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WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 27 listopada 2019 r.
Sad Najwyzszy w sktadzie:

SSN Monika Koba (przewodniczacy)
SSN Wojciech Katner (sprawozdawca)
SSN Marian Kocon

w sprawie z powoédztwa S. P.i M. P.

przeciwko (...) Centrum Medycznemu im. (...) w t. i (...) Zaktadowi Ubezpieczen
Spétce Akcyjnej z siedzibg w W.

0 zadoscuczynienie,

po rozpoznaniu na posiedzeniu niejawnym

w Izbie Cywilnej w dniu 27 listopada 2019,

skargi kasacyjnej powodéw

od wyroku Sgdu Apelacyjnego w (...)

z dnia 8 lutego 2018 r., sygn. akt | ACa (...),

1) uchyla zaskarzony wyrok w pkt | i w tym zakresie oddala
apelacje pozwanych,
2) oddala skarge kasacyjng powodow w pozostalej czesci,

3) znosi miedzy stronami koszty postepowania kasacyjnego.



UZASADNIENIE

Wyrokiem z dnia 24 marca 2017 r. Sad Okregowy w t. zasgdzit
od pozwanego (...) Centrum Medycznego im. (...) w L. oraz (...) Zaktadu
Ubezpieczeh Spotki Akcyjnej w W. in solidum na rzecz powodéw S. P. i M. P. kwoty
po 40 000 ztotych dla kazdego z powodow z ustawowymi odsetkami; oddalit

powodztwo w pozostatej czesci oraz rozstrzygnat o kosztach postepowania.

Sad Okregowy ustalit, ze w 2013 r. S. P. zaszta w cigze i przez czas jej
trwania pozostawata pod opiekg ginekologiczng pozwanego szpitala. Lekarz
zatrudniony u pozwanego wykonat trzy badania ultrasonograficzne rozwoju ptodu
i nie stwierdzit podczas zadnego z nich, aby ptéd byt uszkodzony, przeciwnie,
wyrazane wobec powddki opinie byly pozytywne. W zwigzku z rozpoczynajgcym
sie porodem, powodka zostata przyjeta do pozwanego szpitala dnia 27 lutego
2014 r., syn powodow urodzit sie drogg naturalng w obecnosci meza powodki M. P.,
byt w stanie ogoinym dobrym i otrzymat 10 punktow w skali Abgar. Jednak zaraz po
urodzeniu stwierdzono u niego wade rozwojowg - wrodzony brak lewego
przedramienia z zachowang obreczg barkowg. W stanie ogéinym dobrym powddke

wraz z synem wypisano ze szpitala 2 marca 2014 r.

Rodzice bardzo przezywajg niesprawnosc¢ dziecka, ktére gorzej sie rozwija,
wada jest nieuleczalna, usprawnienie dziecka bedzie wymagato zatozenia protezy.
Ustalono, ze podczas badan ultrasonograficznych nieprawidtowo byty dokonywane
odczyty obrazéw usg, nie zauwazajgc wady rozwojowej konczyny i podajgc

w opisie, ze obraz obu ragk jest prawidtowy.

Uznajgc, ze stata im sie krzywda, rodzice dziecka wystgpili, najpierw do
szpitala a nastepnie do zaktadu ubezpieczen o wyptacenie im po 100 000 ztotych
zadosc¢uczynienia, jednak spotkali sie z odmowa.

W wyniku postepowania sgdowego zostata uznana wina nieumy$ina
pozwanego szpitala (ktérego nazwa zostata zmieniona na obecne (...) Centrum
Medyczne im. (...), dalej jako Centrum Medyczne lub Szpital) w postaci razgcego
niedbalstwa, polegajgcego na niepoinformowaniu powodéw o wadzie wrodzonej

ptodu i przez to uniemozliwiajgc im leczenie psychologiczne ich syna w okresie



prenatalnym. Podstawg prawng zasgdzonego zados¢uczynienia byt art. 448 k.c. w
zwigzku z art. 31 ust. 1 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i
dentysty (Dz.U. z 1997 r. Nr 218, poz. 152), art. 9 ust. 1 ustawy z dnia 6 listopada
2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. 2009 Nr 52, poz.
417, dalej jako u.p.p.) oraz art. 13 kodeksu etyki lekarskiej. Podstawg prawng
odpowiedzialnosci ubezpieczyciela byt art. 822 § 1 k.c. w zakresie zawartej z

pozwanym umowy ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej (OC).

W wyniku rozpoznania apelacji obu stron procesu, apelacja powoddéw jako
niezasadna zostata oddalona w catosci, a apelacje pozwanych uwzglednione
w czesci w ten sposéb, ze kwota zadoscuczynienia nalezna powddce S. P. zostata
obnizona do 20 000 ztotych z ustawowymi odsetkami, a powddztwo powoda M. P.
zostato oddalone w catosci. Przyczyng obnizenia kwoty zados¢uczynienia powodce
byto uznanie przez Sad Apelacyjny, ze to zmniejszone zados¢uczynienie wiasciwie
odpowiada krzywdzie doznanej przez powddke. Oddalenie roszczenia powoda -
ojca dziecka zostato wyttumaczone brakiem jego legitymacji do dochodzenia
zadoscuczynienia na podstawie art. 448 k.c., gdyz pokrzywdzonym przez placéwke
medyczng na podstawie przepisdw u.p.p. moze byc¢ tylko jej pacjent, a takim byta

wytgcznie matka dziecka - powddka w sprawie.

W skardze kasacyjnej petnomocniczka powodéw zaskarzyta wyrok Sadu
Apelacyjnego w czesci uwzgledniajgcej apelacje strony pozwanej przez oddalenie
powddztwa w stosunku do powddki S. P. w czesci, a w stosunku do powoda M. P.
w catosci oraz w czesci oddalajgcej apelacje powoddw w catosci. Skarzgcy zarzucili
Sadowi drugiej instancji naruszenie prawa materialnego, tj. art. 4 ust. 1 u.p.p. w
zwigzku z art. 23, art. 24 § 11 2 w zwigzku z art. 448 i art. 415, art. 361§ 112 k.c.,
w zwigzku z art. 18 i art. 71 ust. 1 Konstytucji RP przez jego btedna, zwezajgca
wyktadnie i w konsekwencji przyjecie, ze powdd nie jest legitymowany do
dochodzenia roszczen w zwigzku z nie udzieleniem rzetelnej informacji o wrodzonej
wadzie ptodu; art. 448 k.c. w zwigzku z art. 4 ust. 1 u.p.p. przez niewfasciwg ich
wyktadnie polegajgcg na ustaleniu wysokosci zados¢éuczynienia w kwocie razgco
zanizonej, nieuwzgledniajgcej w sposoéb odpowiedni jego funkcji kompensacyjnej i
prewencyjnej. Skarzgcy wniesli o uchylenie zaskarzonego wyroku w zaskarzonej

czesci i przekazanie sprawy do ponownego rozpoznania wraz z rozstrzygnieciem o



kosztach postepowania, ewentualnie o uchylenie zaskarzonego wyroku i

orzeczenie co do istoty sprawy.

W odpowiedzi na skarge kasacyjng pozwane Centrum Medyczne wniosto

0 oddalenie skargi i zasgdzenie kosztow postepowania.
Sad Najwyzszy zwazyt, co nastepuje:

Zgodnie z zakresem skargi kasacyjnej rozpatrzenia wymagajg dwie kwestie:
pierwszg jest legitymacja czynna powoda jako ojca niepetnosprawnego dziecka
oraz wysokos$¢ naleznego zadoséuczynienia. Sgdy pierwszej i drugiej instancji
przyjety odpowiedzialno$¢ pozwanego Szpitala za krzywde wyrzgdzong na skutek
razgcego niedbalstwa zatrudnionego personelu medycznego, a wiec w zakresie
winy nieumysinej. Co do przestanek odpowiedzialnosci cywilnej zostaty spetnione
warunki prawne wskazane w art. 448 w zwigzku z art. 23 i 24 oraz art. 415 k.c.,
bezspornie wobec powddki, do ktorej odnoszg sie takze przepisy u.p.p.
Nalezy odpowiedzie¢ na pytanie, czy warunki te zostaty takze spetnione wobec

powoda - ojca dziecka.

Ustawa o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta przewiduje w art. 4
ust. 1 mozliwos¢ przyznania pacjentowi w razie zawinionego naruszenia jego praw
odpowiednig sume tytutem zado$éuczynienia pienieznego za doznang krzywde,
odwotujgc sie do art. 448 k.c. W art. 3 ust. 1 pkt 4 u.p.p. okresla sie jako pacjenta
osobe zwracajgcg sie o udzielenie swiadczen zdrowotnych lub korzystajgcg ze
Swiadczen zdrowotnych udzielanych przez podmiot takie swiadczenia udzielajgcy
lub przez osobe wykonujgcg zawdd medyczny. Podmiot udzielajgcy takich
Swiadczen jest okreslony w ustawie z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci
leczniczej (jedn. tekst Dz. U. z 2018 r., poz. 2190 ze zm.), tam tez jest okreslone
pojecie swiadczenia zdrowotnego (art. 3 ust. 1 pkt 5i 6 u.p.p.). Jest bezsporne, ze
pozwany byt podmiotem udzielajgcym swiadczen zdrowotnych powddce. Sporne
stato sie nieprzewidzenie tych swiadczen w odniesieniu do powoda, gdyz on jako
ojciec dziecka nie byt osobg, okreslang w przepisach u.p.p. - pacjentem, a wiec to
nie wobec niego, tylko wobec jego zony i rodzgcego sie dziecka wykonywana byta

dziatalnos¢ lecznicza i Swiadczenia zdrowotne.



W tym miejscu wypada zauwazy¢, ze po to, aby stwierdzic, iz to matka rodzi
dziecko, a nie ojciec nie sg potrzebne Zzadne przepisy ani ich szczegolna wyktadnia,
ktérej dokonat w uzasadnieniu wyroku Sad drugiej instancji, bo to wynika z natury
cztowieka. Jest wiec oczywiste, ze dziatalnos¢ medyczna zwigzana z rodzeniem sie
dziecka bezposrednio obejmuje matke. Jednak to nie pozwala uznac, ze powdd,
bedacy ojcem dziecka jest poza zainteresowaniami i opiekg placowki leczniczej,
tak jakby stan zdrowia majgcego sie urodzi¢, a nastepnie urodzonego dziecka w
ogole go nie dotyczyt. Tym sposobem nie mogagc zostaé pokrzywdzony zawinionym
nieudzieleniem koniecznej informacji obojgu rodzicom o stanie zdrowia ptodu. Sgd
Apelacyjny nie zauwazyt, co akcentuje sie stusznie w skardze kasacyjnej, ze kazde
Z rodzicow ma rowne prawa wobec dzieci i roznice miedzy nimi wynikajg tylko z
natury. Nie moze by¢ zréznicowania ze wzgledu na status matki i ojca w ,podmiocie
udzielajgcym swiadczen zdrowotnych”, jak ogolnie okreslono pozwany Szpital w
ustawie o prawach pacjenta. Jest oczywiste dla kazdego, ze inne funkcje wobec
majgcego sie urodzi¢ dziecka i potem za jego zycia petni matka i ojciec, funkcje te
wiec wyznaczajg odpowiednie zachowania wobec nich osob trzecich. To jednak nie
oznacza zachowan nieracjonalnych, a do takich nalezy zaliczy¢é rdéznicowanie
informacji naleznej kazdemu z rodzicéw o stanie zdrowia ich dziecka, zaleznie od
tego, czy czyni sie to wobec pacjentki, jakg jest matka dziecka w okresie cigzy i
porodu, czy wobec ojca tego dziecka, ktory pacjentem nie jest, jezeli wasko

rozumie sie to pojecie, wedtug powotanego art. 3 ust. 1 pkt 4 u.p.p.

Nalezy jednak watpi¢ w stusznosé takiego dostownego rozumienia osoby
pacjenta. Rozwazajgc kwestie racjonalnie, w sytuacji gdy nie jak byto dawniej, tylko
jak jest obecnie, kiedy to ojciec czesto jest obecny przy porodzie wspdlnego
dziecka (a tak byto takze w niniejszej sprawie), wiec staje sie pacjentem w zakresie,
w jakim to jest naturalnie mozliwe. Swiadczenia zdrowotne, ktére dotyczg
oddzielnie matki dziecka i samego dziecka w okresie cigzy, porodu i po porodzie, w
tym zakresie w jakim odnoszg sie najpierw do prawidtowego rozwoju ptodu, a
nastepnie do szczesliwego urodzenia dziecka sg swiadczeniami réwniez wobec
ojca. Przezywa on na sposob, ktory wynika z ojcostwa wszelkie powodzenia
i niepowodzenia zwigzane z urodzinami, podobnie jak matka, zgodnie z jej rola.

Nie mozna ojca dziecka z tego catego procesu wykluczy¢. Z catg pewnoscig ma on



takie samo prawo do informacji o stanie ptodu, a nastepnie dziecka, jak jego matka,
a nawet wieksze, bo bedagc mezem matki powinien zosta¢ poinformowany
rébwniez o jej stanie zdrowia, chyba Zze sobie ona tego wyraznie nie zyczy (art. 9

i nast. u.p.p.).

To, ze w przepisach ustawy o prawach pacjenta szczegolna sytuacja obojga
rodzicow w okresie prenatalnym i po urodzeniu dziecka nie jest odrebnie
uregulowana dla kazdego z nich nie oznacza, iz odpowiednich réwnych praw nie
ma jedno z nich, czyli ojciec, ze zrozumiatych wzgleddw nie poddawany zabiegom
medycznym zwigzanym z cigzg i porodem. Prawa ojca do rzetelnej informaciji
sg potwierdzone w orzecznictwie na gruncie ustawy z dnia 7 stycznia 1993 r.
o planowaniu rodziny, ochronie ptodu ludzkiego i warunkach dopuszczalnosci
przerywania cigzy, Dz.U. z 1993 r. Nr 17, poz. 78 ze zm. (por. wyroki Sgdu
Najwyzszego z dnia 13 pazdziernika 2005 r. IV CK 161/05, OSP 2006, nr 6, poz. 71
inrll, poz. 125; z dnia 23 czerwca 2017 r. | CSK 566/16, nie publ.).

W rozpoznawanej sprawie ustalono, ze magz powodki a ojciec dziecka
uczestniczyt w sposob, ktéry jest modelowy dla sytuacji cigzy zony i rozwigzania,
w przebiegu wydarzen i skutkach niedopetnienia obowigzkéw informacyjnych przez
Szpital. Uczestniczyt w badaniach prenatalnych zony, w wyniku ktérych nie wykryto
wady ptodu oraz byt przy porodzie i wraz z zong dowiedziat sie zaraz potem,
ze urodzone dziecko ma nieusuwalng wade fizyczng, z ktérg przyjdzie mu przejsé
przez cate zycie. Odniost wiec cierpienia psychiczne podobne do zony i matki
dziecka, odnoszg je zapewne nadal. Zwraca uwage, ze brak zdiagnozowania
wskutek niedbalstwa istotnej wady rozwojowej ptodu pozbawito na réwni obojga
rodzicow, a powoddw Ww rozpoznawanej sprawie, mozliwosci skorzystania
z wkasciwej do  sytuacji, gwarantowanej prawem pomocy medycznej
i psychologicznej. Szok jaki przezyli z chwilg, w ktorej spodziewali sie radosSci
z urodzenia syna, przyttumionej natychmiast wiadomoscig o jego trwatym kalectwie
stanowi o poniesionej krzywdzie, wynikajgcej z naruszenia débr osobistych, a
przede wszystkim prawa do informacji, przewidzianego w u.p.p., a ktérego
niedopetnienie daje prawo do otrzymania zados$éuczynienia na podstawie art.
448 k.c.



Nalezy zatem uznac, ze ojciec dziecka, ktéremu wraz z jego matkg nie
udzielono przystugujgcej im informacji o stanie zdrowotnym majgcego sie urodzi¢
dziecka, przez ocenione jako razgce niedbalstwo pracownikow zaktadu opieki
zdrowotnej nierozpoznanie powaznej i nieusuwalnej wady wrodzonej ptodu,
przez co nie mozna byto rodzicéw o tym poinformowac¢ w odpowiednim czasie, a
zatem uniemozliwione zostato skierowanie obojga rodzicow na leczenie
psychologiczne juz w fazie prenatalnej, powinien by¢ uwazany za pacjenta
W rozumieniu przepisow ustawy o prawach pacjenta. Jest tak tym bardziej,
ze w art. 4 ust. 1 u.p.p. jest mowa o poszkodowanym, ktérym ojciec dziecka jest
niewatpliwie. Zasadny jest zatem =zarzut skargi kasacyjnej o0 naruszeniu
przez Sad drugiej instancji zaréwno przepisow tej ustawy, w szczegoélnosci art. 9,
jak i przepisow kodeksu cywilnego o odpowiedzialnosci odszkodowawczej za
wyrzgdzong krzywde (art. 361 § 1i 2, art. 415 i art. 448 k.c.).

Nawet jednak, gdyby wasko rozumieC pojecie pacjenta na gruncie u.p.p.,
to powdd jako ojciec dziecka ma roszczenie o zadoscuczynienie na podstawie art.
448 w zwigzku z art. 23 i 24 k.c., wynikajgce z naruszenia jego dobr osobistych
w postaci zdrowia psychicznego i godnos$ci, przez zawinione wskutek razgcego
niedbalstwa nierozpoznanie a nastepnie nie poinformowanie go o wrodzonej
wadzie ptodu, przez co nie mégt podja¢ stosownego leczenia psychologicznego,
ktére przygotowatoby go do mozliwie najbardziej prawidtowego przyjecia urodzenia
sie dziecka z trwatym kalectwem. W rozpoznawanej sprawie naruszenie zdrowia
powoda nie w sensie wprost fizycznym, lecz psychicznym zostato wykazane,
a jego godnos¢ naruszona przez zlekcewazenie statusu ojca dziecka, na skutek
braku starannosci personelu medycznego, ocenionego jako razgce niedbalstwo w
rozpoznaniu w odpowiednim czasie utomnosci fizycznej ptodu i poinformowanie
o tym rodzicéw. W orzecznictwie Sgdu Najwyzszego jest utrwalone i stopniowo
rozszerzane prawo do zadoscuczynienia samego poszkodowanego
(pokrzywdzonego) oraz o0s6b najblizszych, 2z przyjeciem za podstawe
odpowiedzialnosci art. 448 w zwigzku z art. 23 i 24 k.c. (zob. niedawne uchwaty
Sadu Najwyzszego w skfadzie siedmiu sedzidéw z dnia 27 marca 2018 r. Ill CZP
36/17, Il CZP 69/17 i lll CZP 60/17, OSNC 2018, nr 9, poz. 83).



Tak wiec powdd ma tytut do wystepowania o zadoscuczynienie wraz z matkg
dziecka i w tym zakresie prawidtowe byto rozstrzygniecie co do zasady dokonane
przez Sad pierwszej instancji. Powstaje pytanie, czy za prawidlowg nalezy
rowniez uzna¢ wysokos¢ zasgdzonej kwoty na rzecz kazdego z powodow -

rodzicoéw dziecka.

Kwestia wysokos$ci zadoscuczynienia jest zawsze wynikiem oceny sktadu
orzekajgcego i nalezy do uprawnien sgdu rozpoznajgcego konkretng sprawe.
Dlatego weryfikacja rozstrzygniecia w tym zakresie powinna by¢ bardzo
ostrozna (zob. wyroki Sgdu Najwyzszego z dnia 15 stycznia 2014 r. | CSK 215/13,
nie publ., z dnia 4 marca 2015 r. IV CSK 422/14, nie publ. i z dnia 15 czerwca
2018 r. | CSK 472/16, nie publ., oraz wskazane w nich wczesniejsze orzecznictwo).
Jednakze, zgodnie z ustalonym od lat poglgdem judykatury na temat sum
pieniedzy, ktére powinny stanowi¢ o umiarkowanym, a jednoczesnie bardzo
zindywidualizowanym zado$c¢uczynieniu, przyznane kwoty nie powinny byc¢

symboliczne, jezeli w ogole uznaje sie, ze sg nalezne.

Nie mozna wiec zgodzi¢ sie z Sgdem Apelacyjnym, ze krzywda powodow
polegata tylko na braku informacji, bo i tak nie przywrécitoby to zdrowia dziecku, a
niewiele zmienitoby w zyciu powodow, poza swiadomoscig, ze przyszty syn urodzi
sie z nieusuwalng, powazng wadg rozwojowg. Zabrakio w rozumowaniu Sgdu
wyobrazni co do przezywania tego, co spotkato powodow, najpierw w szczegolnym
momencie zycia kazdego z przysztych rodzicow, jakim jest przyjscie na sSwiat
oczekiwanego od miesiecy dziecka, o ktérym sie wie, ze rozwija sie prawidlowo w
okresie ptodowym, a nagle sie okazuje, iz jest zupetnie inaczej, i o tym powinno sie
byto by¢ poinformowanym przez Szpital na wiele tygodni wczes$niej. Ponadto,
réwniez przez potraktowanie rodzicow przysztego dziecka przez pozwany Szpital w
sposob uchybiajgcy ich godnosci, w wyniku razgcego niedbalstwa lekarza
prowadzgcego cigze powodki, Slad po takim wydarzeniu utrzymuje sie z reguty
przez wiele lat potem, a nawet przez cate zycie rodzicéw, opiekujgcych sie
niesprawnym fizycznie dzieckiem, niezaleznie od cierpien samego dziecka z

powodu jego trwatego kalectwa.



W okolicznosciach sprawy, szczegétowo opisanych w uzasadnieniach
wyrokow Sgdéw orzekajgcych w pierwszej i drugiej instancji oraz biorgc pod uwage
kompensacyjng funkcje zadoséuczynienia w danym przypadku, nalezato przywrdcic
wysokos$¢ zadoscuczynienia przyznang przez Sad pierwszej instancji. Stanowic to
bedzie wtasciwe naprawienie krzywdy obojga powoddw, wyrzgdzonej przez

pozwany Szpital.

Majgc to na uwadze oraz brak zarzutdbw naruszenia przez zaskarzony
wyrok przepiséw postepowania, nalezato na podstawie art. 3981° § 1 k.p.c. orzec
jak w sentenciji, rozstrzygajgc o kosztach postepowania na podstawie art. 100

zdanie pierwsze w zwigzku z art. 391 § 1 i art. 39821 k.p.c.
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