Sygn. akt IV CSK 80/05

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 10 marca 2006 r.
Sad Najwyzszy w sktadzie :
SSN Iwona Koper (przewodniczacy, sprawozdawca)
SSN Joézef Fragckowiak
SSN Mirostawa Wysocka

w sprawie z powodztwa Marty Z.

przeciwko Samodzielnemu Publicznemu Dzieciecemu Szpitalowi Klinicznemu w B.
0 zadoscuczynienie, odszkodowanie i rente,

PO rozpoznaniu na rozprawie w Izbie Cywilnej

w dniu 10 marca 2006 r.,

skargi kasacyjnej powodki

od wyroku Sgdu Apelacyjnego

z dnia 24 maja 2005 r

1) uchyla zaskarzony wyrok w czesci oddalajacej apelacje powodki
odnosnie do roszczenia o zadoséuczynienie i zmienia wyrok Sadu
Okregowego z dnia 8 grudnia 2004 r. w pkt | o tyle tylko, ze
zasgdzong na rzecz powodki kwote 83.044 zt (osiemdziesiat trzy
tysigce czterdziesci cztery) zt podwyzsza do kwoty 153.044 z} (sto

piecdziesiat trzy tysigce czterdziesci cztery) zk;



2) w pozostalym zakresie skarge kasacyjng oddala;

3) przyznaje adwokatowi Agnieszce Z. od Skarbu Panstwa - Sadu
Apelacyjnego kwote 5.400 zt (pie¢ tysiecy czterysta) zt tytutem
kosztow nieoptaconej pomocy prawnej udzielonej powéddce z

urzedu w postepowaniu kasacyjnym.

Uzasadnienie

Powddka - matoletnia Marta Z. domagata sie zasgdzenia od pozwanego
Samodzielnego Publicznego Dzieciecego Szpitala Klinicznego Akademii Medycznej
w B. kwoty 333.000 zt obejmujgce;j:

1/ Zzadanie odszkodowania w wysokosci 147.000 zt, w tym kwoty: 90.000 zt za
utrate zdrowia tj. trwaty uszczerbek na zdrowiu, 7.000 zt z tytutu poniesionych
kosztéw leczenia oraz 50.000 zt za szkody zdrowotne poniesione w zwigzku
z przebyciem niepotrzebnej chemioterapii,

2/ zadanie zados¢uczynienia (na podstawie art. 445 § 1 k.c.) w kwocie 186.000 zt.
Nadto wnosita o zasgdzenie renty w kwocie po 2500 zt miesiecznie oraz o ustalenie
odpowiedzialnosci pozwanego za skutki przebytej operacji moggce ujawnicC sie
W przysztosci.

W uzasadnieniu powddztwa podano, ze w nastepstwie btednej diagnozy
lekarskiej Marta Z. poddana zostata w Klinice Chirurgii Dzieciecej pozwanego
Szpitala operacji wyciecia lewej nerki. U powddki rozpoznano guz ztosliwy nerki,
podczas gdy zapadta ona na przewlekie ksantomatyczne odmiedniczkowe
zapalenie nerek (XPN), ktére mozna byto leczy¢ zachowawczo za pomocag
antybiotykow i lekéw przeciwzapalnych.

Pozwany wnosit o oddalenie powddztwa. Twierdzit, ze sposéb leczenia
powddki byt prawidtowy, odpowiadato ono standardom europejskim obowigzujgcym
w okresie leczenia i zalecanymi przez Polskg Grupe Pediatryczng Leczenia Guzéw
Litych.

Sad Okregowy wyrokiem z dnia 8 grudnia 2004 r. w czesciowym
uwzglednieniu powodztwa zasgdzit na rzecz powodki kwote 80.000 zt z tytutu

zadoscuczynienia oraz kwote 3.044 zt z tytutu zwrotu kosztow leczenia oraz ustalit



odpowiedzialnos¢ pozwanego za moggce sie ujawni¢ w przysziosci szkody; dalsze
zgdania powodki oddalit.

Wyrok zapadt w nastepujgcym stanie faktycznym.

W dniu 18 lipca 2000 r., po przeprowadzeniu w Przychodzi Rejonowej
wstepnych badan lekarz prowadzgcy skierowat, liczagcg wowczas 12 lat, powodke
do szpitala. Na Oddziale Wewnetrznym Dzieciecego Szpitala Wojewodzkiego, po
wykonaniu dalszych badan, stwierdzono u powddki bardzo podwyzszone OB,
leukocytoze, wybitnie podwyzszone biatko reaktywne, podwyzszong zawartosc
leukocytdw i erytrocytdéw w moczu. Zaobserwowano bolesnos$é okolicy lewej nerki
przy wstrzgsaniu (dodatnio objaw Goldflama) oraz nieprawidtowy obraz nerki
w badaniach USG i urografii. W opisie badania USG stwierdzono ,w nerce lewej
w czesci srodkowej od przodu widoczny obszar o wymiarach 36 x 32 x 34 mm
uwypuklajacy sie w obreb zatoki o echogennosci migzszu bez wyraznej otoczki”,
natomiast w badaniu urograficznym (rtg) stwierdzono ,w lewej nerce widoczne
wydtuzenie szyjki kielichdw goérnego i srodkowego oraz modelacje kielichow
drugorzednych na opisanej w USG zmianie”. W dniu 26 lipca 2000 r. powoddka
przekazana zostata do Oddziatu Onkologicznego pozwanego Szpitala celem
dalszej diagnostyki i leczenia z rozpoznaniem ,podejrzenie guza nerki lewej”.
Leczenie w tej Klinice trwato w okresach 26 lipca do 4 sierpnia, 9 sierpnia do
14 sierpnia, 20 sierpnia do 28 sierpnia, 1 wrzesnia do 4 wrzesnia 2000 r.
U powodki wykonano ponownie badania biochemiczne i obrazowe, na podstawie
ktorych zdiagnozowano guza Wilmsa nerki lewej o wymiarach 42 x 38 x 35 mm,
ograniczonego do nerki. W nastepstwie takiego rozpoznania wszczeto procedure
leczenia wedtug. programu Polskiej Grupy ds. Leczenia Guzéw Litych u Dzieci.
Matoletniej zatozono cewnik zylny Broviaca — Hicmana, rozpoczeto profilaktyke
przeciwzakrzepowsg i przeciw WZW-B oraz wdrozono chemioterapie. Po wstepne;j
chemioterapii powddke skierowano do Kliniki Chirurgii Dzieciecej, gdzie w dniu
12 wrzesnia 2000 r. usunieto jej w catosci lewg nerke wraz z moczowodem
I weztami chtonnymi. Badanie histopatologiczne materiatu tkankowego nerki
wykazato obecnos$¢ przewlekiego zapalenia srédmigzszowego nerki z polami
ksantomatycznymi. Powtérne badanie histopatogiczne wykonane w Instytucie Matki

i Dziecka potwierdzito wynik pierwszego badania. W okolicy zmiany nie znaleziono



ani pol martwicy, ani resztek struktur guza Wilmsa, co pozwalatoby na ustalenie po
wstepnej chemioterapii rozpoznania ,nephoblastoma”, chociaz nie ma mozliwosci
pewnego wykluczenia catkowicie zniklego ogniska nefroblastomatycznego jako
podioza odczynu resorbcyjno — zapalnego. Poczawszy od 4 pazdziernika 2000 r.
powodka przebywata w Klinice Chorob dzieci z rozpoznaniem stanu po nefrektomii
lewostronnej. Stwierdzono u niej dobry stan zdrowia, jednak badania dodatkowe
wykazaty wzrost czynnikow ostrej fazy przy prawidtowych parametrach wydolnosci
nerki zachowanej. W celu diagnostyki zgtaszanych przez powddke boléow gtowy
wykonano badania obrazowe i poddano je konsultacji. Tomografia komputerowa
nie wykazata zmian o charakterze ogniskowym. Zalecono systematyczng kontrole
w Poradni Nefrologicznej. Podczas pobytu powddki w Klinice choréb dzieci w
okresie od 15 lutego do 19 lutego 2002 r. stwierdzono u powddki niskie ciezary
wilasne moczu i okresowa erytrocyturie, zas urografia dozylna prawego UKM
wykazata zmiany pozapalne oraz opéznione wydalanie kontrastu. Zlecono dalsze
systematyczne wizyty w Poradni Nefrologicznej.

Na podstawie ostatecznej opinii biegtego prof. Krystyny S. z Kliniki Chirurgii i
Urologii Dzieciecej Akademii Medycznej we W. oraz opinii prof. Bronistawa S. z
Akademii Medycznej w W. Sad Okregowy ustalit, ze obraz kliniczny choroby
powodKi nie byt jasny, budzit liczne watpliwosci, ktdre uzasadniaty przeprowadzenie
dalszych badan diagnostycznych zwtaszcza biopsji, ktorej wykonanie, mimo
ogoélnych przeciwwskazan wynikajgcych z przyjetych schematow i programow
postepowania, byto w przypadku powddki jak najbardziej uzasadnione. Lekarze z
Dzieciecego Szpitala Klinicznego zbyt pochopnie ocenili wyniki badan
przeprowadzonych wczesniej w Wojewddzkim Szpitalu Zespolonym, nie
przestudiowali z nalezytg uwaga historii choroby matoletniej, ktéra miata kluczowe
znaczenie dla ukierunkowania diagnostyki. Chociaz ksantmatyczne
odmienniczkowe zapalenie nerek jest chorobg bardzo rzadka, za$ jej objawy
kliniczne i w pewnych zakresie takze laboratoryjne sg podobne do objawow guza
Wilmsa, to lekarze powinni w pierwszej kolejnosci podjgc leczenie przeciwzapalne i
przeciwbakteryjne, gdyz tak nakazywaty reguty logicznego myslenia w zwigzku z
obserwowanym stanem zapalnym, co takze dawato szanse na uratowanie nerki.

Dopiero w drugiej kolejnosci, gdyby leczenie farmakologiczne XPN nie przyniosto



pozgdanych rezultatéw, lub gdyby przeprowadzona biopsja, ktéra w tym przypadku
byta nieodzowna do wiasciwego zdiagnozowania choroby, potwierdzita guz Wilmsa
nalezato dokona¢ catkowitej nefrektomii, poniewaz potozenie ogniska chorobowego
w centralnej czesci nerki wykluczato jej czesciowe ocalenie. Tymczasem lekarze,
pod ktorych opiekg znajdowata sie powodka w Dzieciecym Szpitalu Klinicznym,
przyjeli odwrotng kolejnos¢ i od razu, mimo licznych sygnatow poddajgcych w
watpliwos¢ wystepowanie nerczaka, przeszli do rutynowego dziatania i
jednoczesnie najdalej idgcego w skutkach, co w przypadku powddki okazato sie
tragicznym btedem. Rozpoznanie schorzenia istniejgcego u powaodki, ktore okazato
sie btedne, nie bylo usprawiedliwione wystepujgcymi objawami, gdyz te nie
wskazywaty jednoznacznie na guz Wilmsa.

W ocenie Sadu Okregowego btedna diagnoza wynikata z przyczyn
zawinionych przez lekarzy, z niedotozenia przez nich nalezytej starannosci
w ustaleniu przestanek, na ktorych oparli swojg diagnoze, w szczegdlnosci
z nieprzeprowadzenia koniecznego badania pomocniczego w postaci biopsji.
Zawinione zachowanie lekarzy spowodowato okreslone daleko idgce skutki,
bowiem postawiona przedwczesnie diagnoza oraz w konsekwencji btedne
ukierunkowanie leczenia postawity powodke, ktora dopiero rozpoczyna zycie przed
konieczno$cig funkcjonowania z jedng nerkg. Pozbawienie powddki jednej nerki,
ktéra mozna byto probowaé uratowaé stanowi dla niej powazne zagrozenie na
przysztos¢. Choroba zachowanej nerki i ewentualna koniecznos¢ jej usuniecia
pozbawi powddke mozliwosci normalnego funkcjonowania. Stwierdzony u powodki
uszczerbek na zdrowiu w zwigzku z lewostronng nefrektomig wynosi obecnie 35%

Sad Okregowy wskazat nadto, ze w zwigzku z btednym rozpoznaniem
nowotworu matoletnia poddana zostat wstepnej terapii cytostatykami, co mimo
niewielkiej ich dawki spowodowato ostabienie, wymioty, bdle gtowy ogdlne zte
samopoczucie i wypadanie wiosow. Niezaleznie od tych catkowicie odwracalnych
zmian wystepuje mozliwos¢ ujawnienia sie u powddki w nastepstwie chemioterapii
reakcji oddalonych w czasie, ktorych charakteru nie sposéb przewidziec.

Sad Okregowy ocenit, ze suma cierpien, jakich doznata powodka w zwigzku
z btednym leczeniem byta wysoka. Wiadomos¢ o koniecznosci usuniecia nerki

wywotata u niej przerazenie. Poprzedzajgca zabieg chemioterapia, skutkujgca



wypadnieciem wszystkich wiosow oraz pojawieniem sie wstydliwych w badaniu
I dostarczajgcych  dodatkowych  stresow  probleméw  ginekologicznych,
doprowadzity jg do =zatamania nerwowego. Personel szpitala nie wykazat
wiasciwego zainteresowania, by we wiasciwym czasie usungc jej cewnik dozyiny,
zaproponowac peruke czy pomoc psychologa. Réwniez te zaniedbania wptynety na
bardzo zte samopoczucie powodki. Brak mozliwosci normalnego uczeszczania do
szkoty spowodowat u powddki zniechecenie do nauki. Dziewczynka dotychczas
wesota i aktywna zmienita sie w apatyczng i smutng, jej reakcje ulegty
spowolnieniu. W zwigzku z problemami w nauce i niemoznoscig kontynuowania jej
w zwyktym zakresie powodka zostata przeniesiona do innego gimnazjum. Mimo, ze
od przezy¢ zwigzanych z operacjg i chemioterapig mineto cztery lata dziewczynka
nie moze otrzgsngc¢ sie z nich. Jest skryta i zamknieta w sobie, ma trudnosci
w nawigzywaniu kontaktow. Utrzymujg sie problemy w nauce. Nerwica
wystepujgca u niej po utracie nerki powoduje 10% uszczerbek na zdrowiu.

Przy ocenie wysokosci naleznego powoddce zadoscuczynienia uwzglednit
Sad Okregowy, wiek powddki i jako okolicznosci majgce wptyw na rozmiar
doznanej przez nig krzywdy, ciezkie nastepstwa operacji, nasilenie i dtugotrwatos¢
cierpien fizycznych, negatywne zmiany w jej psychice, konsekwencje doznanych
obrazeh w postaci trwatego kalectwa, prognozy na przyszto$¢. Odwotat sie do celu
zadoscuczynienia, ktdére ma tagodzi¢ doznang krzywde rozumiang jako cierpienie
fizyczne oraz psychiczne tj. negatywne przezycia zwigzane z cierpieniami
fizycznymi lub nastepstwami uszkodzenia ciata w postaci wytgczenia z normalnego
zycia, uniemozliwienia  petnego  wykorzystania  mozliwosci  nauczania
i zarobkowania. Wskazat, ze zadoscuczynienie z uwagi na kompensacyjny
charakter nie moze by¢é symboliczne, lecz musi przedstawia¢c wartosSci
ekonomicznie odczuwalng, z drugiej zas strony musi by¢ utrzymane w rozsgdnych
granicach odpowiadajgcych aktualnym warunkom przecietnej stopie zyciowej
spoteczenstwa. Zdaniem Sgdu Okregowego przestanki te spetnia zasgdzone na
rzecz powodki zadoscuczynienia w kwocie 80.000 zt, ktére w dalszej zgdanej
kwocie bytoby wygérowane w stosunku do zamoznosci spoteczenstwa.

Za uzasadnione uznat Sgd Okregowy roszczenie powodki o zwrot kosztéw

poniesionych w zwigzku z leczeniem (art. 444 § 1 k.c.) do kwoty 3.044 zi.



Do kosztow tych zaliczyt wydatki na uzupetniajgce odzywanie i dozywianie
powddki podczas pobytu w szpitalu, wydatki na benzyne, bilety autobusowe,
dojazdy taksowkami do szpitala, na kupowane dziewczynce w czasie pobytu
w szpitalu czasopisma ksigzki, zabawki, karty telefoniczne, na udokumentowane
rachunkami i fakturami VAT wydatki na leki, zabiegi medyczne, konsultacje
medyczne, wydatki na koszty dojazdu do Warszawy (paliwa do samochodu) w celu
zbadania wycinka nerki i na rehabilitacje powddki w lutym i marcu 2001 r. Inne,
zgtoszone do refundacji wydatki na zywnos$¢é poniesione przez rodzicow powodki
W okresie po opuszczeniu przez nig szpitala uznat za zwyczajne koszty
utrzymania dziecka. Nie uwzglednit zgdania zwrotu kosztow rozmdéw telefonicznych
z lekarzami, nauczycielami powodki i jej kolezankami, dotyczgcych okresu po
zakonczeniu diagnostyki i terapia powddki.

Za niewykazane uznat nadto przestanki do zasgdzenia renty w oparciu o art.
444 § 2 k.c.

Wyrok Sadu Okregowego zaskarzyly obie strony, powddka w czesci
oddalajgcej powddztwo, pozwany w czesci, w ktorej zostato ono uwzglednione.

Wyrokiem z dnia 24 maja 2005 r. Sad Apelacyjny oddalit obie apelacje.

Oddalajgc apelacje pozwanego, ktéry kwestionowat swojg odpowiedzialnosé
za szkode wyrzgdzang powddce, podzielit stanowisko Sgdu Okregowego, ze
w przebiegu leczenia powodki w pozwanym szpitalu  doszto, z przyczyn
zawinionych przez lekarzy prowadzgcych, do zawinionego btedu diagnostycznego
(btedu w sztuce lekarskie), a w jego konsekwencji do wadliwego prognozowania
i leczenia powodki.

W ustosunkowaniu sie do zarzutow apelacji powddki wskazat, ze nie
zachodzi podstawa niewaznos$ci postepowania przed Sgdem pierwszej instancji
z powodu pozbawienia powodki moznoéci obrony jej praw, w tym prawa do
uzyskania od sadu potrzebnych wskazéwek i pouczeh co do czynnosSci
procesowych (art. 379 pkt 5 k.p.c. w zw. z art. 5 k.p.c.). Powoddka przez znaczng
czesc¢ postepowania byta bowiem zastepowana przed sgdem przez petnomocnika
w osobie radcy prawnego, a sktadane przez nig w dalszym przebiegu
postepowania pisma procesowe i wypowiedzi nie wskazujg, by zachodzita

koniecznos$¢ pouczania jej o czynnosciach procesowych.



Zebrany w sprawie materiat dowodowy uznat Sgd Apelacyjny za dostateczny
i wystarczajgcy dla rozstrzygniecia sprawy, w szczegodlnosci - jak stwierdzit - nie
wymagato dalszego dowodzeniach twierdzenie powodki o zaniedbaniach
lekarskich, ktérych konsekwencjg byto ich btedne dziatanie. Strona powodowa nie
skfadata natomiast wnioskéw dowodowych zmierzajgcych wprost do wykazania
zasadnos¢ zagdania renty. Jego oddalenie przez Sad Okregowy uznat za
uzasadnione, skoro jak zeznali rodzice powodki, jest ona obecnie uczennica,
a nadto nie przyjmuje zadnych lekow i nie wymaga specjalnego odzywiania,
a jedynie pozostaje na diecie lekkostrawnej.

Sad Apelacyjny uznat za prawidtowe i zaakceptowat ustalenia Sadu
pierwszej instancji co do stanu zdrowia powodki, skutkéw operacji, zakresu jej
cierpien fizycznych i psychicznych i rokowan na przysztos¢ oraz podzielit wnioski,
jakie wyprowadzit z nich Sad Okregowy dla okreslenia odpowiedniej kwoty
naleznego powddce zadoscuczynienia za krzywde. Oddalit zarzut naruszenia art.
445 § 1 k.c. wskazujgc, ze wbrew stanowisku apelujgcej zasgdzona na jej rzecz
suma zadoscuczynienia nie jest symboliczna, a powiekszona o ustawowe odsetki
kompensuje doznang przez powodke krzywde.

W skardze kasacyjnej - sporzadzonej i wniesionej przez petnomocnika
powddki w postaci dwoch odrebnych pism - zaskarzajgcej wyrok Sadu
Apelacyjnego w czesci oddajgcej jej apelacje skarzgca zarzucita naruszenie:

1/ art. 19 a ust. 1 w zw. z art. 19 ust. 1 pkt 1 i 2 ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 r.
0 zaktadach opieki zdrowotnej (Dz.U. Nr 91, poz. 408) w zw. z art. 448 k.c. przez
ich niezastosowanie i nieprzyznanie powoddce odpowiedniej sumy tytutem
zadoscuczynienia w zwigzku z naruszeniem praw pacjenta, wskutek czego doszito
do naruszenia dobra osobistego jakim jest zdrowie;

2/ art. 445 § 1 k.c. przez btedng wykfadnie pojecia ,odpowiednia suma tytutem
zadosCuczynienia” w zw. z art. 444 k.c. przez przyjecie, iz wieksze zto tj. 35%
uszczerbek na zdrowiu zwigzany z lewostronng nefrektomig skompensuje 10 %
uszczerbek wywotany nerwicg oraz dodatkowe negatywne skutki chemioterapii, za
ktére powddce nie przyznano zados$éuczynienia, w konsekwencji tego oraz

przyjetej zasady utrzymania zadoséuczynienia w rozsagdnych granicach zasgdzona



z tego tytutu kwota jest razgco niska, co podwaza kompensacyjng funkcje
zadoscuczynienia;

3/ art. 444 § 2 k.c. poprzez oddalenie Zgdania zasgdzenia renty i odszkodowania
z tytutu zwiekszonych potrzeb w dalszym zakresie, mimo, ze powodka utracita
w przysztosci zdolnos¢ zarobkowania, nadto jej potrzeby sie zwiekszyly, zas
widoki na przysztoS¢ zmniejszyty;

4/ art. 328 § 2 k.p.c. przez brak wskazania w jakim zakresie brane byty pod uwage
okolicznosci majgce wptyw na wysokos¢ zados¢€uczynienia i brak ustosunkowania
sie do zarzutu btednego oszacowania wysokosci zadoscuczynienia przyznanego
wytacznie za cierpienia psychiczne i 35% uszczerbek na zdrowiu oraz poprzez
niewykonanie obowigzku wszechstronnego rozwazenia materialu dowodowego
i niewskazanie przyczyn, dla ktérych Sad nie dat wiary wiarygodnym
i potwierdzonym dowodom, z opinii bieglych o trwatym uszczerbku na zdrowiu
powddki, a co za tym idzie ograniczeniu zarobkowym powodki w przyszto$ci;

5/ art. 5 k.p.c. przez nieudzielanie stronie powodowej, nie majgcej pomocy prawnej
potrzebnych wskazéwek co do czynnosci procesowych oraz niepouczenie
o skutkach prawnych tych czynnosci oraz skutkach zaniedban;

6/ naruszenie art. 6 ust. 1 Europejskiej Konwencji o Ochronie Praw Cztowieka
i Podstawowych Wolnosci z dnia 4 listopada 1950 r. przez naruszenie prawa do
rzetelnego procesu sgdowego zwtaszcza przez nieudzielanie stronie powodowe;j
potrzebnych wskazowek;

7/ art. 217 § 2 k.p.c. przez niedopuszczenie sktadanych wnioskow dowodowych
strony powodowej w postaci dowodu z opinii biegtych na okolicznos¢ zdolnosci
podjecia przez powddke pracy w przyszitosci jako podstawy do zgdania renty;

8/ art. 233 § 1 k.p.c. polegajgce na przekroczeniu granic swobodnej oceny
dowoddw i przyjeciu w wyroku wbrew faktom powszechnie znanym, ze osoba
z jedng nerkg nie bedzie w petni zdolna do podjecia pracy we wszystkich
warunkach;

6/ art. 322 k.p.c. przez zasgdzenie na rzecz powodki odszkodowania w kwocie
uwzglednionej w wyroku podczas, gdy $ciste udowodnienie wysokosci wydatkow

poniesionych w zwigzku z leczeniem byto niemozliwe.
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Wskazujgc na powyzsze wnosita o uchylenie wyroku Sgdu Apelacyjnego
I jego zmiane w zaskarzonej czesci oraz orzeczenie co do istoty sprawy przez
zasgdzenie od pozwanego na rzecz powodki zadosCuczynienia w kwocie
106.000 zt, odszkodowania w kwocie 143.956 zi, renty statej w kwocie 2.500 zt., lub
uchylenie wyroku i przekazanie spawy do ponownego rozpoznania Sagdowi
Apelacyjnemu.

Sad Najwyzszy zwazyt, co nastepuje:

Podstawa kasacyjna naruszenia przepisow postepowania jest
nieusprawiedliwiona.

Zarzut naruszenia art. 328 § 2 k.p.c. moze by¢é podstawg skargi kasacyjnej
jedynie wyjatkowo, gdy z powodu niedochowania przez sgd wymogow okreslonych
tym przepisem zaskarzone orzeczenie nie poddaje sie kontroli kasacyjnej, co
niniejszej sprawie nie zachodzi. W ujeciu wniesionej skargi kasacyjnej zarzut ten
dotyczy réwniez niewykonania prze sad obowigzku wszechstronnego rozwazenia
zebranego materiatu dowodowego pod katem istnienia dodatkowych okolicznosci
majgcych znaczgcy wptyw na wysokos¢ zadoscuczynienia oraz okolicznosci
potwierdzajgcy prawo powddki do renty z tytutu czesciowej utraty przysziej
zdolnosci do zarobkowania. Kwestie te (bedgce takze przedmiotem dalszych
zarzutéw) nie nalezg do przedmiotu regulacji art. 328 § 2 k.p.c. i nie podlegajg
ocenie w ramach zarzutu jego naruszenia.

Btad sadu polegajgcy na pominieciu przy dokonywaniu oceny prawnej
okreslonych faktow jest btedem w zakresie subsumciji prawa. Na tej podstawie nie
moze wiec skarzacy formutowac zarzutu naruszenia art. 233 § 1 k.p.c., ktérego
materia dotyczy wnioskowania z dowodéw o faktach, odmiennie niz przy
stosowaniu prawa polegajgcego na wnioskowaniu z faktéw o prawie. Sformutowany
zas we witasciwej postaci tj. jako dotyczacy oceny dowodow, zarzut ten jest
obecnie, z mocy art. 398> § 3 k.p.c., niedopuszczalny.

Skarga kasacyjna jest srodkiem odwotawczym od orzeczen sadow drugiej
instancji i jej podstawe moze stanowi¢ tylko naruszenie prawa przez sad drugiej
instancji. Z tej przyczyny nie moze odnie$¢ skutku zarzut naruszenia art. 5 k.p.c.
k.p.c. w zakresie, w jakim skarzgca odnosi go do postepowania przed Sgdem

Okregowym. Zarzut ten w odniesieniu do postepowania apelacyjnego, nie dotyczy
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btednego rozstrzygniecia o zasadnosci zarzutu stawianego w apelacji Sgdowi
Okregowemu, lecz naruszenia przez Sgd Apelacyjny art. 5 k.p.c. przez wtasne
zaniechanie nieudzielania powddce potrzebnych wskazowek co do czynnosci
procesowych oraz niepouczenie jej o skutkach prawnych tych czynnosci i skutkach
zaniedban. W jego uzasadnieniu skarzgca podnosita, Zze w nastepstwie
niepouczenia jej w postepowaniu apelacyjnym, w ktorym wystepowata bez
petnomocnika, o potrzebie zgtoszenia wnioskow dowodowych z opinii biegtych na
okolicznos¢ zwiekszenia sie jej potrzeb, pozbawiona zostata wptywu na toczacy sie
proces, nie mogta bowiem w petni zrealizowa¢ swoich uprawnien do dochodzonej
renty. Uszto jednak uwadze skarzgcej, ze przepis ten zostat zmieniony ustawg
z dnia 2 lipca 2004 r. o zmianie ustawy Kodeks postepowania cywilnego oraz
innych ustaw (Dz. U. Nr 172, poz. 1804), ktéra weszta w zycie dnia 5 lutego 2005 r.
I zgodnie z zasadg bezposredniego dziatania nowej ustawy, obwigzywat
w postepowaniu apelacyjnym juz w  zmienionym brzmieniu. Stosownie zas do
jego nowej tresci sgd nie ma juz obowigzku udzielaé¢ stronom wystepujgcym
w sprawie bez adwokata albo radcy prawego potrzebnych wskazéwek co do
czynnosci procesowych, ani pouczac¢ ich o skutkach prawnych tych czynno$ci
i skutkach zaniedban, a jedynie moze, w razie uzasadnionej potrzeby, udzieli¢ im
niezbednych pouczeh co do czynnosci procesowych. Zgodnie z intencjg dokonanej
zmiany, zmierzajgcej do rzeczywistego zrownania stron procesu, przepis ten
powinien by¢ wyktadany scisle, a pod pojeciem ,niezbednego pouczenia co do
czynnosci procesowych” rozumie¢ nalezy poinformowanie strony o celowosci,
ewentualnie dopuszczalnosci dokonania okreslonej czynno$ci niezbednej na
danym etapie postepowania. Nie miesci sie w nim natomiast pouczanie strony
0 potrzebie powotywania konkretnego dowodu (tak rowniez w poprzednim stanie
prawym Sad Najwyzszy w postanowieniu z dnia 28 wrzesnia 1999 r., II CKN
269/99, Prok. i Pr. 2000 r., nr 2, poz. 27).

Tym samym nie doszto do naruszenia prawa powodki do rzetelnego procesu
sgdowego (art. 6 ust. 1 Europejskiej Konwencji o Ochronie Praw Cziowieka
i podstawowych Wolnosci) uzasadnianego w skardze kasacyjnej przyczynami

wyczerpujgcymi zarzut obrazy art. 5 k.p.c.
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Przepis art. 322 k.p.c. pozwala w warunkach w nim przewidzianych, na
zasgdzenie naleznosci w sposob Scisty nie udowodnionej co do wysokosci. Nie ma
on natomiast zastosowania, gdy - jak w przypadku nieuwzglednionej czesci
roszczenia powodki o odszkodowanie przewidziane w art. 444 § 1 k.c. - sam fakt
powstania szkody pozostajgcej w zwigzku przyczynowym z czynem niedozwolonym
nie zostat udowodniony.

Pozbawiony doniostosci prawnej, wyrazajgcej sie mozliwym wptywem na
tres¢ zaskarzonego orzeczenia, jest zarzut naruszenia art. 217 § 2 k.p.c. przez
pominiecie dowodow z opinii biegtych na okolicznos¢ zdolnosci podjecia przez
powddke pracy w przysztoSci.

Powodka domagata sie zasgdzenia renty na podstawie art. 442 § 2
W oparciu o przestanki czesciowej utraty zdolnosci do pracy zarobkowej
zwiekszenia sie jej potrzeb oraz przestanke zmniejszenia sie widokdéw powodzenia
na przyszto$¢. Kazda z tych okolicznosci moze stanowi¢ samodzielng podstawe
zasgdzenia renty, jednak konieczna przestankag jest powstanie szkody w postaci
zwiekszonych wydatkéw lub zmniejszenia dochoddw. Roszczenie o rente z powodu
utraty zdolnosci zarobkowej Iub zmniejszenia sie widokéw powodzenia na
przyszto$¢ nie przystuguje osobie, ktora w chwili orzekania o rencie z uwagi na
wiek (matoletnios¢) nie bytaby jeszcze zdolna do pracy zarobkowej (uchwata sktadu
siedmiu sedzidw SN - zasada prawna z dnia 17 czerwca 1963, Il CO 38/62
OSNCP 1965, nr 2, poz. 21, orzeczenie SN z dnia 27 maja 1966 r., OSPIKA
1967 r., nr 7-8). W takim wypadku sad moze orzec, przy oddaleniu zgdania renty,
0 odpowiedzialnosci pozwanego za ewentualng szkode, jaka moze powstac
w przysziosci (patrz powotana uchwat SN z 17 czerwca 1963 r.). Jak wskazat Sgd
Najwyzszy w uchwale z dnia 17 kwietnia 1970 r. (OSNCP 1970, nr 12, poz. 217),
zasgdzenie okreslonego $wiadczenia nie wylgczg jednoczesnego ustalenia
w wyroku odpowiedzialno$ci pozwanego za szkody moggce powstac w
przyszitosci z tego samego zdarzenia. Ustalenie takie pozwala unikng¢ trudnosci
dowodnych co do samej zasady odpowiedzialnosci w pdzniejszym procesie, a
takze daje ochrone przed dziesiecioletnim przedawnieniem roszczenia z art. 442
k.c. Jedynie w przypadku, gdy szkoda dotkneta matoletniego jeszcze nie

zatrudnionego, ale w okresie bezposrednio poprzedzajgcym zatrudnienie, za$
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rodzaj przysztej pracy mozna dostatecznie okresli¢ (np. gdy w dacie wypadku
matoletni konczyt szkote kwalifikujgcg go do podjecia pracy w okreslonym
zawodzie) mozliwe bytoby zasgdzenie, od odpowiednio przysziej daty renty
tymczasowej z tytutu utraty zdolnosci do tej okreslonej pracy lub z tytutu
zmniejszonych widokow powodzenia.

Zasadnie wiec roszczenie powodki o rente z tytutu utraty zdolnosci do
pracy oraz zmniejszenia widokow powodzenia na przyszto$¢ zostato przez Sad
Okregowy, przy akceptacji Sadu drugiej instancji, oddalone.

Zwigkszenie sie potrzeb poszkodowanego stanowi szkode wyrazajacg sie
w przysztych powtarzajgcych sie wydatkach na ich zaspokojenie. Do przyznania
renty z tego tytutu wystarczajgce jest wykazanie przez poszkodowanego istnienia
zwiekszonych potrzeb stanowigcych nastepstwo czynu niedozwolonego.
W przyjetym za podstawe zaskarzonego wyroku i niepodwazonym skutecznie
procesowymi zarzutami skargi kasacyjnej stanie faktycznym brak jest ustalen
potwierdzajgcych spetnienie sie tej przestanki. Nie istniejg obecnie wskazania co do
specjalnego i zwiekszajgcego jego dotychczasowe koszty odzywiania powddki,
powddka nie przyjmuje zadnych lekéw. Twierdzenia o potrzebie korzystania przez
powddke z psychoterapii pojawity sie dopiero w skardze kasacyjnej.

Nie moze by¢ uznany za usprawiedliwiong podstawe skargi kasacyjnej
podniesiony w niej zarzut niezastosowania art. 444 § 2, ktéry w powyzszym
zakresie odnosi skarzgca do stanu faktycznego odmiennego od ustalen, na ktérych
oparty zostat zaskarzony wyrok.

Roszczenie powddki o zadoscuczynienie, zgodnie z uzasadniajgcymi je
twierdzeniami faktycznymi oraz wskazang w pozwie podstawg prawng oparte byto
na art. 445 § 1 k.c. Podnoszone obecnie w skardze kasacyjnej fakty nie objete
ustaleniami przyjetymi w podstawie zaskarzonego wyroku, uzasadniajgce w ocenie
skarzgcej zakwalifikowanie tego roszczenia jako opartego takze na podstawie z art.
19a ust. 1 w zw. z art. 19 ust. 1 pkt 1 i 2 ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 r.
0 zaktadach opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 91, poz. 408), sg nowymi faktami
W rozumieniu art. 398" § 2 k.p.c., ktérych powotanie w postepowaniu kasacyjnym
nie jest dopuszczalne. Niedopuszczalne jest rowniez zgtaszanie w skardze

kasacyjnej nowych zgdan, ktore nie stanowity przedmiotu sporu rozpoznawanego
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przez sady obu instancji. Nie moze wiec odnies¢ skutku oparta na nich podstawa
skargi kasacyjnej.

Powodka domagata sie w pozwie zasgdzenia zadoscuczynienia w kwocie
296.000 zt, a nastepnie dokonujgc zmiany powodztwa zadnie to ,podzielita”
redukujgc roszczenie zadoscuczynienie do kwoty 186.000 zt, natomiast wystgpita
z nowym zgdaniem odszkodowania za ,uszczerbek na zdrowiu i szkody
zdrowotne”. Odszkodowanie jest charakterystyczne dla szkody majgtkowe;.
Przepisy art. 444 k.c. i art. 445 k.c. wyraznie rozrozniajg miedzy naprawieniem
szkody majgtkowej, a zadoscuczynieniem pienieznym za krzywde tj. szkode
niemajgtkowg polegajgcg na takim naruszeniu débr osobistych i interesow
uprawnionego ktéra nie wywotuje nastepstw w jego majgtku. Zadanie obu tych
,odszkodowan” powoddka uzasadniata szkodami zdrowotnymi — niemajgtkowymi
w zwigzku z czym sady orzekajgce nadaty mu kwalifikacje roszczenia
0 zadoscuczynienie, czego skarzgca w skardze kasacyjnej nie kwestionuje.

Podstawa skargi kasacyjnej jest usprawiedliwiona w zakresie
podnoszonego w niej zarzutu naruszenia art. 445 § 1 k.c., zaskarzony wyrok
w sposob oczywisty narusza bowiem zasady ustalania zado$¢uczynienia.

Zgodnie z art. 445 § 1 zadosCuczynienie polega na przyznaniu
poszkodowanemu odpowiedniej sumy pienieznej za doznang krzywde. Z uwagi na
niewymiernos¢ krzywdy, okreslenie w konkretnym przypadku odpowiedniej sumy
pozostawione zostato sgdowi. Zakres swobody sgdu jest tu wiec niewatpliwe
wiekszy niz przy ustalaniu naprawienia szkody majgtkowej. Odpowiednia suma
W rozumieniu omawianego przepisu nie oznacza jednak sumy dowolnej,
okreslonej wytgcznie wedtug uznania sgdu, a jej prawidtowe ustalenie wymaga
uwzglednienia wszystkich okolicznosci, moggcych mie¢ w danym przypadku
znaczenie. Zarowno okolicznosci wptywajgce na wysokos¢ zadoséuczynienia jak
I kryteria ich oceny powinny by¢ rozwazane indywidualnie w zwigzku z konkretng
osobg pokrzywdzonego.

Zadosc¢uczynienie przewidziane w art. 445 § 1 k.c. ma charakter
kompensacyjny. Stanowi sposéb naprawienia krzywdy w postaci doznanych
cierpien fizycznych i psychicznych. Powinno ono uwzgledniaé nie tylko krzywde

istniejacg w dacie orzekania ale réwniez takg, ktorg poszkodowany bedzie
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w przysztosci na pewno odczuwaé oraz krzywde, dajgcg sie z duzym stopniem
prawdopodobienstwa przewidzieC w chwili wyrokowania. Zasadniczg przestanka
przy okreslaniu jego wysokosci jest stopien natezenia krzywdy tj. cierpien
fizycznych i ujemnych doznan psychicznych (uchwatg petnego sktadu Izby Cywilnej
SN z dnia 8 grudnia 1973 r., Il CZP 37/73, OSNCP 1974, nr 9, poz. 145).
Decydujace znaczenie bedg miec tutaj rzutujgce na rozmiar krzywdy, okolicznosci
uwzglednione przez sgdy orzekajgce takie jak: rodzaj, charakter, dtugotrwatos¢
i intensywnos¢ cierpien fizycznych i psychicznych, stopien i trwatos¢ kalectwa.

Za donioste dla okreslenia wysokosci zadoscuczynienia w sprawie
przyjeto, poza wymienionymi, nadto takie okolicznosci jak mtody wiek powodki,
bedgce nastepstwem zabiegu operacyjnego i leczenia negatywne zmiany w jej
psychice, oraz niepewne perspektywy i rokowania zdrowotne na przysziosc, takze
w zwigzku ze skutkami przebytej chemioterapii, ktérych pominiecie niezasadnie
zarzuca skarzgca. Nie wyczerpujg one jednak wszystkich elementéw
charakteryzujgcych krzywde, jakiej doznata powoddka w nastepstwie operacji
i przeprowadzonego leczenia. Nie powinny pozosta¢ bez wptywu na wysokos$é
sumy zadoséuczynienia takie okolicznoéci, ktore w ustalonym stanie sprawy,
niewatpliwe stanowity czynnik zwiekszajgcy jej poczucie krzywdy, w postaci
wysokiego stopnia winy lekarzy pozwanego Szpitala oraz zaniedbanie z ich strony
podjecia jakichkolwiek staran o ztagodzenie nastepstw szkody, w szczegolnosci
przez zapewnienie powodce pozostajgcej w stanie zatamania psychicznego
fachowej opieki psychologa. Zwiekszony przez te okolicznosci zakres krzywdy
uzasadnia odpowiednie zwiekszenie zadosCuczynienia (wyroki SN z dnia
10 pazdziernika 1967 r., OSNCP 1968, nr 68, poz. 6, z dnia 14 listopada 1972 r.,
I CR 436/72, NP. 1975, nr 4, s.585, z dnia 22 marca 1973 r., | CR 73/73 nie publ.
z dnia 12 kwietnia 1976 r., | CR 83/76, OSPIKA 1978 nr 11, poz. 199, z dnia
9 stycznia 1978 r., IV CR 510/77, OSN 1978, nr 11, poz. 210.).

Przyjete przez Sad Okregowy, przy akceptacji Sadu drugiej instancji,
stanowisko odnosnie do wysokosci zadoscuczynienia wyznacza dwie jego
granice. Z jednej strony bowiem zadosuczynienie musi przedstawia¢c warto$é
ekonomicznie odczuwalng z drugiej za$ powinno by¢ utrzymane w rozsgdnych

granicach, odpowiadajgcych aktualnym warunkom i przecietnej stopie zyciowej
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Poglad, Zze zados$éuczynienie powinno by¢ umiarkowane  zapoczagtkowany
orzeczeniem SN z dnia 24 czerwca 1965, | PR 203/65, (OSPiKA 1966, nr 4, poz.
92) kontynuowany w poézniejszym orzecznictwie, zachowat aktualnosé réwniez
w obecnych warunkach spoteczno - ekonomicznych. Jak wskazat Sgd Najwyzszy
w wyroku z dnia 12 wrzesnia 2002 r., IV CKN 1266/00, (nie publ). zasada
umiarkowanej wysokosci zados$¢uczynienia  trafnie  tgczy = wysokosé
zadosCuczynienia z wysokoscig stopy zyciowej spoteczenstwa, gdyz zaréwno
ocena czy jest ono realne jak i czy nie jest nadmierne, pozostawa¢ musi w zwigzku
z poziomem zycia. Jednak, co podkresla sie w judykaturze ostatniego okresu
(powotany wyrok SN z 12 wrzesnia 2002 r., wyrok SN z dnia 30 stycznia 2004 r.,
ICKN 131/03, OSNC 2005, nr 2, poz. 40) ma ona uzupetniajgcy charakter
w stosunku do kwestii zasadniczej jakg jest rozmiar szkody niemajgtkowe;.
Powofanie sie na nig przez sad przy ustalaniu zadoscuczynienia pienieznego za
doznang krzywde nie moze prowadzi¢ do podwazenia kompensacyjnej funkcji
zadoscuczynienia.

Niezachowanie takiej relacji miedzy rozmiarem szkody niemajgtkowej,
a zasadg umiarkowanej wysokosci zados$cuczynienia oraz widoczne
niedostrzezenie przez Sad Apelacyjny roznej wagi kazdego z tych elementow
doprowadzito do sytuacji, w ktorej - jak zasadnie podnosi sie w skardze kasacyjnej
- zasgdzone na rzecz powddki w nieodpowiedniej wysokosci zados¢uczynienie nie
rekompensujgcej jej nalezycie doznanej krzywdy.

Kierujgc sie powyzszym, za odpowiednig z tytutu zadosCuczynienia
pienieznego za doznang przez powodke krzywde uznac nalezy kwote 150.000 zti.
O uchyleniu zaskarzonego wyroku i jego zmianie w sposob wyzej wskazany
orzeczono na podstawie art. 398 k.p.c.

Dalej idgca skarga kasacyjna, w tym =zakresie oraz w zakresie
obejmujacym jej pozostate zarzuty z przyczyn wczesniej omowionych podlegata

oddaleniu.
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