Sygn. akt Il CSK 595/14

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 20 sierpnia 2015 r.
Sad Najwyzszy w sktadzie:

SSN Agnieszka Piotrowska (przewodniczgcy)
SSN Joézef Fragckowiak

SSN Jan Gérowski (sprawozdawca)

w sprawie z powddztwa J. S. i M. S.
przeciwko Zespotowi Opieki Zdrowotnej w L.
0 zadoscuczynienie,

po rozpoznaniu na posiedzeniu niejawnym
w Izbie Cywilnej w dniu 20 sierpnia 2015 r.,
skargi kasacyjnej powoddéw

od wyroku Sgdu Apelacyjnego

z dnia 11 marca 2014 r.,

I. uchyla zaskarzony wyrok w pkt. 1 (pierwszym) w czesci
dotyczacej apelacji powodow oraz zmienia wyrok Sadu
Okregowego w L.z dnia 23 lipca 2013 r., sygn. akt [...] w zakresie
oddalajacym powoédztwo w ten tylko sposob, ze zasgdza na rzecz
powoddki J. S. w miejsce kwoty 50.000,00 (piecdziesiat tysiecy) zt
kwote 75.000,00 (siedemdziesigt pie¢ tysiecy) zt z ustawowymi
odsetkami od dnia 24 grudnia 2011 r. do dnia zaptaty, a na rzecz
powoda M. S. w miejsce kwoty 35.000,00 (trzydziesci piec¢
tysiecy) zt kwote 50.000,00 (piecdziesiat tysiecy) zt z ustawowymi



odsetkami od dnia 24 grudnia 2011 r. do dnia zaptaty; oddala
apelacje powodow w pozostatym zakresie,
ll. oddala skarge kasacyjng w dalszej czesci i znosi koszty

postepowania kasacyjnego.

UZASADNIENIE



Sad Okregowy w L. wyrokiem z dnia 23 lipca 2013 r. zasgdzit od Zespotu
Opieki Zdrowotnej w t. tytutem zadoscuczynienia na rzecz J. S. kwote 50 000 zt i
na rzecz M. S. kwote 35.000 zt, dla obu powodéw z ustawowymi odsetkami od
dnia 24 grudnia 2011 r. do dnia zaptaty i oddalit powddztwo w pozostatym

zakresie.

Ustalit, ze J. S. w dniu 10 lutego 2007 r. o0 godz. 16.45, bedgc w 38 tygodniu
cigzy, zgtosita sie do Izby Przyje¢ Zespotu Opieki Zdrowotnej w . z uwagi na
odptywanie ptynu owodniowego. Na Oddziale Ginekologii i Potoznictwa dyzur
petnit lekarz J. W., posiadajgcy drugi stopien specjalizacji. W dniu przyjecia do
szpitala J. S., o godz. 17.14 wykonano zapis KTG, ktéry byt prawidtowy. Dalszy
przebieg porodu do godz. 21.35 byt fizjologiczny, monitorowany przy pomocy
ostuchiwania tetna ptodu stuchawkg potozniczg, pod nadzorem potoznej A. B. oraz
lekarza — J. W. O tym czasie wykonano kolejne badanie kardiotokograficzne. Jego
zapis w opinii lekarza nadzorujgcego pordod zostat uznany za nieprawidiowy
(zwezona oscylacja, brak akceleracji, okresowe zwolnienie tetna ptodu do
110/min.). Wydat zalecenie utozenia pacjentki na lewym boku i podania tlenu do

oddychania.

Od godz. okoto 22.30 zaobserwowano zwolnienie tetna ptodu, utrzymujgce
sie i pogtebiajgce, az do chwili rodzenia sie dziecka. Z powodu wtérnego ostabienia
czynnosci skurczowej okoto godz. 22.50 zlecono kropléwke z Oxytocyng
(10 jednostek/500 ml 0,9 Na CI). J. S. urodzita syna — B. S. sitami natury o godz.
23.25. Podczas porodu ptéd byt okrecony pepowing wokot szyi i rgczki. Stan
0golny chitopca byt bardzo ciezki - Apgar 1 w 1-szej minucie, bez samoistnego
oddechu, z pojedynczymi uderzeniami serca. U chtopca tuz po porodzie
stwierdzono znaczne wybroczyny na skorze. Masa ptodu wynosita 3100 g, zas

dtugo$¢ 55 cm.

W dniu 11 lutego 2007 r., o godz. 5.50, B. S. zostat przywieziony
specjalistyczng karetkg ,N" do Szpitala Wojewddzkiego w P., gdzie przebywat do
dnia 13 marca 2007 r. Rozpoznanie ostateczne wskazywato na gtebokg

zamartwice urodzeniowa, odme optucng oraz Spigczke mézgowa. Przy przyjeciu



stan ogoélny dziecka byt ciezki. Wykonany RTG klatki piersiowej uwidocznit
prawostronng odme optucnowa, ktérg odbarczono drenazem, oraz nieprawidtowe
potozenie cewnikdw naczyniowych, ktére skorygowano, a ostatecznie cewnik
tetniczy zastgpiono kaniulg zatozong do tetnicy promieniowej prawej. Po
kontrolnym RTG klatki piersiowej, usunieto drenaz. W wykonanym przy przyjeciu
do szpitala badaniu echo serca stwierdzono duzy drozny PDA, FO,
niedomykalnos¢ zastawki TR |l stopnia oraz niewielkg niedomykalnos¢ zastawki
pnia ptucnego, a takze niewielki ubytek czesci miesniowej przegrody
miedzykomorowej. W czasie miesiecznego pobytu w Oddziale Intensywnej Terapii
Szpitala Wojewoddzkiego w P. stosowano wentylacje mechaniczng, poczatkowo
zywienie catkowicie dozylne (parenteralne), nastepnie podjeto préby czesciowego

zywienia enteralnego.

W dniu 13 marca 2007 r. B. S. zostat przewieziony na Oddziat Intensywnej
Terapii Dzieciecej w Instytucie Centrum Zdrowia Matki Polki w t. Przez okres
pobytu w tym szpitalu stan ogdlny chtopca byt okreslany jako bardzo ciezki. Nie
rokowat poprawy, lekarze nie dawali mu szans przezycia. Byt sztucznie

wentylowany do pazdziernika 2007 r. B. S. zmart 20 grudnia 2007 r.

W okresie jego pobytu w Szpitalu Wojewddzkim w P., powddka odwiedzata
syna 2-3 razy w tygodniu. Z uwagi na to, ze powod pracowat i zajmowat sie
dziatalnoscig gospodarczg zony, rzadziej jezdzit do syna. W Instytucie Centrum

Zdrowia Matki Polki powodka odwiedzata go codziennie, od godziny 9.00 do 17.00.

Powodowie majg starszego syna Ja. S., ktéry w chwili narodzin B. S. miat 6
lat. W czasie, gdy B. S. przebywat w szpitalu jego bratem zajmowali sie gtdwnie

dziadkowie.

Powodowie bardzo przezyli chorobe syna i jego $mierc. Zaréwno J. S., jak i
jej maz mieli problemy ze snem. Powodka czesto ptakata, ale z uwagi na
starszego syna, ukrywata to. Bardzo czesto jezdzita na cmentarz na gréb syna.
Matzonkowie nie korzystali z leczenia psychiatrycznego. Powddka jedynie w

trakcie pobytu syna w szpitalu rozmawiata z psychologiem.

Przed urodzeniem B. S. powoddka prowadzita dziatalnos¢ gospodarczg w
zakresie sprzedazy wyrobdw poscielowych. W czasie cigzy byta na zwolnieniu



lekarskim, zas prowadzeniem dziatalnosci gospodarczej zajmowat sie jej maz.
Jednoczesnie pracowat on na poét etatu jako kierowca. Takze po urodzeniu sie B.
S. dziatalnoscig gospodarczg powddki zajmowat sie powdd, z uwagi na to, ze J. S.

wiekszos¢ czasu spedzata w szpitalu u syna.

Powoddka od lipca 2008 r. rozpoczeta prace w Urzedzie Miasta. Dzieki temu
zatrudnieniu ponownie nawigzata kontakt z ludzmi. We wczesniejszym okresie, po
narodzinach dziecka i po jego $mierci, matzonkowie unikali spotkan towarzyskich
i kontaktéw ze znajomymi. Za zycia syna, draznity ich pytania o stan jego zdrowia
i to, ze ludzie ich pocieszali. Skupili sie na zyciu rodzinnym, ograniczyli kontakt
z innymi osobami do cztonkdéw rodziny. Obecnie matzonkowie majg drugiego
syna, ktory ma okoto 11 miesiecy. Do czasu narodzin dziecka, powoddka bata sie,
ze powtorzy sie sytuacja, jaka miata miejsce z B. S. Dopiero kiedy dziecko urodzito

sie zdrowe, matzonkowie odzyskali spoko;.

Choroba oraz $mier¢ B. S. byly dla powoddéw silnym przezyciem
traumatycznym. Tego typu zdarzenia wywotujg skrajnie silne reakcje emocjonalne,
ktére wywierajg wptyw w zakresie codziennego funkcjonowania. J. S. byfa silnie
zwigzana z dzieckiem, miata ciggle nadzieje, ze jego stan ulegnie poprawie. Cata
sytuacja zwigzana z porodem spowodowata lek przed podjeciem decyzji o
kolejnym dziecku. Pojawit sie takze lek przed samym rodzeniem, obawy, czy
kolejna akcja porodowa bedzie przeprowadzona pomysSinie, a dziecko bedzie
zdrowe. Optymalng terapig dla powddki jest obecnie opieka nad nowonarodzonym
synem. Z kolei powodowi, obok leku o zdrowie i zycie B. S., towarzyszyta takze
obawa o zdrowie zony i jednoczesnie matki starszego syna powodéw. Dodatkowo
byt on zmuszony przejg¢ wiele obowigzkéw powddki w czasie, gdy ona przebywata
z chorym synem w szpitalu. Zajmowat sie starszym synem, a jednoczesnie dbat o
sprawy materialne rodziny. Takze u niego wystgpity obawy o przebieg kolejnego
porodu. Jest on emocjonalnie zwigzany ze swoimi bliskimi, co w sytuacjach

trudnych powoduje silne obawy lekowe o nich.

W zwigzku z urodzeniem sie syna w ciezkim stanie, pdzniejszym stanem
jego zdrowia oraz smiercig, oboje powodowie doznali rozstroju zdrowia pod

postacig zaburzen adaptacyjnych. Z punktu widzenia psychiatrycznego u M. S.



wystapit 3 % trwaty uszczerbek na zdrowiu, zas u J. S. trwaty uszczerbek na
zdrowiu wynosi 5 %. Cierpienia psychiczne powodow byly znacznie nasilone oraz
dtugotrwate. Nie zachodzi obecnie koniecznos¢ korzystania przez powodow z

terapii psychologicznej, ani z leczenia psychiatrycznego.

J. S. z tytutu umowy o prace uzyskuje dochod w wysokosci 1.750 zt netto.
Prowadzi takze dziatalnos¢ gospodarczg, z ktérej miesieczny dochdd wynosi okoto
1500 zt. M. S. od 2010 r. prowadzi - sklep, jednak nie uzyskuje z tego tytutu

dochoddw.

W dniu 26 wrzesnia 2007 r. powodowie, jako przedstawiciele ustawowi
matoletniego B. S., wystapili z pozwem przeciwko Zespotowi Opieki Zdrowotnej w
k. o zasadzenie na rzecz powoda kwoty 800.000 zt tytutem zadoséuczynienia, z
ustawowymi odsetkami od dnia doreczenia pozwu do dnia zapfaty, i przyznanie
dziecku renty na zwiekszone potrzeby poczgwszy od dnia 10 lutego 2007 r. i na
przysztos¢ w wysokosci 2.500 zt miesiecznie. Po smierci B. S., jego nastepcy
prawni J. S., M. S. i Ja. S., zmodyfikowali powddztwo. Wyrokiem z dnia
15 pazdziernika 2010 r., wydanym w sprawie o sygn. akt ... 92/10, Sagd Okregowy
w L. zasgdzit od Zaktadu Opieki Zdrowotnej w L. na rzecz J. S. kwote 100.000 z
tytutem zadoscuczynienia wraz z odsetkami ustawowymi od dnia 17 kwietnia 2008
r. do dnia zapfaty oraz kwote 2.005,92 zt tytutem odszkodowania wraz z
ustawowymi odsetkami od dnia 17 kwietnia 2008 r. do dnia zaptaty, na rzecz M. S.
kwote 100.000 zt tytutem zadoscuczynienia wraz z odsetkami ustawowymi od dnia
17 kwietnia 2008 r. do dnia zaptaty oraz kwote 2.005,92 zt tytutem odszkodowania
wraz z ustawowymi odsetkami od dnia 17 kwietnia 2008 r. do dnia zaptaty, oraz na
rzecz Ja. S. kwote 200.000 zt tytutem zados$cuczynienia wraz z odsetkami

ustawowymi od dnia 17 kwietnia 2008 r. do dnia zaptaty oraz kwote

4 011,85 zt tytulem odszkodowania wraz z ustawowymi odsetkami od dnia
17 kwietnia 2008 r. do dnia zaptaty. W zakresie roszczen za okres po dniu
20 grudnia 2007 r. postepowanie zostato umorzone, zas w pozostatej czesci

powodztwo zostato oddalone.

Wyrokiem z dnia 14 pazdziernika 2011 r., ... 523/10, Sgd Rejonowy w £t.
uznat J. W. za winnego tego, ze jako lekarz medycyny z zakresu potoznictwa i



ginekologii zatrudniony w Szpitalu Miejskim w L., w dniu 10 lutego 2007 r., petnigc
dyzur na Oddziale Ginekologiczno- Potozniczym w tym Zaktadzie Opieki
Zdrowotnej, a przez to bedgc zobowigzany do sprawowania opieki medycznej nad
rodzacg J. S. i jej dzieckiem, dziatajgc umysinie w zamiarze ewentualnym narazit
noworodka B. S. na bezposrednie niebezpieczehstwo utraty Zzycia, poprzez
niewtasciwg ocene kardiotokogramu i brak decyzji w zakonczeniu porodu cieciem
cesarskim, co spowodowato pogtebienie niedotlenienia i niedokrwienia dziecka,
ktére urodzito sie w stanie ciezkiej zamartwicy, czym nieumysinie spowodowat
Smier¢ dziecka w dniu 20 grudnia 2007 r., tj. przestepstwa, wyczerpujgcego
dyspozycje art. 160 § 2 k.k. wzw. z art. 155 k.k. w zw. z art. 11 § 2 k.k.

W Swietle tych ustalen Sgd Okregowy uznat powddztwo jako czesciowo
uzasadnione na podstawie art. 448 w zw. z art. 24 § 1 k.c. Odwotat sie do
utrwalonego w judykaturze pogladu, w mysl ktérego najblizszemu cztonkowi
rodziny zmartego przystuguje na tej podstawie zadosCuczynienie pieniezne za
doznang krzywde, gdy smier¢ nastgpita na skutek deliktu, ktéry miat miejsce przed
dniem 3 sierpnia 2008 r., tj. przed wejsciem w zycie ustawy z dnia 30 maja 2008 r.
0 zmianie ustawy - Kodeks cywilny oraz niektérych innych ustaw (Dz.U. Nr 116,
poz. 731), nowelizujgcej miedzy innymi art. 446 k.c. przez dodanie § 4 do tego
przepisu. Podzielajgc poglad wyrazony w orzecznictwie i literaturze stwierdzit,
ze katalog débr osobistych okreslonych w art. 23 k.c. ma charakter otwarty.
Ochrong objetg art. 23 k.c. sg réwniez takie dobra osobiste jak: pamie¢ po

zmartym, tradycja rodzinna, wiezy rodzinne.

Uznat, ze po stronie pozwanego zostaty spetnione wszystkie przestanki
warunkujgce odpowiedzialnos¢ z tytutu naruszenia dobr osobistych powodow {j.:
naruszenie dobra osobistego powoddw podlegajgcego ochronie prawnej w postaci
prawa rodzicéw do narodzin zdrowego dziecka i utraty wiezi rodzinnych z synem
B. S., oraz bezprawnos¢ dziatania bezposredniego sprawcy zdarzenia.
Rozstrzygajgc o odpowiedzialnosci pozwanego przywotat tre$¢ art. 430 k.c.,
zgodnie z ktérym kto na wtasny rachunek powierza wykonanie czynnosci osobie,
ktora przy wykonywaniu tej czynnosci podlega jego kierownictwu i ma obowigzek
stosowac sie do jego wskazowek, ten jest odpowiedzialny za szkode wyrzadzong z

winy tej osoby przy wykonywaniu powierzonej jej czynnosci wskazujgc, ze jest to



odpowiedzialnos¢ na zasadzie ryzyka. Wyrazit zapatrywanie, ze miedzy
pozwanym szpitalem a lekarzem bezposrednio nadzorujgcym pordéd — J. W. istniat

stosunek zwierzchnictwa i podporzgdkowania.

Ocenit jednak, ze dochodzone kwoty byty znacznie zawyzone. Okreslajgc
wysokosc¢ zados¢uczynienia miat na wzgledzie, z jednej strony to, iz cigza powddKi
przebiegata w sposob prawidtowy, a z drugiej wszelkie wynikajgce z ustalen
przezycia i cierpienia rodzicow zwigzane z zawinionym btedem popetnionym przez
lekarza odbierajgcego pordéd w wyniku ktorego dziecko urodzito sie w stanie
bezposrednio zagrazajgcym zyciu, bez szans na przezycie i po diugotrwatym
leczeniu szpitalnym zmarto. Podkreslit, Ze sytuacja ta byta niewagtpliwym szokiem

dla rodzicow, gdyz w jednej chwili ich plany i marzenia legty w gruzach.

Orzeczenie Sadu Okregowego zaskarzyty obydwie strony i Sgd Apelacyjny
wyrokiem z dnia 11 marca 2014 r. apelacje te oddalit. Podzielit zarbwno ustalenia

faktyczne, jak i argumentacje prawng Sadu pierwszej instanc;ji.

Odnoszgc sie do zarzutu pozwanego, co do poczatkowej daty naliczania
odsetek ustawowych od zasgdzonej kwoty zadoséuczynienia ustalonych na dzien
24 grudnia 2011 r. uznat, ze zostaty prawidtowo oznaczone, na date wymagalnosci
roszczenia. Wyrazit zapatrywanie, ze swiadczenia te majg charakter zobowigzan
bezterminowych i zgodnie z art. 455 k.c. stajg sie wymagalne wraz z wezwaniem
dtuznika do zaptaty. Skoro wiec przed wytoczeniem procesu powodowie zgtosili
roszczenia pozwanemu w pisSmie z dnia 21 listopada 2011 r., ktére zostato mu
doreczone w dniu 23 listopada 2011 r. i wyznaczyli 30 - dniowy termin na
spetnienie zgdania, to staty sie wymagalne od dnia 24 grudnia 2011 r. (wyrok Sadu
Najwyzszego z dnia 18 wrzesnia 1970 r., Il PR 257/70, LEX nr 12210). Wskazat
przy tym, ze podziela stanowisko Sgdu Najwyzszego, iz zasgdzenie odsetek od
daty wyrokowania prowadzitoby w istocie do ich umorzenia za okres sprzed daty
wyroku i stanowitoby nieuzasadnione uprzywilejowanie dtuznika, co mogtoby go
skfania¢ do jak najdtuzszego zwlekania z opéznionym Swiadczeniem pienieznym,
w oczekiwaniu na orzeczenie sgdu znoszgcego obowigzek zaptaty odsetek za
wczesniejszy okres (wyroki Sgdu Najwyzszego: z dnia 18 lutego 2011 roku, | CSK
243/10, LEX nr 848109 i z dnia 14 stycznia 2011 r., | PK 145/10, LEX nr 905761).



Rozpoznajgc apelacje powodow, podnidst, ze zasadniczym Kkryterium
decydujgcym o wysokosci naleznego zadoscuczynienia stanowi przede wszystkim
rozmiar doznanej przez pokrzywdzonych krzywdy, a jej niewymierny charakter
sprawia, iz ocena w tej mierze winna by¢ dokonywana na podstawie catoksztattu
okolicznosci sprawy. O wysokosci zados$€uczynienia decyduje zatem sad po
szczegotowym zbadaniu wszystkich okolicznosci sprawy, kierujgc sie podstawowg
zasadg, ze przyznane zados$cuczynienie powinno przedstawiac realng wartosc¢ dla
pokrzywdzonych. Podnidst, Zze zarzut niewlasciwego okreslenia wysokosci
zadoscuczynienia mogtby by¢ uwzgledniony tylko wtedy, gdyby nie zostaty wziete
pod uwage wszystkie istotne kryteria wptywajgce na te posta¢c kompensaty (por.
np. wyroki Sgdu Najwyzszego: z 24 dnia stycznia 2000 r., [l CKN 536/98, LEX
nr 694226, z dnia 26 lipca 2001 r., II CKN 889/00, LEX nr 52471 i z dnia 18
kwietnia 2002 r., Il CKN 605/00, LEX nr 484718).

Jego zdaniem, Sad pierwszej instancji uwzglednit wszystkie okolicznosci
sprawy majgce wptyw na wymiar tego Swiadczenia i je ponownie przytoczyt.
Podkreslit, ze biegty psychiatra wskazat, iz choroba i Smier¢ syna byta dla
powoddéw bardzo traumatycznym przezyciem, oboje doznali rozstroju zdrowia pod
postacig zaburzen adaptacyjnych. Z drugiej jednak strony zwrécit uwage,
ze z biegiem czasu ich stan psychofizyczny ulegt poprawie; po uptywie 7
miesiecy od Smierci B. S. powoddka podjeta prace, po kilku latach urodzita
kolejnego syna, co niewatpliwie wptyneto korzystnie na jej stan psychiczny, mimo
towarzyszacych powodom obaw zwigzanych z przebiegiem narodzin kolejnego
dziecka. Powodowie mogg liczy¢é na wsparcie dwéch syndéw i rodziny, nie
pozostali catkowicie osamotnieni w swoim cierpieniu, zatem zakres ich cierpien
ulegt wiec zmniejszeniu. Podkreslit, ze strona powodowa nie wykazata w apelaciji,
iz kwota zasgdzonego przez Sad pierwszej instancji zados¢uczynienia zostata
razgco zanizona, wskazujgc jedynie, ze w ich ocenie jest to kwota nieadekwatna
do krzywdy, jaka wywotata Smier¢ ich syna, co ma jednak walor czysto

subiektywny.

Dostrzegt takze, Zze na rzecz powodow zasgdzono w poprzednim
postepowaniu tytutem dziedziczenia zadoscCuczynienia naleznego zmartemu

synowi stosownie do art. 445 § 3 k.c. znaczagce kwoty, ktére zmienity sytuacje
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finansowg powoddéw, odgrywajgc w efekcie podobng funkcje do obecnie
dochodzonych roszczen. Uznat, ze zasgdzenie tych kwot musi by¢ zatem brane

pod uwage w sposob posredni w procesie ustalenia naleznego zados$¢uczynienia.

W skardze kasacyjnej opartej na zarzucie naruszenia prawa materialnego
tj. art. 448 k.c. przez btedng wyktadnie i niewtasciwe zastosowanie powodowie
wniesli o uchylenie zaskarzonego wyroku i zasgdzenie od pozwanego na rzecz

powddki kwoty 150.000 zt i na rzecz powoda 100.000 zt.
Sad Najwyzszy zwazyt, co nastepuje:

Wprowadzony ustawg z dnia 30 maja 2008 r. o zmianie ustawy kodeks
cywilny oraz niektérych innych ustaw (Dz.U. Nr 116, poz. 731) do systemu
prawnego art. 446 § 4 k.c., ktéry wszedt w zycie w dniu 3 sierpnia 2008 r. a wiec
juz po Smierci B. S. nie mogt wiec mie¢ znaczenia, dla kompensacji krzywdy
rodzicéw z powodu zgonu ich syna, powstatej na skutek naruszenia szczegdlnego
rodzaju dobra osobistego w postaci ,wiezi rodzicow z dzieckiem” (art. 23 i 24 k.c.
w zw. z art. 448 k.c.). Zauwazy¢ nalezy, ze powodowie tez podniesli, iz w sprawie
doszto do naruszenia takze innego ich dobra osobistego, tj. prawa rodzicéw do
narodzin zdrowego dziecka. Po wejsciu w zycie art. 446 § 4 k.c. roszczenie o
zados$cCuczynienie za krzywde doznang wskutek Smierci poszkodowanego w
wyniku uszkodzenia ciata lub wywotania rozstroju zdrowia przystuguje tylko
najblizszym cztonkom rodziny zmartego. Za krzywde powstatg wskutek smierci
poszkodowanego spowodowanej czynem niedozwolonym popetnionym przed
dniem 3 sierpnia 2008 r. najblizszemu cztonkowi rodziny przystuguje
zadosCuczynienie na podstawie art. 448 w zw. z art. 24 § 1 k.c. (por.
postanowienie siedmiu sedziow Sgdu Najwyzszego z dnia 27 czerwca 2014 r., llI
CZP 2/14, OSNC 2014, nr 12, poz. 124).

Dla domagania sie zadoscuczynienia za smier¢ osoby bliskiej na skutek
naruszenia dobra osobistego nie wystarczy wykazanie istnienia formalnych wiezi
rodzinnych ze zmartym, lecz potrzebne jest takze istnienie wiezi emocjonalnych
miedzy zmartym i dochodzgcym zaptaty zadoscuczynienia. Powdd zgdajgcy tego
Swiadczenia na tej podstawie jest bezposrednio poszkodowany i musi udowodni¢

istnienie tak rozumianego dobra osobistego. Jeden czyn niedozwolony moze
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wyrzgdzac¢ rozne szkody u roznych osob; w tym przypadku krzywdg uczyniong
zmartemu jest pozbawienie go zycia, natomiast krzywdg wyrzgdzong jego bliskim
jest naruszenie ich dobra osobistego w postaci zerwania wiezi emocjonalnej,
szczegolnie silnej w relacjach rodzinnych. (por. np. uchwaty Sgdu Najwyzszego:
z dnia 13 lipca 2011 r., lll CZP 32/11, OSNC 2012, nr 1, poz.10 i z dnia 12 grudnia
2013 r., Il CZP 74/13, OSNC 2014, nr 9, poz. 88, oraz wyroki z dnia 26 lipca
2012 r., | PK 18/12, niepubl., z dnia 11 lipca 2012 r., Il CSK 677/11, niepubl.
| z dnia 5 pazdziernika 2011 r., IV CSK 10/11, OSNC-ZD 2012, nr C, poz. 55).

Rozmiar zados¢uczynienia moze by¢ odnoszony do stopy zyciowej
spoteczenstwa, ktora posrednio moze rzutowacC na umiarkowany jego wymiar i to
w zasadzie bez wzgledu na status spoteczny oraz materialny poszkodowanego.
Przestanka przecietnej stopy zyciowej nie moze jednak pozbawi¢ omawianego
roszczenia funkcji kompensacyjnej i eliminowac innych istotniejszych czynnikow
ksztattujgcych jego rozmiar i ma charakter tylko uzupetniajgcy (por. wyroki Sadu
Najwyzszego z dnia 12 wrzesnia 2002 r., IV CKN 1266/00, niepubl. i z dnia
3 czerwca 2011 r., Il CSK 279/10, OSP 2012, nr 4, poz. 44). Nie zalezy

natomiast od statusu materialnego osoby pokrzywdzone;j.

Trzeba wiec zgodzi¢ sie z zapatrywaniem zawartym w skardze kasacyjnej,
ze nabycie przez powoddw jako spadkobiercow B. S. roszczen
0 zadoséuczynienie po zmartym na mocy art. 445 § 3 k.c. i ich zasgdzenie
prawomocnym wyrokiem, nie moze mieC wiekszego znaczenia dla rozmiaru
dochodzonego w tej sprawie na innej podstawie prawnej powddztwa, zwtaszcza iz
jest ono oparte na naruszeniu wiasnego dobra osobistego J. i M. S. Gdyby przyjgc¢
za prawidtowg interpretacje Sgdu Apelacyjnego to nalezatoby uznaé, ze wieksza
jest krzywda oso6b najblizszych dla zmartego, ktéry nie pozostawit po sobie praw
majgtkowych, niz uszczerbek oséb najblizszych spadkodawcy, ktdéry pozostawit im
w spadku swoj majatek. Spadkobranie i zadoscuczynienie majg odrebne funkcje i
podstawy prawne oraz odgrywajg rozne, w zasadzie niezalezne od siebie cele. Nie
mozna wiec podzieli¢ pogladu, ze oddziedziczone przez powodow tytutem
zados$c¢uczynienia naleznego zmartemu B. S. i zasgdzone dla nich odrebnym

wyrokiem kwoty odegraty ,podobng role do zados¢uczynienia” dochodzonego w
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sprawie i tym samym powinny by¢ brane pod uwage przy okresleniu wysokosci

naleznych powodom dochodzonych w sprawie roszczen.

W zwigzku z zajetym stanowiskiem, trzeba tez przypomniec,
ze w judykaturze przyjeto, ze roszczenie najblizszych cztonkdw rodziny zmartego
0 przyznanie stosownego zadoscuczynienia pienieznego za doznang krzywde,
ktére zmierza do zaspokojenia szkody niematerialnej, jest rodzajowo
I normatywnie odmienne od roszczenia 0 przyznanie stosownego odszkodowania
okreslonego w art. 446 § 3 k.c. (por. wyrok Sgdu Najwyzszego z dnia 3 czerwca
2011 r., Il CSK 279/10, OSP 2012, nr 4, poz. 44).

Dla powstania roszczenia okreslonego w art. 448 k.c. nie ma wiekszego
znaczenia, czy $Smieré osoby najblizszej powstata natychmiast po zdarzeniu
stanowigcym czyn niedozwolony, czy tez jak w omawianym wypadku po uptywie
okoto 10 miesiecy, jezeli tylko pozostaje w bezposrednim zwigzku przyczynowym
z czynem niedozwolonym sprawcy. Ma ono na celu kompensacje doznanej
krzywdy, tj. ztagodzenie cierpienia wywotanego Smiercig osoby bliskiej oraz pomoc
osobie pokrzywdzonej w dostosowaniu sie¢ do zmienionej w zwigzku z tym
rzeczywistosci. W literaturze zwraca sie uwage, ze na rozmiar krzywdy majg
przede wszystkim wptyw: dramatyzm doznan osoby bliskiej, poczucie
osamotnienia i pustki, cierpienia moralne i wstrzgs psychiczny wywotany smiercig
osoby najblizszej, rodzaj i intensywno$¢ wiezi tgczgcej pokrzywdzonego
z zmarlym, wystgpienie zaburzen bedacych skutkiem tego odejscia (np. nerwicy,
depresji), roli w rodzinie petnionej przez osobe zmartg, stopien w jakim
pokrzywdzony bedzie umiat sie znalezC w nowej rzeczywistosci i zdolnosci jej

zaakceptowania, leczenie doznanej traumy, wiek pokrzywdzonego.

W kazdym razie, kazdy przypadek powinien by¢ indywidualizowany
i oceniony wedtug kryterium obiektywnego z uwzglednieniem wszystkich
okolicznosci sprawy. Nie mozna kierowac¢ sie wytgcznie subiektywnymi odczuciami

poszkodowanego.

Wprowadzenie do przepisu klauzuli ,odpowiedniej sumy” pozostawia sgdowi
orzekajgcemu margines uznaniowosci, co do wysokosci zasgdzanej kwoty. Jest on

dodatkowo wzmocniony fakultatywnym ("moze") charakterem tego przyznania, co
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wskazuje na konstrukcje naleznego zadosC€uczynienia dopiero po przekroczeniu
pewnego poziomu krzywdy (por. np. wyrok Sgdu Najwyzszego z dnia 23 stycznia
1974 r., OSPIKA 1975, nr 7, poz. 171).

Sad Apelacyjny nie uwzglednit takze w wystarczajgcym stopniu, ze czyn
niedozwolony jakiego dopuscit sie lekarz odbierajgcy poréd zmartego B. S., jak
wynika z ustalen stanowit przestepstwo popetnione z winy umysinej. W literaturze
trafnie podkresla sie, ze intensywnos¢ winy sprawcy naruszenia dobra osobistego
moze by¢ czynnikiem zwiekszajgcym zakres doznanej krzywdy. W skardze trafnie
podniesiono, ze wprawdzie pozwany odpowiada na podstawie ryzyka, niemniej
jedng z przestanek tej odpowiedzialnosci okreslonej w art. 430 k.c. jest zawinione

zachowanie personelu medycznego.

Powodowie rzeczywiscie zostali pozbawieni radosci ptynacej z rodzicielstwa,
spokoju o stan zdrowia dziecka i jego przysztosc, ostatecznie wskutek smierci syna
utracili na zawsze wiez z dzieckiem, na ktérego narodziny czekali. Ich bdl,
poczucie beznadziei i pustki oraz cierpienie, musiaty by¢ duzych rozmiarow.
Z ustalen wynika, ze mieli trudnosci z odnalezieniem sie w nowej sytuacji zyciowej
i z odzyskaniem emocjonalnej oraz psychicznej rownowagi. Nalezy tez pamietac,
ze cigza powodki przebiegata w sposob prawidtowy, matzonkowie oczekiwali,
iz nowonarodzone dziecko bedzie zdrowe. W wyniku zaniedban personelu
pozwanego szpitala dziecko urodzito sie w stanie bardzo ciezkim i do dnia $mierci
przebywato w szpitalu. To wydarzenie bez watpienia byto dla nich ogromnym
szokiem. Smieré syna negatywnie wptyneta na funkcjonowanie powodéw w ich
sferze psychicznej; przez wiele miesiecy mieli problemy ze snem, unikali spotkan
towarzyskich i kontaktow ze znajomymi, draznity ich ciggte pytania o stan zdrowia
syna i pocieszanie z tego powodu. Powddka czesto ptakata. Jak podkreslit biegty
psychiatra, smier¢ syna byta dla powodéw bardzo traumatycznym przezyciem,

oboje doznali rozstroju zdrowia pod postacig zaburzen adaptacyjnych.

Z drugiej jednak strony nalezy mie¢ na uwadze, ze w kolejnych miesigcach
i latach po zdarzeniu stan powoddw ulegat stopniowej poprawie. Po uptywie
7 miesiecy od sSmierci syna powodka podjeta prace. Po kilku latach od smieci B. S.

powodka urodzita kolejnego syna, co niewatpliwie wptyneto korzystnie na jej stan
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psychiczny, mimo towarzyszgcych powodom obaw zwigzanych z przebiegiem
narodzin kolejnego dziecka. Powodowie mogg liczy¢ na wsparcie dwoch synow i
rodziny, nie pozostali catkowicie osamotnieni w swoim cierpieniu, zatem zakres ich

cierpien ulegt wiec zmniejszeniu.

Wszystkie wskazane wzgledy przesgdzaty o tym, ze w Swietle
niezakwestionowanych ustalen, przyznane powodom zadoscuczynienie byto
niewspotmiernie nieodpowiednie, tj. razgco za niskie. Uwzgledniajgc catoksztatt
okolicznosci sprawy i powyzsze uwagi nalezato dojs¢ do wniosku, ze adekwatng

dla doznanej krzywdy powoda byta kwota 50 000 zt, a dla powddki kwota 75.000 zt.

Z tych wzgledéw orzeczono, jak w sentenciji (art. 398° k.p.c.).



