Sygn. akt Il CK 99/05

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIE]

Dnia 14 pazdziernika 2005 r.
Sad Najwyzszy w sktadzie:

SSN Antoni Gérski (przewodniczgcy, sprawozdawca)
SSN Jozef Frackowiak
SSN Henryk Pietrzkowski

w sprawie z powddztwa A. P.

przeciwko Skarbowi Panstwa-Wojewodzie X. o zapfate, po rozpoznaniu na rozprawie w
Izbie Cywilnej w dniu 14 pazdziernika 2005 r., kasacji powodki od wyroku Sadu
Apelacyjnego z dnia 20 lipca 2004 r., sygn. akt | ACa (...),

zmienia zaskarzony wyrok o tyle, ze odstepuje od obcigzenia powodki kosztami
procesu za obie instancje, oddala kasacje w pozostaltym zakresie; nie obcigza

powoddki kosztami postepowania kasacyjnego.

Uzasadnienie

Powddka A. P., po ostatecznym sprecyzowaniu zgdania, wnosita o zasgdzenie od
pozwanego Skarbu Panstwa — Ministerstwa Spraw Wewnetrznych  6.000.000 zt.
zadosc¢uczynienia z tytutu przeprowadzonej bez jej zgody operacji usuniecia lewej nerki.
W przekonaniu powddki zabiegu tego dokonano dla celéw transplantacji, a nie ze
wskazan zdrowotnych; w dodatku powddka doznata w szpitalu zakazenia bakterig

gronkowca, co powiekszyto jej krzywde. W trakcie procesu Sad zwolnit od udziatu w



sprawie Ministerstwo Spraw Wewnetrznych uznajgc, ze pozwany Skarb Panstwa
powinien reprezentowac¢ Wojewoda X.

Wyrokiem z dnia 9 pazdziernika 2003 r. Sgd Okregowy w K. zasgdzit od
pozwanego Skarbu Panstwa — Wojewody X. kwote 7.000 zt. z ustawowymi odsetkami
od dnia orzekania, oddalit powodztwo w pozostatym zakresie i znidst miedzy stronami
koszty procesu. Sad ustalit, ze powodka zostata przyjeta na Oddziat Wewnetrzny
Szpitala MSWIA w K. w dniu 23 kwietnia 1996 r. Badanie USG jamy brzusznej,
przeprowadzone w dniu 26 kwietnia, ujawnito zmiany nowotworowe lewej nerki w jej
gornym biegunie (o wymiarach okoto 5 x 5 cm.). Wynik ten zostat potwierdzony
badaniem tomografii komputerowej w dniu 6 maja 1996 r. W dniu 10 maja wykonano
zabieg operacyjny, polegajacy na usunieciu nerki, nadnercza oraz resekcji 12 — tego
zebra. Operacje przeprowadzono z tzw. dostepu ledzwiowego. Byta ona jedynym
mozliwym sposobem leczenia, albowiem wykryty u powddki nowotwor (rak
jasnokomoérkowy) nie poddaje sie ani radioterapii, ani chemioterapii. Wedtug oceny
biegtych, podzielonej przez Sad, zabieg byt operacjg ratujacg zycie i zostat
przeprowadzony prawidtowo. Pojawienie sie powikfania pooperacyjnego w postaci
wytworzenia sie nerwiaka nalezy do komplikacji wchodzgcych w zakres normalnego
ryzyka takiego zabiegu. W czasie pobytu w szpitalu zaobserwowano u powddki objawy
nerwicy i depresji. Sad ustalit, ze mimo, iz materiat graficzny z USG (termowydruk),
majgcy obrazowacC wykryte u pacjentki zmiany nowotworowe, nie zostat opisany jej
nazwiskiem i imieniem, to nie ma zadnych podstaw do podzielenia podejrzen powodki,
iz obrazuje on stan narzgdow wewnetrznych innej osoby. Byt on bowiem podpiety do
opisu wyniku badan, gdzie uwidoczniono dane osobowe powddki. Okolicznos¢, ze opis
stanu organow wewnetrznych oraz zdjecie dotyczg powddki, zostata potwierdzona w
sposob bezsporny przez fakt zgodnoséci tego opisu i zdjecia z wynikami kolejnego
badania tomograficznego oraz zgodnosci ze stanem rozpoznanym w trakcie operacji i w
badaniu histopatologicznym. W tej sytuacji Sad odrzucit, jako bezpodstawne,
podejrzenia powddki, iz w trakcie operacji usunieto jej zdrowg nerke, z przeznaczeniem
do transplantacji. Sgd podzielit tez opinie biegtych, zdaniem ktorych brak jest
dostatecznych podstaw do przyjecia, ze ujawnione u powodki zakazenie gronkowcem
ztocistym oraz escherichia coli nastgpito w czasie jej pobytu w szpitalu MSWIA w K.,
zwtaszcza jesli zestawi sie czas tego pobytu z wykryciem zakazenia. Natomiast w
ocenie Sgdu brak byto prawnie skutecznej zgody powodki na przeprowadzenie zabiegu

operacyjnego, gdyz nie moze spetnia¢ tego wymogu ogoélna zgoda na zastosowanie



leczenia i zabiegdéw, wyrazona przez nig przy przyjmowaniu do szpitala. Najbardziej
prawdopodobne jest, iz brak formalnej zgody uznano za wynik zaburzeh depresyjnych
powddki i ostatecznie zabieg przeprowadzono.

W tak ustalonym stanie faktycznym Sad Okregowy przyjat, iz przeprowadzenie
zabiegu operacyjnego bez uzyskania zgody powoddki byto dziataniem bezprawnym.
Wprawdzie ratowato to jej zdrowie, a najprawdopodobniej takze zycie, to jednakze nie
mozna tolerowa¢ praktyki, traktujgcej zgode jako nie majgcy znaczenia wymog
biurokratyczny, ktéory ma charakter blankietowy. Funkcja prewencyjno — wychowawcza
odpowiedzialnosci odszkodowawczej uzasadnia, zdaniem Sagdu, przyznanie powoddce
na podstawie art. 445 § 1 k.c. tytutem zados¢uczynienia kwoty 7.000 zt. W pozostatym
zakresie powddztwo podlegato oddaleniu, jako niezasadne, ze zniesieniem miedzy
stronami kosztéw procesu.

Na skutek apelacji obu stron od tego orzeczenia Sad Apelacyjny w K. wyrokiem z
dnia 20 lipca 2004 r. zmienit je i oddalit powddztwo w catosci, obcigzajgc powddke
kosztami zastepstwa prawnego strony pozwanej. Sad ten, podzielajgc trafnos¢ ustalen
faktycznych dokonanych przez Sgd Okregowy, uznat, ze lekarze zatrudnieni w placéwce
pozwanegdo, ratujgc zycie i zdrowie powodki ,nie dopuscili sie czynu niedozwolonego
rodzgcego samoistng odpowiedzialno$¢ Skarbu Panstwa”. Z kolei sam brak formalne;j
zgody na przeprowadzenie operacji nie moze rodzi¢ odpowiedzialnosci
odszkodowawczej, gdyz jest to zdarzenie, ktdre zaszto przed wejsciem w zycie obecnej
wersji art. 448 k.c., na podstawie ktérej sam poszkodowany moze dochodzic¢
zadosCuczynienia za naruszenie dobra osobistego, co w poprzednio obowigzujgcym
stanie prawnym byto niemozliwe. Dlatego powddztwo oraz apelacja powddki podlegaty
oddaleniu w catosci, jako niezasadne.

Wyrok Sadu Apelacyjnego zaskarzyta kasacjg powddka. Zarzucita naruszenie art.
417 § 11§ 2, art. 444 § 1, art. 445 § 1 i art. 448 k.c., a takze art. 233, art. 227 w zw. z
art. 232, art. 67 § 2 w zw. z art. 65 ust. 1 ustawy z dnia 21 stycznia 2000 r. 0 zmianie
niektérych ustaw zwigzanych z funkcjonowaniem administracji panstwowej (Dz.U. nr 12,
poz. 136 i art. 102 k.p.c.). Na tych podstawach wniosta o jego zmiane przez
uwzglednienie powodztwa, ewentualnie o uchylenie i przekazanie sprawy do
ponownego rozpoznania.

Sad Najwyzszy zwazyt, co nastepuije:

Skarzgca nie zdotata skutecznie podwazy¢ ustalen Sadu, iz w sprawie nie ma

dowodow, ktore potwierdzatyby jej podejrzenia, ze padta ofiarg przestepczego dziatania



personelu Szpitala, w ktorym przeprowadzono operacje. Niezaleznie od braku
jakichkolwiek dowoddéw na te okolicznos¢, trzeba zgodzi¢ sie z oceng Sadu, iz
podejrzenia powodki sg same w sobie niewiarygodne, gdyz do realizacji takiego
procederu musiatby byC zaangazowany caty zespot pracownikow, co w warunkach
szpitala panstwowego jest nieprawdopodobne. Skoro zas nic nie wskazywato na
prawdziwos¢ twierdzen samej powodki, nie bylo potrzeby uzupetniania przez Sad
z urzedu materiatu dowodowego, jak to sugeruje sie w kasacji. Dlatego zarzuty
naruszenia art. 233 oraz 227 w zw. z art. 232 k.p.c. sg nieusprawiedliwione. Ostaje sie
wiec ustalenie Sadu, iz przeprowadzona u powodki operacja byta zabiegiem ratujgcym
jej zycie i zdrowie, wykonanym prawidtowo pod wzgledem technik medycznych, z tym,
ze bez uzyskania poprawnej pod wzgledem formy zgody na jej przeprowadzenie.
Oznacza to, ze bezpodstawne sg pretensje powddki o zasgdzenie zadoséuczynienie za
krzywde w postaci okaleczenia zwigzanego z usunieciem nerki. Pozostaje zatem ocenic,
czy powodce nalezy sie Swiadczenie za to, ze zabieg przeprowadzono bez prawidtowo
wyjednanej zgody. Rozstrzygajgca dla tej kwestii jest data przeprowadzonej operacji —
10 maj 1996 r. W tamtej dacie obowigzywat art. 448 k.c. o tresci, ktéra pozwalata na
zasgdzenie od sprawcy umysinego naruszenia dobra osobistego ,odpowiedniej sumy na
rzecz PCK”. Sad Apelacyjny prawidtowo zatem przyjat, przepis ten nie mogt byé
podstawg zasgdzenia jakiegokolwiek swiadczenia na rzecz samej powddki. Z kolei, jak
to wyjasnit Sgd Najwyzszy w wyroku z dnia 23 czerwca 1999 r. | CKN 63/98 (OSNC
2000, nr 1, poz. 14), przepis art. 448 k.c. w nowym brzmieniu, nadanym ustawg z dnia
23 sierpnia 1996 r. o zmianie ustawy kodeks cywilny nie dziatat wstecz. Nie
obowigzywat tez jeszcze wowczas przepis art. 19 a ustawy o zakladach opieki
zdrowotnej, dodany przez art. 1 pkt 22 ustawy z dnia 20 czerwca 1997 r. o zmianie
ustawy zoz oraz o zmianie niektérych innych ustaw (Dz.U. nr 104, poz. 661),
pozwalajgcy obecnie na zasgdzenie zadoséuczynienia za samo naruszenie praw
pacjenta, a takim naruszeniem bylo bez watpienia przeprowadzenie operacji bez
uzyskania formalnej zgody powddki. Wreszcie, wbrew stanowisku skarzgcej, nie moze
by¢ podstawg zasgdzenia swiadczenia art. 445 § 1 k.c., gdyz powddka nie wykazata,
zeby jej negatywne przezycia zwigzane z faktem braku zgody na operacje wywotaty
samo przez sie skutek wyrazajgcy sie w przejsciowym chociazby zaburzeniu
funkcjonowania jej organizmu, moggcym by¢ uznanym za wywotanie rozstroju zdrowia
w rozumieniu tego przepisu (por. wyrok Sgdu Najwyzszego z dnia 20 marca 2002 r., V
CKN 909/00, biuletyn SN, Izba Cywilna, 2002, nr 6-8, str. 54). W rezultacie nalezy



przyjac, iz brak byto materialnoprawnej podstawy do uwzglednienia powddztwa, a zatem
jego oddalenie byto prawidtowe. W tej sytuacji nie moze mie¢ znaczenia podnoszona w
kasacji kwestia, ktéra jednostka organizacyjna powinna reprezentowac¢ pozwany Skarb
Panstwa w niniejszym procesie, skoro roszczenie powodki okazuje sie chybione co do
zasady z punktu widzenia prawa materialnego.

Jedynym zarzutem kasacji pod adresem zaskarzonego wyroku, ktéry okazat sie
usprawiedliwiony, jest zarzut uchybienia art. 102 k.p.c., przez jego niezastosowanie w
instancji apelacyjnej, mimo ze sytuacja osobista i majgtkowa powddki przemawia za
odstgpieniem od obcigzania jej kosztami procesu takze w tej instancji. Dlatego Sad
Najwyzszy zmienit zaskarzony wyrok tylko w zakresie rozstrzygniecia o kosztach, a w

pozostalym zakresie oddalit kasacje, jako niezasadng (art. 393 k.p.c.).



