Sygnatura akt I C 1711/15

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Poznan, dnia 14 lipca 2016 .

Sad Okregowy w Poznaniu I Wydzial Cywilny w nastepujacym skladzie:
Przewodniczacy: SSO Anna Gozdziewicz

Protokolant: st. sekr. sad. Blandyna Kaczmarek

po rozpoznaniu w dniu 6 lipca 2016 r. w Poznaniu

sprawy z powodztwa J. B. (1), S. B., M. B. (1), J. B. (2)

przeciwko (...) Centrum Onkologii im. M. C. w P. oraz Z. G.
przy udziale interwenienta ubocznego Towarzystwa (...) Spétka Akcyjna z siedzibg w W.
o zaplate

1. Powddztwo oddala.

2. Nie obcigza powodow kosztami postepowania.

SSO Anna Gozdziewicz

UZASADNIENIE

Powodowie J. B. (1), S. B., M. B. (1) i maloletni J. B. (2) reprezentowany przez ojca J. B. (1) wnie§li o zasgdzenie
solidarnie od (...) Centrum (...) w P. i Z. G. kwoty 400.000 zl wraz z ustawowymi odsetkami od dnia 4 kwietnia 2015
r. do dnia zaplaty tytulem odszkodowania i zado$éuczynienia, a takze kosztow sagdowych, w tym kosztéw zastepstwa
procesowego, wedlug norm przepisanych.

Uzasadniajac swoje zadanie powodowie wskazywali, iz pozwany Z. G. w latach 2007-2009 zatrudniony byl na
stanowisku lekarza specjalisty radioterapii i chemioterapii w Poradni Chemioterapii II (...) (...)w P. (dalej (...)). We
wrze$niu 2007 roku do (...) zglosila sie zona powoda J. B. (1) i matka pozostalych powodéw w zwigzku z rozpoznaniem
u niej raka lewej piersi z przerzutami do wezléw chlonnych. Zostala poddana lewostronnej mastektomii z usunieciem
wezlow chlonnych lewej pachy, a w toku dalszego leczenia poddano jg chemio- i radioterapii. W tym czasie chora
pozostawala pod kontrolg pozwanego Z. G.. W ocenie powodéw uchybil on swoim obowigzkom w leczeniu B. B. (1),
o czym $wiadczy prawomocny wyrok Sadu Rejonowego Poznan - Stare Miasto w P. z dnia 24 marca 2014 r., mocg
ktorego zostal on skazany za przestepstwo z art. 160 § 3 K.k. w zw. z art. 160 § 2 K.k. polegajace na nieumySlnym
narazaniu B. B. (1) na utrate Zycia lub ciezki uszczerbek na zdrowiu poprzez niewlaczenie do procesu leczenia lekut.
(...), mimo, ze istnialy wskazania do jego podania ze wzgledu na stwierdzona nadmierng ekspansje receptora (...)2
komoérek nowotworowych. W ocenie powoddw powyzsze zaniedbanie skutkowalo zgonem B. B. (1) i bylo wynikiem
zlej organizacji pracy w (...)(pozew - k. 2-7).

W pi$mie z dnia 12 listopada 2015 r. (k. 247-248) powodowie ostatecznie wskazali, ze na dochodzong kwote skladaja
sie:

« narzeczJ. B. (1) - zadoSéuczynienie w wysoko$ci 66.325,43 zl i odszkodowanie - 15.734,03 zl, Yacznie 82.059,46 zl,



« narzecz S. B., M. B. (1) i maloletniego J. B. (2) - zado$c¢uczynienia w kwotach po 80.000 z} i odszkodowania w
kwotach po 25.980,18 zl, lacznie 105.980,18 z na rzecz kazdego z nich.

Powodowie wyja$énili przy tym, ze odszkodowanie dochodzone przez J. B. (1) odpowiada wydatkom poniesionym w
zwigzku z organizacja pogrzebu i zakupem nagrobka, za$ odszkodowania dochodzone przez pozostalych powodow
(dzieci zmarlej B. B. (1)) - rekompensate z tytulu pogorszenia sie ich sytuacji materialne;j.

Pozwany Z. G. w odpowiedzi na pozew (k. 256-256v) wniost o oddalenie powddztwa i zasadzenie kosztéw procesu,
w tym kosztow zastepstwa procesowego, wedlug norm przepisanych. Jednoczeénie wni6st on réwniez o wezwanie do
udzialu w sprawie w charakterze interwenienta ubocznego Towarzystwa (...) S.A. Pozwany wyjaénil przy tym, ze w
okresie leczenia B. B. (1) byl on zwigzany z tym ubezpieczycielem umowa ubezpieczenia odpowiedzialno$ci cywilne;j.

Odnoszac sie do meritum pozwany stanal na stanowisku, ze niezastosowanie przez niego w leczeniu B. B. (1) leku o
nazwie t. (...) nie spowodowalo pogorszenia stanu zdrowia pacjentki, ani tym bardziej jej §mierci. Wskazal on przy tym,
ze mozliwo$¢ wdrozenia leku byta rozwazana wcze$niej przez lekarzy i decyzja J. Z. zrezygnowano z jego stosowania.
Pozwany podkre§lil przy tym, ze musiat dostosowaé sie do tej decyzji podjetej przez zespot prowadzacy chemioterapie.
Niezaleznie od tego zakwestionowal wysokos¢é dochodzonych kwot.

Pozwane (...)(...)im. M. C. w P. rowniez wniosto o oddalenie powodztwa, zasadzenie kosztow procesu, w tym kosztow
zastepstwa procesowego, wedlug norm przepisanych i zawiadomienie o toczacym sie postepowaniu (...) S.A. Oddzial
wP..

Uzasadniajac swoje stanowisko (...) podnioslo, ze w czasie leczenia B. B. (1) lek o nazwie t. (...) byl dostepny w
ramach Programu Terapeutycznego i mogl by¢ stosowany wylaczenie u pacjentek z rozsiang (przerzutowa) choroba
nowotworowa. U B. B. (1) rozsiania takiego nie rozpoznano - nie wystepowaly przerzuty poza wezly chlonne. W
tych okolicznoéciach, zdaniem pozwanego, nie bylo podstaw do stosowania u niej wskazanego wyzej leku. Pozwany
podkreslil jednak, ze lek ten nie jest jedyna forma leczenia i u B. B. (1) zastosowano standardowa terapie. Cho¢ w jej
trakcie zmienily sie przepisy w ten sposdb, ze mozliwe bylto zastosowanie leku t. (...) w leczeniu pooperacyjnym, to
nie zdecydowano sie zmieni¢ planu leczenia. W ocenie pozwanego powyzsze wskazuje, ze w przypadku B. B. (1) nie
mozna mowic o blednym postepowaniu, lecz raczej o niezastosowaniu pewnej, §wiezo wprowadzonej metody leczenia.
Pozwany zwrocil rowniez uwage, ze powodowie nie wykazali zwigzku przyczynowego miedzy rzekomym zaniedbaniem
Z. G., a $miercia B. B. (1) (odpowiedZ na pozew - k. 262-264).

Odnoszac sie do stanowisk pozwanych powodowie zauwazyli, ze stanowiska zajete w odpowiedziach na pozew
stanowig polemike z ustaleniami prawomocnie zakonczonego postepowania karnego, w ktérym Sad uznal wine Z. G.,
co jest oczywiécie niedopuszczalne (pismo z 1.02.2016 1. - k. 280-281).

Na rozprawie dnia 6 kwietnia 2016 r. powodowie wskazali, ze cho¢ w pozwie zwracali uwage na nieprawidlowa
organizacje pracy pozwanego Centrum, to nie stanowi to podstawy faktycznej ich zadania. Odpowiedzialno$c
Centrum wywodza oni z faktu zatrudnienia Z. G.. Jednocze$nie wyjasnili, ze ich zdaniem zastosowanie leku t. (...)
spowodowaloby zwiekszenie szansy na przezycie B. B. (1), a wrecz moglo doprowadzi¢ do zahamowania choroby.

W pi$mie z dnia 16 marca 2016 r. (k. 314-317) pozwany Z. G. zwr6cil uwage, ze zapadly wobec niego wyrok ma
moc wiazaca jedynie w zakresie niebezpieczenstwa utraty przez B. B. (1) zycia lub ciezkiego uszczerbku na zdrowiu.
Nie mozna jednak wywodzi¢ z tego stwierdzenia, ze odpowiada on za jej Smier¢. Z punktu widzenia kwalifikacji
prawnokarnej czynu z art. 160 K.k. irrelewantne jest nastapienie skutku. Innymi stowy sprawca odpowiada jedynie
za sprowadzenie zagrozenia, za$§ poza obszarem znamion omawianego czynu jest zwiazek przyczynowy pomiedzy
zaniedbaniem a Smiercig danej osoby. Gdyby bowiem taki skutek mial miejsce i zostal ustalony w procesie karnym
zachodzilaby odpowiedzialnoéé z innego przepisu Kodeksu karnego. To powoduje zatem, zdaniem pozwanego, ze
powodowie musza w niniejszym procesie wykazac¢ zwigzek miedzy zaniedbaniem a §miercia B. B. (1).



Przystapienie do udzialu w sprawie w charakterze interwenienta ubocznego po stronie pozwanego Z. G. zglosilo
Towarzystwo (...) S.A. z siedziba w W.. Wnioslo ono o oddalenie powddztwa i zasadzenie kosztow procesu, w tym
kosztow zastepstwa procesowego, wedlug norm przepisanych.

W ocenie Towarzystwa powodowie nie wykazali w toku niniejszego procesu, by pozwany Z. G. podczas
udzielania Swiadczenn medycznych dopuscil sie bledu czy tez niedbalstwa, a takze, by naruszyl przepisy prawa lub
reguly wynikajace z zasad wiedzy medycznej. Niezaleznie od powyzszego interwenient zakwestionowal wysokoéc
dochodzonych kwot (pismo z 31 maja 2016 r. - k. 740-741).

Sad ustalil, co nastepuje:

We wrze$niu 2007 r. B. B. (1), w zwigzku z rozpoznaniem u niej raka lewej piersi z przerzutami do wezloéw chlonnych
rozpoczela diagnostyke i leczenie w (...) (...)w P.. U chorej wystepowal miejscowo zaawansowany rak lewej piersi
w (...) klinicznym stopniu zaawansowania, z nadmierna ekspansja receptora (...) i wysokim ryzykiem nawrotu. U
chorej zastosowano wstepna chemioterapie, nastepnie wykonano mastektomie, a po usunieciu piersi wraz z wezlami
chlonnymi lewej pachy wdrozono uzupelniajaca chemioterapie i radioterapie. Leczenie to zakonczono 21 marca 2008
r.

Od czasu zakonczenia radioterapii leczeniem B. B. (1) w Poradni Chemioterapii II (...) (...)w P. ( (...)) zajmowal sie
pozwany Z. G. - onkolog, specjalista radio- i chemioterapii. Do jego obowigzkoéw nalezalo miedzy innymi prowadzenie
diagnostyki, leczenia i kontroli chorych.

Na pierwsza wizyte po zakonczeniu radioterapii B. B. (1) udala sie do Z. G. w dniu 2 czerwca 2008 r., a na kolejne w
dniach 29 pazdziernika 2008 r. i 18 lutego 2009 r. W tym okresie u chorej wystepowaly przestanki do zastosowania
leczeniat. (...). Procedura umozliwiajgca zastosowanie u pacjentki tego leku byla wowczas uregulowana Zarzadzeniem
Prezesa NFZ nr (...) z dnia 23 listopada 2007 1. - Terapeutyczny Program (...), zgodnie z ktorych chora kwalifikowala
sie do leczenia tym lekiem. Terapia ta byla stosowana w (...) przez innych lekarzy.

Pozwany Z. G. nie zastosowal leczenia tym lekiem, jak réwniez nie skierowat chorej do poradni F2.

W dniu 24 marca 2009 r. B. B. (1) udala sie do lekarza rodzinnego z powodu utrzymujacego sie od tygodnia kaszlu. W
dniu 1 kwietnia 2009 r. chora ponownie zglosila sie do lekarza z uwagi na brak poprawy po zastosowanym leczeniu.
Skarzyta sie wowczas na meczliwo$¢, dusznoséci i bol lewej polowy klatki piersiowej. Zalecono jej wykonanie RTG klatki
piersiowej, ktére uwidocznilo liczne przerzuty nowotworowe do obu pluc.

W kwietniu 2009 r. B. B. (1) udala sie do Poradni Chemioterapii w (...) Centrum Onkologii w P., gdzie podjeto decyzje
o zastosowaniu chemioterapii.

W dniu 5 maja 2009 r. maz B. B. (1), J. B. (1), udal sie do Poradni Chemioterapii (...) i stwierdzil, Ze jego zona ma
zawroty glowy, zaburzenia rownowagi i brak apetytu. Lekarz zlecil wykonanie tomografii komputerowej glowy i termin
badania wyznaczyl na 14 maja 2009 r. Ponadto wystawil skierowanie do szpitala na ewentualno$¢ braku poprawy
stanu zdrowia chore;j.

W dniu 9 maja 2009 r. u B. B. (1) doszlo do naglego pogorszenia sie stanu zdrowia. Chorg przewieziono karetka
pogotowia ratunkowego do ZOZ P., gdzie wykonano tomografie komputerowa glowy stwierdzajac liczne przerzuty
nowotworowe do mo6zgu. Chora umieszczono na Oddziale Neurologii, a w dniu 13 maja 2009 r. przeprowadzono
konsultacje onkologiczna. Stwierdzono, ze chora nie kwalifikuje sie do radioterapii. Tego samego dnia przekazano ja
do Oddziatu (...) Paliatywno-Hospicyjnej Szpitala w P., gdzie zmarla dnia 17 maja 2009 r.

Leczenie raka piersi jest leczeniem skojarzonym, ktére obejmuje metody miejscowe (leczenie chirurgiczne i
radioterapie) oraz systemowe (chemioterapie, hormonoterapie i metody biologiczne). Wybér sposobu i zakresu
leczenia zalezy od wielu czynnikéw, sposrdd ktérych najwazniejszy jest stopienn zaawansowania klinicznego i



zlosliwoéci histologicznej nowotworu, poziom ekspansji receptoréw steroidowych i receptora (...) komorek
nowotworowych, stan hormonalny i wiek chorego.

Pierwszym etapem leczenia miejscowo zaawansowanego raka piersi, czyli takiego, jaki stwierdzono u B. B. (1), jest
leczenie systemowe. Polega ono na stosowaniu chemioterapii, hormonoterapii lub metod biologicznych i na ma
celu zmniejszenie macy guza przed zastosowaniem leczenia miejscowego, zwlaszcza chirurgicznego. Po zastosowaniu
leczenia miejscowego czesto stosuje sie uzupehliajace leczenie systemowe, a podstawowym wskazaniem do jego
zastosowania jest obecno$¢ przerzutéw do wezlow chlonnych pachy. Leczenie systemowe stosuje sie réwniez w
uogdlnionej chorobie nowotworowej - ma ono wowczas charakter paliatywny, a jego celem jest poprawa jakosci zycia.

Postepowanie diagnostyczno-lecznicze wzgledem B. B. (1) w okresie od wrzeénia 2007 r. do 17 maja 2009
r. bylo postepowaniem prawidlowym, za wyjatkiem niezastosowania u chorej uzupeliajacej terapii lekiem t.
(...). W szczegblnosci na przelomie wrzeénia i pazdziernika 2007 r. u chorej prawidlowo rozpoznano miejscowo
zaawansowanego raka lewej piersi w (...) klinicznym stopniu zaawansowania, z nadmierng ekspansja receptora
(...) 1 wysokim ryzykiem nawrotu. Nadmierna ekspansja receptora (...) wystepuje w ok. 20-30% rakow pierwsi i
w znaczacym stopniu pogarsza rokowanie. U b. B. przeprowadzono wstepna chemioterapie z uzyciem antracyklin,
nastepnie wykonano radykalng lewostronng mastektomie z usunieciem wezléw chlonnych lewej pachy i wdrozono
uzupehiajaca chemioterapie i radioterapie, co bylo postepowaniem prawidlowym. Natomiast w przebiegu leczenia
nie zastosowano leku t. (...), pomimo tego, ze istnialy wskazania do jego podania ze wzgledu na stwierdzong nadmierna
ekspansje receptora (...) komérek nowotworowych. T. to przeciwciala monoklonalne laczace sie z receptorem (...),
blokujace jego aktywno$c¢ i prowadzace do zahamowania wzrostu guza i regresji nowotworu.

Do dnia 23 listopada 2007 r. obowiazywalo Zarzadzenie Prezesa NFZ nr (...) - Terapeutyczny Program (...) raka
piersi t. (...), zgodnie z ktérym lek ten mogl by¢ jedynie stosowany w leczeniu rakéw piersi z nadmierng ekspansja
receptora (...) i z odleglymi przerzutami (IV stopien zaawansowania). Poniewaz u B. B. (1) stwierdzono miejscowe
zaawansowanie nowotworu bez odlegltych przerzutéw ( (...) stopien zaawansowania), chora nie kwalifikowala
sie zgodnie z tym zarzadzeniem do leczenia t. (...), pomimo stwierdzenia nadmiernej ekspansji receptora (...)
komoérek nowotworowych. Jednakze w dniu 23 listopada 2007 r. wydano nowe Zarzadzenie Prezesa NFZ nr (...) -
Terapeutyczny Program (...) raka piersi t. (...), ktére wlgczyto do programu refundacyjnego réwniez chore z nizszym
stopniem zaawansowania nowotworu i zgodnie z ktéorym B. B. (1) kwalifikowala sie do takiej terapii. Po zabiegu
radykalnej lewostronnej mastektomii z usunieciem wezléw chtonnych lewej pachy nalezalo wdrozy¢ uzupeliajace
leczenie t. (...). Decyzje o wlaczeniu tego leku powinni podja¢ lekarze prowadzacy leczenie B. B. (1) w Poradni
Chemioterapii (...) Centrum Onkologii w P..

Do czasu zakonczenia radioterapii leczeniem B. B. (1) zajmowal sie dr Z. G. i to on powinien podja¢ decyzje o wlaczeniu
t. (...) do leczenia. Niezastosowanie tego leku u B. B. (1) przenioslo ja ze stanu niebezpiecznego w stan jeszcze bardziej
niebezpieczny narazajac na bezposrednie niebezpieczenstwo utraty zycia lub ciezkiego uszczerbku na zdrowiu.

Dalsze leczenie B. B. (1) bylo prawidlowe.

Zgon B. B. (1) byl spowodowany uogdlniona choroba nowotworowa z mnogimi przerzutami raka piersi do pluc i
mozgu. Nie mozna ustali¢, ze gdyby u chorej zastosowano lek t. (...), to B. B. (1) przezylaby, jednak mozna stwierdzic,
Ze wowczas szanse na wyleczenie i przezycia bylyby nieco wieksze.

Dowody: dokumenty zgromadzone w aktach postepowania karnego, w szczegdlnoéci opini e Uniwersytetu
Medycznego w L. (k. 98-126), uzasadnienie wyroku karnego (k. 154-172).

Dnia 24 marca 2014 r. Sad Rejonowy Poznan - Stare Miasto w P. uznal Z. G. winnego tego, ze w dniach 2 czerwca 2008
r., 29 pazdziernika 2008 r. i 18 lutego 2009 r. jako lekarz onkolog specjalista z zakresu radiologii w (...) Centrum
Onkologii w P., zobowigzany do opieki nad pacjentami, w tym nad B. B. (1), narazil j3 nieumy$lnie na bezposrednie
niebezpieczenstwo utraty zycia i lub ciezkiego uszczerbku na zdrowiu, w ten sposob, ze w przebiegu procesu leczenia



nie zastosowal i nie wlaczyt do procesu leczenialeku t. (...), jak réwniez nie skierowal jej do poradni F2 w celu zdrozenia
do leczenia wyzej wymienionego leku, pomimo, ze istnialy wskazania do jego podania. Wyrok jest prawomocny.

Dowdd: wyrok Sadu Rejonowego (k. 152-153), wyrok SO w Poznaniu (k. 174).
Powyzszy stan faktyczny Sad ustalil na podstawie wskazanych dowodow.

Za wiarygodne i autentyczne Sad uznal dokumenty zgromadzone w sprawie, albowiem zostaly one sporzadzone przez
uprawnione podmioty, ich tre$¢ nie byla podwazana przez strony, a Sad nie znalazl podstaw by kwestionowac¢ je z
urzedu.

Spoérod zgromadzonych dokumentéw najistotniejsze dla sprawy i jej rozstrzygniecia mialy opinie zespolu bieglych z
Uniwersytetu Medycznego w L. (prof. S. S., prof. J. F., prof. J. B. (3), dr. M. B. (2) idr. A. K., k. 98-126) sporzadzone na
potrzeby postepowania karnego. Z uwagi na zasade bezposrednioéci oraz wobec sprzeciwu ze strony pozwanej opinie
te nie mogly by¢ traktowane wprost jako opinie bieglych, o ktérych mowa w art. 278 i nast. K.p.c., niemniej jednak
ich moc dowodowa nawet jako dokumentoéw, jest znaczaca. W pierwszej kolejnosci nalezy bowiem zwrocié uwage, ze
byly to opinie sporzadzone na zlecenie organéw procesowych, a nie przez zainteresowane wynikiem postepowania
strony. Oprocz tego wskazane opinie byly szczeg6lnie wnikliwe, wydane zostaly na podstawie obszernej dokumentacji
medycznej, charakteryzowaly sie wysoka szczegdlowoscia, dokladnoécia, a wywody w nich zawarte byly logiczne i
zawieraly obszerne oraz jasne uzasadnienia. Opinie te byly kilkakrotnie uzupekliane i wyjasniane przez osoby je
sporzadzajace, szczegblnie pod katem zwigzku przyczynowego pomiedzy zaniechaniem Z. G. a $émiercig B. B. (1).
Biegli konsekwentnie podkreslali, ze nie jest mozliwe potwierdzenie istnienia takiego zwigzku. Nie mozna roéwniez
poming¢ faktu, ze opinie zostaly wydane lgcznie przez kilku specjalistow z dziedziny onkologii, posiadajacych bogate
doswiadczenie, o czym $wiadcza chociazby ich stopnie naukowe. Ich kwalifikacje i wysoki merytoryczny poziom
opinii gwarantowany byl autorytetem uniwersyteckim. W postepowaniu karnym Sady obu instancji uznaly opinie
za w pelni wiarygodne i przydatne dla rozstrzygniecia. Powyzsze powoduje zatem, ze cho¢ nie majg one na gruncie
postepowania cywilnego waloru opinii bieglych, to jednak material ten stanowil istotny dowod w sprawie o szczegblnej
mocy dowodowej.

Wskaza¢ nalezy, ze w toku postepowania sad rozwazal przeprowadzenie postepowania dowodowego z urzedu, w
szczegolnosci dopuszezenie dowodu z opinii bieglego na okoliczno$¢ istnienia zwigzku przyczynowego, o ktérym mowa
powyzej. Zgodnie jednak z utrwalonym pogladem orzecznictwa dzialanie w tym zakresie z urzedu jest dopuszczalne
w szczegoblnych okolicznoSciach - po pierwsze, w sytuacji wysokiego uprawdopodobnienia zasadno$ci dochodzonego
powddztwa (gdy dowdd z opinii bieglego jest konieczny na przyklad do ustalenia wysokoSci $wiadczenia, tak SN w
wyroku z 5.09.2008 r., I CSK 117/08, LEX nr 465904) oraz, gdy dopuszczenie takiego dowodu stanowi jedyny sposob
przeciwdzialania niebezpieczenstwu oczywiécie nieprawidlowego rozstrzygniecia sprawy, podwazajgcego funkcje
procesu (tak SN w wyroku z 15.06.2011 1., V CSK 382/10, LEX nr 864025).

W niniejszej natomiast sprawie nie wystepowala zadna ze wskazanych okolicznoéci. W szczeg6lnoSci nie zostala
bowiem przesadzona, ani nawet uprawdopodobniona w wysokim stopniu, sama zasadnos¢ powodztwa. Przeciwnie,
obszerne i wnikliwe opinie bieglych, o ktérych mowa powyzej, sporzadzone na potrzeby postepowania karnego, nie
potwierdzily zwigzku przyczynowego miedzy zaniechaniem pozwanego a $émiercig B. B. (1). Zasadno$¢ powddztwa nie
zostala zatem wykazana.

Sad zwraca przy tym uwage, Ze wniosek o przeprowadzenie dowodu z opinii bieglego zgloszony zostal przez
pozwane (...) Centrum Onkologii. Dowod ten mial by¢ jednak, zgodnie z wnioskiem, przeprowadzony na okolicznosci,
niemajace znaczenia dla ustalen dla ostatecznego rozstrzygniecia spawy i podlegal oddaleniu. Zwiazanie ustaleniami
wyroku karnego, zapadlego przeciwko Z. G. (art. 11 K.p.c.), doprowadzito natomiast do oddalenia wnioskow (z
przestuchania swiadkéw), ktorych przeprowadzenie zmierzalo do podwazenia ustalen tegoz wyroku. Nalezy przy tym
ubocznie zwroci¢ uwage, ze ustawodawca przewidzial jeden wyjatek od zasady zwigzania sadu cywilnego ustaleniami
wyroku karnego. Zgodnie bowiem ze zdaniem drugim artykulu 11 K.p.c. osoba, ktéra nie byla oskarzona, moze
powolywaé sie w postepowaniu cywilnym na wszelkie okoliczno$ci wylaczajace lub ograniczajace jej odpowiedzialno$é



cywilng. Przepisu tego nie mozna jednak rozumieé¢ w ten sposob, ze zarzuty osoby trzeciej (nieoskarzonej w procesie
karnym) mialyby w postepowaniu cywilnym wplywaé na zakres odpowiedzialnoSci osoby skazanej. Taka sytuacja
prowadzilaby do obejécia istotny zwiazana wyrokiem karnym i bezwzglednej koniecznoéci respektowania ustalen
poczynionych w toku przewodu sadowego.

Zeznania stron i $wiadka K. B. uznano co do zasady za wiarygodne, z tym, ze zeznania pozwanego w zakresie w jakim
zmierzaly do kwestionowania odpowiedzialno$ci pozwanego przesadzonej wyrokiem karnym nalezalo traktowaé jako
element nieskutecznej obrony procesowej pozbawionej mocy dowodowej.

Sad zwazyl, co nastepuje:
Powbdztwo okazalo sie niezasadne.

W toku niniejszego postepowania powodowie domagali sie zasadzenia solidarnie od pozwanych lacznie kwoty
400.000 zl tytutem zado$éuczynienia i odszkodowania w zwigzku ze Smiercia B. B. (1). Roszczenia te wywodzili z faktu
popehienia przez Z. G. bledu w sztuce medycznej polegajacego na niepodaniu chorej leku o nazwie t. (...), co w ocenie
powodow doprowadzito do $mierci B. B. (1).

Przepisy prawa stanowiace podstawe zgloszonych w niniejszym postepowaniu roszczen zostaly zawarte w art. 446
K.c. W mysl § 1 tegoz artykulu jezeli wskutek uszkodzenia ciala lub wywolania rozstroju zdrowia nastapila §mierc
poszkodowanego, zobowigzany do naprawienia szkody powinien zwro6cié koszty leczenia i pogrzebu temu, kto je

ponidst. Sad moze przyznac¢ najblizszym czlonkom rodziny zmarlego stosowne odszkodowanie, jezeli wskutek jego
Smierci nastgpilo znaczne pogorszenie ich sytuacji zyciowej (§ 3). Sad moze takze przyznac najblizszym czlonkom
rodziny zmarlego odpowiednia sume tytulem zado$éuczynienia pienieznego za doznana krzywde (§ 4).

Powyzsze przepisy stanowia lex specialis w stosunku do przepisu art. 415 K.c., ktéry okresla ogdlna regule
dla odpowiedzialnosci za szkode, do ktoérej doszlo wskutek zdarzen nazywanych czynami niedozwolonymi
(odpowiedzialnos¢ deliktowa). Ustawodawca w tytule VI trzeciej ksiegi kodeksu cywilnego wyodrebnit zespot
przepisow (art. 415—449), ktore nie wigza odpowiedzialnosci za szkode z niewykonaniem wigzacego juz strony
stosunku zobowiazaniowego (art. 471 i n. k.c.), lecz z ujemnie ocenianymi zachowaniami podmiotéw i innymi
zdarzeniami normatywnie okre§lonymi, ktérych zaistnienie jest pierwotnym zrédlem stosunku prawnego —
obowigzku naprawienia szkody danym zdarzeniem spowodowane;j.

Do przestanek odpowiedzialnoSci deliktowej naleza: zdarzenie, z ktorym system prawny wigze odpowiedzialno$é na
okreslonej zasadzie, szkoda i zwiazek przyczynowy miedzy owym zdarzeniem a szkoda.

W $wietle powyzszego, wobec okoliczno$ci faktycznych przywolywanych przez powodéw na poparcie swoich zadan,
ich rola bylo wykazanie, po pierwsze, bezprawnego dzialania pozwanych, po drugie szkody oraz krzywdy i wreszcie
zwigzku przyczynowego miedzy tym zachowaniem a szkoda (krzywda).

Bezprawno$ci zachowania, o ktérej mowa powyzej, powodowie dopatrywali sie w nieprawidlowym leczeniu B. B. (1)
w (...) Centrum Onkologii, w szczegolno$ci w niepodaniu jej przez dr. Z. G. leku o nazwie t. (...).

Powyzsza okoliczno$é zostala przesadzona prawomocnym obecnie wyrokiem Sadu Rejonowego Poznan-Stare Miasto
w P. z dnia 24 marca 2014 r., mocg ktérego Z. G. zostal uznany winnym popelnienia przestepstwa z art. 160 § 3 K.k.
w zw. z art. 160 § 2 K.k. polegajacego na tym, ze w dniach 2 czerwca 2008 r., 29 pazdziernika 2008 r. i 18 lutego
2009 r. nieumy$lnie narazil B. B. (1) na bezpoSrednie niebezpieczenstwo utraty zycia i lub ciezkiego uszczerbku na
zdrowiu, w ten sposob, ze w przebiegu procesu leczenia nie zastosowal i nie wlaczyt do procesu leczenia leku t. (...), jak
réwniez nie skierowat jej do poradni F2 w celu zdrozenia do leczenia wyzej wymienionego leku, pomimo, ze istnialy
wskazania do jego podania.



Okoliczno$ci zawarte w powyzszym opisie czynu wigzaly Sad w niniejszym postepowaniu. Zgodnie bowiem z
art. 11 K.p.c. ustalenia wydanego w postepowaniu karnym prawomocnego wyroku skazujacego co do popelnienia
przestepstwa wigzg sad w postepowaniu cywilnym.

Rola powyzszego przepisu jest zapobieganie sytuacjom, gdy na na podstawie tego samego stanu faktycznego sady
cywilny i karny doszlyby do odmiennych wnioskéw w zakresie winy sprawcy. Sytuacja taka z oczywistych wzgledow
godzilaby w zaufanie obywateli do wymiaru sprawiedliwos$ci i Panstwa. Je$li zatem sad karny uzna wine danej osoby,
to sad cywilny nie moze dokonywaé w tym zakresie wlasnych ustalen.

Sad cywilny zwigzany jest jednak tylko ustaleniami dotyczacymi popelnienia przestepstwa - a wiec okoliczno$ciami
skladajacymi sie na jego stan faktyczny, czyli osoba sprawcy, przedmiotem przestepstwa oraz czynem przypisanym
oskarzonemu - ktére znajduja sie w sentencji wyroku. Oznacza to, ze sad - rozpoznajac sprawe cywilng - musi przyjac,
ze skazany popekil przestepstwo przypisane mu wyrokiem karnym (wyrok SN z dnia 14 kwietnia 1977 r., IV PR
63/77, LEX nr 7928). Okolicznosci te nie moga by¢ przedmiotem postepowania dowodowego ani oceny sadu, a wiec
nie ma do nich zastosowania zasada swobodnej oceny dowodow (art. 233), a sad w sprawie cywilnej dokonuje tylko
subsumcji pod odpowiedni przepis prawa materialnego cywilnego wiazacych ustalen wynikajacych z wyroku karnego
oraz ewentualnych wlasnych ustalen dotyczacych pozostalych okolicznosci istotnych w rozpoznawanej sprawie (por.
wyrok SN z dnia 16 grudnia 1961 r., IT CR 1229/60, OSNC 1962, nr 3, poz. 118). W konsekwencji wylaczona jest
mozliwo$é obrony pozwanego sprzecznej z ustaleniami wyroku karnego, a takze podniesienia przez niego zarzutu
pozbawienia mozliwo$ci obrony w tym zakresie (por. wyrok SN z dnia 23 kwietnia 1968 r., II PR 399/67, NP 1968,
nr i1, s. 1704).

Takiej proby obrony pozwany podejmowal sie w niniejszym postepowaniu. Zaréwno w skladanych pismach
procesowych, jak i w czasie zeznan podnosil, ze niewdrozenie leku t. (...) nie bylo decyzja jego, lecz zespolu lekarzy,
w tym w szczegdblnoéci J. Z., ktorej nie mogl sie przeciwstawié. Oprocz tego wywodzil, ze poradnia, w ktorej pracowat
(F1), nie zajmowala sie podawaniem lekow. Twierdzenia te jednak, wobec okoliczno$ci zawartych w sentencji wyroku
karnego, musialy pozostawaé bez znaczenia dla niniejszej sprawy. Sad karny swym wyrokiem uznal bowiem, ze
Z. G. moégl i powinien zastosowaé wobec B. B. (1) leczenie t. (...), niezaleznie od tego, ze byl jednym z kilku
lekarzy zajmujacych sie chora oraz, ze pracowal w poradni F1. Co istotne oba te zarzuty byly badane i oceniane
w postepowaniu karnym. W szczego6lnosci Sad Rejonowy doszedl do wniosku, ze jakiekolwiek ustalenia pomiedzy
lekarzami prowadzacymi terapie B. B. (1) mialy moc wiazaca jedynie pomiedzy nimi, a nie wobec oséb trzecich. Z. G.
powinien zatem zapewni¢ chorej mozliwo$¢ takiego leczenia, jakie bylo woéwczas odpowiednie i dostepne oraz dawato
choéby szanse na polepszenie jej zdrowia. Bez znaczenia pozostawal zatem fakt, Ze nie zajmowal sie on podawaniem
lekéw - modgl bowiem skierowac chora do poradni F2 w celu wdrozenia leczenia transtuzumabem, czego jednak nie
uczynit.

W $wietle zatem powyzszych ustalen Sadu karnego, ktoérymi Sad w niniejszym skladzie byl zwiazany, zeznania
pozwanego Z. G. w tym zakresie nie mogly mie¢ znaczenia dla stanu faktycznego bedacego podstawa rozstrzygniecia
W niniejszej sprawie.

Majac na uwadze ustalenia Sadu karnego przesadzona byla kwestia uznania zachowania Z. G. za bezprawne.
Ustalenie bezprawnoéci zachowania polega na zakwalifikowaniu czynu sprawcy jako zakazanego, na podstawie
norm okre$lonych przez system prawny. Ustawodawca w przepisie art. 415 k.c. nie wskazuje zakresu tych norm.
Doktryna i judykatura, wyznaczajac bardzo szeroki zakres pojecia bezprawnosci, kieruje sie gléwnie dazeniem do
zapewnienia naprawienia szkody w sytuacjach, gdy zostala ona wyrzadzona zachowaniami powszechnie uznawanymi
za naganne. Stad za bezprawne nalezy kwalifikowaé czyny zakazane przez przepisy prawne obowiazujace w Polsce,
bez wzgledu na ich zrodla (Konstytucja RP lub inne ustawy, ratyfikowane umowy miedzynarodowe, rozporzadzenia,
akty prawa miejscowego). Normy postepowania zrekonstruowane na podstawie tych przepiséw musza mieé charakter
abstrakcyjny, nakladajac powszechny obowiazek okre$lonego zachowania, a wiec nakazujac lub zakazujac generalnie
oznaczonym podmiotom okres§lonych zachowan w okres§lonych sytuacjach. Moga to by¢ normy prawa cywilnego lub



jakiejkolwiek innej galezi prawa, jezeli ustanawiaja obowiazki o charakterze powszechnym, a nie tylko w ramach
stosunku prawnego laczacego strony (np. zobowigzanie, stosunek pracy).

Wyrok karny zapadly wobec Z. G. ma te moc, ze przesadza, iz dopuscil sie on czynu opisanego w art. 160 § 3 Kk. w
zw. z art. 160 § 2 K.k., a zatem, ze naruszyl obowigzek wynikajacy z przepiséw powszechnie obowigzujacego prawa i
narazil B. B. (1) na bezpoérednie niebezpieczenstwo utrat zycia lub ciezkiego uszczerbku na zdrowiu. Niewatpliwie w
ten sposo6b naruszyl on réwniez wynikajace z art. 6 ust. 1 ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta prawo
pacjenta do $wiadczen zdrowotnych odpowiadajacych wymaganiom aktualnej wiedzy medyczne;.

Nie budzil réwniez watpliwosci Sadu fakt powstania po stronie powodow szkod i krzywd wynikajacych ze Smierci B.
B. (1). Smier¢ zony czy matki - osoby szczegolnie bliskiej, zawsze jest bowiem zdarzeniem powodujacym cierpienie,
bol, samotno$é. Kazda osoba ma prawo do zycia w pelnej rodzinie, a powodowie takiego prawa niewatpliwie zostali
pozbawieni. Smier¢ B. B. (1) doprowadzila zapewne réwniez (chociaz ostatecznie nie bylo to przedmiotem ustaleh
Sadu) do pogorszenia sie ich sytuacji materialnej. Oprdcz konieczno$ci poniesienia kosztéw pogrzebu i nagrobka
na powoda J. B. (1) spadt caly ciezar zapewnienia bytu rodzinie i $rodkéw do utrzymania. Jednakze z uwagi na
ponizej przedstawione rozwazania i oddalenia powddztwa co do zasady sad nie czynil ustalenn w zakresie wysoko$ci
dochodzonego roszczenia.

O ile zatem w okoliczno$ciach sprawy nie bylo watpliwoéci, ze pozwany Z. G. dopuscil sie bezprawnego zachowania
oraz, ze po stronie powodow powstaly szkody i krzywdy, to nie zostalo udowodnione istnienie miedzy nimi zwigzku
przyczynowego. Innymi stlowy nie mozna uzna¢, ze wspomniane szkody i krzywdy sg nastepstwem bezprawnego
zachowania pozwanego Z. G.. Podkre§li¢ bowiem nalezy, ze powodowie wywodzili swoje roszczenie nie z faktu
narazenia pacjentki na niebezpieczenstwo utraty zdrowia i zycia (takie roszczenia przyshugiwa¢ moga wylacznie
pacjentce, a nie jej bliskim) lecz z tego, ze na skutek tego zaniedbania pacjentka zmarla.

Oceniajac istnienie zwigzku przyczynowego nalezalo w pierwszej kolejno$ci zwrocié uwage na charakter czynu, jaki
przypisano Z. G.. Artykul 160 Kodeksu karnego przewiduje odpowiedzialno$¢ za bezposrednie niebezpieczenstwo
utraty zycia albo ciezkiego uszczerbku na zdrowiu. Ochrona karnoprawna wystepuje wiec juz na etapie
poprzedzajacym spowodowanie uszczerbku dla danego dobra. Przestepstwa okreSlone w art. 160 § 1-3 maja charakter
skutkowy - do ich dokonania konieczne jest wystgpienie skutku w postaci bezposredniego niebezpieczenstwa utraty
zycia czlowieka albo ciezkiego uszczerbku na zdrowiu. Do znamion tego czynu nie zalicza sie jednak skutku w postaci
$mierci pokrzywdzonego, jak zdaje sie uwazaé strona powodowa. W takiej bowiem sytuacji sprawcy nalezaloby

przypisaé przestepstwo z art. 155 K.k. (nieumyslne spowodowanie §mierci). Pomiedzy art. 160 K.k a 155 K.k. zachodzi
zatem niewlaSciwy zbieg, a kwalifikacja czynu jako przestepstwa z art. 155 konsumuje kwalifikacje z art. 160 § 3 (zob.
wyrok SN z dnia 28 kwietnia 2000 r., V KKN 318/99, LEX nr 50985). Niejako zatem czyn z art. 155 K.k. jest dalej
idacym w stosunku do tego z art. 160 K.k.

Powyzsze prowadzi do wniosku, Ze wyrokiem karnym zostalo przypisane Z. G. jedynie narazenie B. B. (1) na
niebezpieczenstwo utraty zdrowia lub ciezkiego uszczerbku na zdrowiu, a nie odpowiedzialnoé¢ za jej $mieré. Sad
karny nie ustalil bowiem w toku przewodu sadowego, ze bierno$¢ oskarzonego doprowadzila do Smierci pacjentki.

Skoro zatem do znamion czynu, za ktory skazano Z. G. nie nalezy Smier¢ pacjentki to w tym zakresie zapadly wyrok
karny nie mial mocy wiazacej w postepowaniu cywilnym. Wobec tego Sad cywilny powinien dokona¢ wlasnych ustalen
na podstawie dowodow dostarczonych przez strony, w szczego6lnosSci strone powodowa. To na niej bowiem spoczywal
ciezar dowodu zgodnie z art. 6 K.c.

Ciezarowi temu strona jednakze nie sprostala. Nie przedstawila zadnego dowodu na to, ze dzialanie lub zaniechanie Z.
G. doprowadzito do $mierci B. B. (1). Nie moze budzi¢ watpliwosci, ze rozstrzygniecie tej kwestii wymagalo wiadomosci
specjalnych z zakresu nauk medycznych, wobec czego konieczne bylo przeprowadzenie dowodu z opinii biegtego.
Strona powodowa takiego wniosku jednakze nie zglosita. Bierno$¢ w tym zakresie wynikala, jak sie wydaje, z blednego
prze$wiadczenia, ze okoliczno$¢ ta zostala przesgdzona wyrokiem karnym. Nalezy jednak zwr6ci¢ uwage, ze strona
powodowa byla od poczatku procesu reprezentowana przez fachowego pelnomocnika, ktéry powinien zdawaé sobie



sprawe z tego za jakie przestepstwo zostal skazany Z. G., jakie sg znamiona przypisanego mu czynu, a w konsekwencji
jaki jest zakres mocy wiazacej wyroku karnego i jakie rodzi to obowigzki dowodowe w procesie cywilnym.

Niezaleznie od tego nalezy podkreslié, ze zgromadzony w sprawie material dowodowy, w szczegdélnosci dokumenty
w postaci opinii Uniwersytetu Medycznego w L. wskazuja, ze w sprawie nie ma mozliwos$ci przesadzenia zwigzku
przyczynowego miedzy zachowaniem lekarza, a zgonem pacjentki. Z opinii jasno wynika, ze o ile Z. G. dopuscil sie
bledu w sztuce medycznej niepodejmujac decyzji o wlaczeniu leku o nazwie t. (...) do leczenia B. B. (1), to jednak nie
ma zadnych uzasadnionych z punktu widzenia aktualnej wiedzy medycznej przestanek do przyjecia, ze zaniechanie to
doprowadzilo do zgonu pacjentki. Byl on bowiem, co ze szczeg6lna moca zaznaczali biegli, spowodowany uogélniona
choroba nowotworowa z mnogimi przerzutami raka piersi do pluc i mézgu. Nie mozna ustalié z pewno$cia, ze gdyby
u chorej zastosowano lek t. (...), to przezylaby. Biegli podkre$lali, ze szanse pacjentki na przezycie bylyby wowczas
nieco wieksze. Nawet, gdyby uzna¢, ze wydluzyloby to okres jej Zycia lub zmniejszyto bol, to zalozenie takie mialoby
znaczenie jedynie w sytuacji, gdyby w razie przezycia roszczen od pozwanych dochodzila bezposrednio B. B. (1).
Woéweczas to moglaby dopatrywac sie swojej krzywdy w dtuzszym, bardziej ucigzliwym, wigzacym sie z wiekszym bolem
leczeniem. Powodowie natomiast dochodzili swoich roszczen w zwiazku ze Smiercia B. B. (1), a nie z jej cierpieniem.
Zatem nawet uznanie, ze odpowiednie zachowanie pozwanego Z. G. wydluzyloby zycie pacjentki lub ograniczyto jej
cierpienia, nie moglo doprowadzi¢ do uwzglednienia powddztwa.

Powyzsze musialo prowadzi¢ do wniosku, ze pomiedzy zaniechaniem Z. G. a Smiercig B. B. (1) nie zachodzi bezpo$redni
zwigzek przyczynowy, a zatem, ze nie zostaly spelnione przestanki jego odpowiedzialnosci cywilnej. Musialo to
prowadzi¢ do oddalenia powo6dztwa réwniez w zakresie w ajkim skierowane bylo wobec pozwanego (...) Centrum
Onkologii w P., w ktérym Z. G. prowadzil leczenie B. B. (1).

Jak zaznaczali powodowie w toku postepowania podstawg skierowania roszczenia roéwniez przeciwko (...) Centrum
Onkologii byla jego odpowiedzialno$¢ za dzialania i zaniechania pracownika - Z. G.. Zgodnie natomiast z utrwalonym
pogladem orzecznictwa podstawa odpowiedzialno$ci publicznego szpitala z tytulu zado$éuczynienia za krzywde
spowodowang utratg zdrowia lub $miercia w wyniku bledéw w diagnostyce i leczeniu jest art. 445 § 1 ke w zw. z
art. 430 k.c. (tak Sad Najwyzszy w wyroku z dnia 9.10.2009 r., IV CSK 157/09, niepubl.). W mysl wspomnianego
art. 430 § 1 K.c. kto na wlasny rachunek powierza wykonanie czynnoSci osobie, ktéra przy wykonywaniu tej
czynnoé$ci podlega jego kierownictwu i ma obowiazek stosowac sie do jego wskazowek, ten jest odpowiedzialny za
szkode wyrzadzona z winy tej osoby przy wykonywaniu powierzonej jej czynno$ci. Do przypisania odpowiedzialno$ci
zwierzchnikowi konieczne jest jednak w pierwszej kolejnoSci ustalenie odpowiedzialno$ci podwladnego. Innymi stowy
odpowiedzialnoS$ci zwierzchnika jest zalezna od odpowiedzialno$ci podwladnego i nie wystepuje samodzielnie. Jezeli
zatem w niniejszej sprawie nie mozna przypisa¢ Z. G. winy na $mier¢ B. B. (1), to tym bardziej nie moze za nig
odpowiadaé (...) Centrum Onkologii w P..

Wobec uznania, ze roszczenie nie zostalo wykazane co do zasady, przedmiotem badania Sady nie byl rozmiar szkéd
i krzywd doznanych przez powodow. W zwiazku z tym zlozone przez nich zeznania, jak rowniez zeznania Swiadka K.
B., a dotyczace nastepstw $mierci B. B. (1) dla Zycia rodziny, nie mogly mie¢ znaczenia dla rozstrzygniecia.

W oparciu o art. 102 K.p.c. Sad zdecydowal sie nie obcigza¢ powodéw kosztami procesu. W pierwszej kolejnosSci
zasadno$¢ takiego rozstrzygniecia wynika z ich bardzo trudnej sytuacji materialnej, ktéra przedstawili na etapie
rozpoznawania wniosku o zwolnienie od kosztéw sadowych. Niezaleznie od tego jednak Sad mial na wzgledzie
rowniez specyfike niniejszej sprawy i przyczyne, dla ktérej powodztwo oddalono. Calkowicie zrozumiale jest bowiem
rozgoryczenie powoddw i towarzyszace im poczucie pokrzywdzenia oraz niesprawiedliwosci. Utracili oni bowiem
osobe szczegblnie bliska, z ktérg wigzali swoje plany, nadzieje na przyszloéé. Niniejszy proces mial zatem na celu
uzyskanie $wiadczen od podmiotéw, ktére w ich przekonaniu za $mieré B. B. (1) odpowiadaja i to w zwigzku
z prawomocnym wyrokiem karnym przesadzajacym blad medyczny. Sad jednak, rozumiejac trudne polozenie
powodow, opiera¢ musial sie na przepisach prawa, ktére wymagaja dla przyjecia odpowiedzialnoSci za delikt
wykazania zwigzku przyczynowego. Okolicznosci te dodatkowo uzasadnialy zastosowanie powolanego przepisu.



W zakresie kosztéw interwenienta ubocznego dodatkowo wskaza¢ nalezalo, ze zgodnie z art. 107 k.c. przyznanie
interwenientowi kosztow zalezy od decyzji sadu.

Majac na uwadze powyzsze Sad doszedl do przekonania, ze w sprawie zachodza okolicznoSci szczegodlne, o ktorych
mowa w art. 102 K.p.c. uzasadniajace nieobcigzanie powodoéw jakimikolwiek kosztami procesu.

SSO Anna Gozdziewicz



