprawidlowym, a zatem



stanowilo naruszenia prawa powoda do $wiadczen zdrowotnych udzielanych z nalezyta staranno$cig. Wskazywal, ze
zasada ogolnej ostrozno$ci powinna mieé zastosowanie przy udzielaniu §wiadczen zdrowotnych, a brak jej zachowania
prowadzi do utraty gwarancji dla pacjenta, iz podjete dla niego czynnosci sa bezpieczne. W apelacji zarzucano nadto
naruszenie art. 448 ke w zw. z art. 4 ust. 1 wspomnianej ustawy poprzez bledne ich zastosowane i zasadzenie powodowi
zbyt niskiego zado$éuczynienia, ktére winno wynie$¢ 15000zt Wskazywal tu powo6d na rodzaj naruszonego dobra oraz
postawe pozwanego, ktory nie probowal dobrowolnie zado$éuczynié powodowi po wypadku.

Skarzacy wskazywal takze na naruszenie przepisbw prawa procesowego w postaci art. 102 kpc poprzez jego
niezastosowanie, mimo, ze charakter i okoliczno$ci sprawy uzasadniaja rozstrzygniecie o kosztach postepowania na
zasadzie slusznosci i nieobcigzenie powoda kosztami oraz art. 113 ust. 4 ustawy o kosztach sadowych w sprawach
cywilnych poprzez jego niezastosowanie mimo zaistnienia przestanek uzasadniajacych odstapienie od obcigzenia
powoda nieuiszczonymi kosztami sgdowymi.

Pozwany wniosl o oddalenie apelacji powoda i zwrot kosztéw postepowania odwolawczego.
Sad Apelacyjny zwazyl, co nastepuje:
Apelacja powoda musiala odniesé skutek.

W pierwszej kolejnoéci godzi sie wskazaé, iz ustalenia faktyczne zostaly przez Sad pierwszej instancji dokonane
prawidlowo, w oparciu o zgromadzony material dowodowy, nalezycie oceniony; nie byly one zreszta kwestionowane
w apelacji.

Stad Sad Odwolawczy ustalenia te przyjat za wlasne, bez konieczno$ci ponownego, zbednego ich przywolywania.

Nie sposob bylo jednak podzieli¢ w caloSci rozwazan prawnych Sadu pierwszej instancji, przedstawionych w
uzasadnieniu kwestionowanego wyroku.

Stusznie wskazal skarzacy na pewnego rodzaju niekonsekwencje w rozumowaniu Sadu Okregowego, ktory z jednej
strony dostrzega nieprawidlowo$¢ w diagnostyce przeprowadzonej u powoda przez pracownikéw pozwanego,
odstepstwo od wlasciwego postepowania w danym przypadku, aczkolwiek prawidlowo$¢ ta nie przyjela formy sztywnej
zasady, jednakze w sposob logiczny byla uzasadniona wiedza medyczna i doswiadczeniem specjalistycznym, na ktore
wskazywala biegla sagdowa w sporzadzonej w niniejszej sprawie opinii. Z drugiej jednak strony, Sad ten stwierdzit,
iz nie doszlo mimo zaniechania wlasciwego dla danego przypadku sposobu postepowania przy udzieleniu powodowi
$wiadczen zdrowotnych przez pozwanego, do wskazanego w art. 8 ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta, naruszenia prawa powoda do uzyskania §wiadczen zdrowotnych udzielanych z nalezyta starannoscia (praw
pacjenta).

Zdaniem Sadu Apelacyjnego z treSci opinii bieglej wynika, iz wprawdzie zasada postepowania diagnostycznego w
przypadku takim jak wystapil u powoda nie zostala sformalizowana, jednakze nalezalo wykona¢ u niego badanie
diagnostyczne TK glowy, czego w pozwanej placoOwce zaniechano. Stwierdzenie przeciwne spowodowalo naruszenie
przy wyrokowaniu powyzszej normy prawa materialnego, na co stusznie wskazywano w apelacji.

Zasadnym okazal sie réwniez by¢ zarzut naruszenia pozostalych norm prawa materialnego wskazanych w apelacji.

Podzieli¢c wypada bowiem stanowisko skarzacego, zgodnie z ktérym korekty wymagala wysoko$¢ przyznanego
powodowi w niniejszej sprawie zado$cuczynienia za naruszenie jego praw.

Sad Apelacyjny zwazyl, , iz doszlo do naruszenia szczegdlnie chronionych praw powoda, za$ zagrozenie jego zdrowia, a
nawet zycia wymagalo specjalnej satysfakcji z uwagi wlaénie na najwyzszg warto$é tych praw, ich charakter i znaczenie.
Powo6d miat bowiem prawo oczekiwaé starannoéci o odpowiednim poziomie przy wykonywaniu wobec niego dzialan
medycznych, diagnostyki, powierzyl bowiem swoje zdrowie i zycie w pelnym zaufaniu, pracownikom pozwanego.



Poczucie satysfakcji, w okoliczno$ciach sprawy, w ktérych powod mogl czué sie w najwyzszym stopniu zagrozony
i niepewny, gdy ulegl powaznemu wypadkowi przy pracy, upadajac ze znacznej wysokoSci i doznajac urazu
glowy, wymaga zdaniem Sadu Odwolawczego, zasadzenia wyzszej, niz uczynil to Sad pierwszej instancji, kwoty.
Zado$Cuczynienie, jako $wiadczenie o charakterze kompensacyjnym, nie powinno by¢ bowiem symboliczne, lecz
winno pozostawaé w relacji zaré6wno z rozmiarem doznanej krzywdy, bolu i cierpienia, jak i z rodzajem naruszonego
dobra. Wiek powoda i jego do$wiadczenie zyciowe, na ktore powolywal sie Sad pierwszej instancji, nie ma przy tym
zdaniem Sadu Odwolawczego decydujacego znaczenia, ani tez nie umniejsza jego poczucia krzywdy.

Sad Apelacyjny zwazyl, iz mozliwa jest jego ingerencja w wysokoé¢ zasadzonego z tego tytulu §wiadczenia jedynie w
sytuacji, gdy przyznane $wiadczenie byloby w znacznym stopniu niewspotmierne do okolicznoéci sprawy.

Sad drugiej instancji ma bowiem mozliwo$é korekty zasadzonego zado$tuczynienia tylko wtedy, gdy przy
uwzglednieniu wszystkich okoliczno$ci sprawy, majacych wplyw na jego wysoko$¢, jest ono niewspdlmiernie
nieodpowiednie, tj. albo razaco wygorowane, albo razaco niskie (tak: wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 18 listopada
2004 1., I CK 219/04, LEX nr 146356).

Taka sytuacja ma miejsce w niniejszej sprawie, albowiem zasadzone przez Sad Okregowy zadoSéuczynienie jawi sie
jako zbyt niskie w stosunku do naruszonego dobra powoda i nie stanowi realizacji zadania, jakie przed tego typu
Swiadczeniem postawiono. W szczegblnoSci nie zapewniloby ono poczucia satysfakeji, uzyskania sprawiedliwosci, po
stronie powoda.

Zdaniem Sadu Odwolawczego odpowiednia suma, ktora zapewni ten cel i sprawi, ze zadoS¢uczynienie spetni swoja role
wobec osoby pokrzywdzonej, to wnioskowana w apelacji kwota 15000z}. Pozostaje ona bowiem w relacji z powyzszymi
elementami wplywajacymi na wysoko$¢ §wiadczenia, a takze bedzie stanowié¢ dla powoda odczuwalng, realng wartosé,
nie prowadzac jednak do jego nadmiernego wzbogacenia.

Z tych przyczyn konieczna byla zmiana zaskarzonego wyroku na zasadzie art. 386 § 1 kpc w
zwiqzku z uwzglednieniem apelacji w calo$ci.

I tak zmieniono wyrok Sadu Okregowego w punktach 1. i 2., podwyzszajac zasadzone na rzecz powoda
zado$¢uczynienie do kwoty 15000z}

W zwigzku z tym rozstrzygnieciem konieczna byla réwniez ingerencja w wyrzeczenie o kosztach postepowania
pierwszoinstancyjnego, a tym samym bezprzedmiotowe okazaly sie by¢ podnoszone w apelacji zarzuty co do
prawidlowos$ci wyrzeczenia o kosztach postepowania podjetego przez Sad Okregowy. Nie wymagaly zatem dalszego
omowienia.

Sad Apelacyjny zwazyl, iz w ostatecznym rozrachunku powo6d wygral proces o zaplate w 75%, stad celowym byto
oparcie orzeczenia o kosztach postepowania o norme art. 100 zd. 1 kpc w zw. z art.108 § 1 kpc i ich stosunkowe
rozdzielenie miedzy stronami. Proces o roszczenie niemajatkowe powod natomiast przegral w caloéci. Zmieniono
zatem takze zaskarzony wyrok w pkt 3. i zasadzono od pozwanego na rzecz powoda kwote 865,50zt z tytulu kosztow
procesu.

Kontynuujac te zasade zmieniono réwniez rozstrzygniecie o kosztach sadowych zawarte w punkcie 4. i 5. zaskarzonego
wyroku na mocy art. 113 ust. 1 ustawy kosztach sagdowych w sprawach cywilnych w zw. z art. 100 zd. 1 kpc,
przyjmujac, ze nieuiszczone koszty opinii bieglej w wysokosci 1864,16z1 winien ponie$¢ w 75% pozwany (1398,12z1),
aw 25% powdd (466,04z1). Rownoczesnie nakazano przymusowe Sciagniecie z zasadzonego na jego rzecz roszczenia
kwoty tytulem 600z} nieuiszczonej oplaty od oddalonego powoddztwa. Rozstrzygniecie to oparto o regulacje art.
113 ust. 2 pkt 1 ustawy o kosztach sadowych w sprawach cywilnych w zw. z art. 100 zd. 1 kpc. Nie dostrzegl
przy tym Sad Odwolawczy podstaw do odstgpienia od obciazenia powoda tymi kosztami, jak chcial tego apelujacy,
zwazywszy z jednej strony na fakt czeSciowego oddalenia powddztwa, w tym dotyczacego roszczen niemajgtkowych,



przy reprezentacji przez wykwalifikowanego pelnomocnika w toku calego procesu, a z drugiej strony - na wysoko§é
przyznanego mu $wiadczenia.

O kosztach postepowania apelacyjnego miedzy stronami orzeczono po mysli art. 98 § 1 i 3 kpc
w zw. z art. 108 § 1 kpc, obciqzajac przegrywajagcego proces na tym etapie pozwanego w calosci
obowiqzkiem ich zwvrotu na rzecz powoda. Na koszty te sklada sie wynagrodzenie pelnomocnika powoda
bedacego adwokatem w wysokos$ci 1800zl, obliczone stosownie do § 2 pkt 4 w zw. z § 10 ust. 1 pkt 2 Rozporzadzenia
Ministra Sprawiedliwo$ci z dnia 22 pazdziernika 2015r. w sprawie oplat za czynnoS$ci adwokackie, w brzmieniu sprzed
wejScia w zycie noweli z dnia 3 pazdziernika 2016 r. (Dz. U. z 2016r. poz. 1668, z dnia 12 pazdziernika 2016r.).

O nieuiszczonych kosztach sqdowych w postepowaniu apelacyjnym wyrzeczono na mocy art. 113
ust. 1 ustawy o kosztach sadowych w sprawach cywilnych w zw. z art. 98 § 11 3 kpc, obciazajgc nimi
w calosci przegrywajacego pozwanego. Na koszty te sktada sie oplata od uwzglednionej w calosci apelacji
powoda w kwocie 500z, od ktoérej uiszczenia powdd byl zwolniony.
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