Sygn. akt V ACa 926/17

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 29 listopada 2017 1.
Sad Apelacyjny w Warszawie V Wydzial Cywilny w skladzie nastepujacym:
Przewodniczacy: SSA Paulina Astanowicz
Sedziowie: SA Marzena Miaskiewicz
SO (del.) Grzegorz Tylinski (spr.)
Protokolant: sekr. sgdowy Anna Lachacz
po rozpoznaniu w dniu 29 listopada 2017 r. w Warszawie
sprawy z powodztwa maloletniego K. Z.
z udzialem po stronie powoda Fundacji (...) z siedziba w W.
przeciwko Samodzielnemu Publicznemu Zespolowi Zakladéw Opieki Zdrowotnej w P.
z udzialem po stronie pozwanego interwenienta ubocznego (...) spolki akcyjnej z siedziba w L.
o odszkodowanie, zado$¢uczynienie, rente, ustalenie
na skutek apelacji powoda
od wyroku Sadu Okregowego w Warszawie
z dnia 7 wrzeénia 2015 r., sygn. akt IV C 139/08
I. oddala apelacje;
II. nie obciqza powoda K. Z. obowiqzkiem zwrotu kosztéow postepowania apelacyjnego.
Grzegorz Tylinski Paulina Astanowicz Marzena Migskiewicz
Sygn. akt VACa 926/17
UZASADNIENIE
Powodowie K. Z., A. Z. (1) 1 A. Z. (2) wnie$li ostatecznie o:

1) zasadzenie od pozwanego Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki Zdrowotnej w P. na rzecz maloletniego
powoda K. Z.:

a) kwoty 1 330 zl tytulem renty, poczawszy od dnia wytoczenia powodztwa, platnej z gory do dnia dziesigtego kazdego
miesigca z odsetkami ustawowymi za op6znienie w platnosci ktorejkolwiek z rat;

b) kwoty 43 977,44 z} tytulem jednorazowego odszkodowania z ustawowymi odsetkami od dnia wytoczenia powbddztwa
do dnia zaplaty;



¢) kwoty 500 000 zl wraz odsetkami ustawowymi od dnia wytoczenia powddztwa do dnia zaplaty tytulem
zado$éuczynienia pienieznego za doznana krzywde w oparciu o art. 445 § 1 k. c.;

d) kwoty 150 000 zl wraz odsetkami ustawowymi od dnia wytoczenia powddztwa do dnia zaplaty, tytulem
zado$Cuczynienia pienieznego za doznang krzywde w oparciu o art. 448 k. c.;

2) zasadzenie od Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki Zdrowotnej w P. na rzecz powddki A. Z. (1) kwoty 100
000 zl wraz z odsetkami ustawowymi od dnia wytoczenia powodztwa do dnia zaplaty, tytulem zado$cuczynienia
pienieznego za doznana krzywde w oparciu o art. 448 k. c.;

3) zasadzenie od Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki Zdrowotnej w P. o na rzecz powoda A. Z. (2) kwoty
50 000 zl wraz z odsetkami ustawowymi od dnia wytoczenia powddztwa do dnia zaplaty, tytulem zado$éuczynienia
pienieznego za doznang krzywde w oparciu o art. 448 k. c.;

4) ustalenie odpowiedzialnoSci pozwanego za skutki uszkodzenia ciala i rozstroju zdrowia maloletniego K. Z.
wywolane dzialaniem (zaniechaniem) pozwanego mogace wyniknaé¢ w przyszlosci.

Pozwany Samodzielny Publiczny Zaklad Opieki Zdrowotnej w P. wnosilt o oddalenie powodztwa.

Do sprawy po stronie pozwanego w charakterze interwenienta ubocznego przystapita (...) spéltka akcyjna w L., ktore
domagalo sie oddalenia powodztwa.

Wyrokiem z dnia 7 wrze$nia 2015 r. (sygn. akt IV C 139/08) Sad Okregowy w Warszawie oddalil pow6dztwa K. Z., A. Z.
(1) 1A.Z. (2) oraz przejal nieuiszczone koszty sadowe na rachunek Skarbu Panstwa, obciazajac kosztami postepowania
w pozostalym zakresie powodow A. Z. (1) i A. Z. (2) w calosci, pozostawiajac szczegblowe wyliczenie tych kosztow
referendarzowi sgdowemu. Rozstrzygniecie to zapadlo w nastepujacych ustaleniach faktycznych:

W dniu 8 lipca 2007 r. A. Z. (1) bedaca w prawidlowo przebiegajacej ciazy, zglosila sie do Izby Przyje¢ Szpitala (...)
w P.. Nie zostalo przeprowadzone badanie KTG, a wobec braku akcji porodowej nie zostala tego dnia ostatecznie
przyjeta do Szpitala. Kolejny raz A. Z. (1) zglosila sie do Szpitala w dniu 10 lipca 2007 roku bedac wowczas w 40
tygodniu cigzy. Bezposrednio po przyjeciu pacjentka zostala zbadana, stwierdzono u niej prawidlowe parametry
tetna, ci$nienia tetniczego i temperatury, stan ogélny oceniono jako dobry. Podano oksytocyne, a o godzinie 13.15
stwierdzono rozpoczecie drugiego okresu porodu. Z uwagi na brak postepu porodu, deceleracje w tetnie plodu i
zagrazajacq zamartwice, zdecydowano o zakonczeniu porodu préznociggiem polozniczym. K. Z. urodzil sie o godzinie
13.55, w stanie ogélnym dobrym i masie ciala 4100 g. Dziecko po ugodzeniu uzyskalo kolejno 7, 8 i 10 punktéw w
skali Apgar. Dziecko zostal wypisane w dniu 13 lipca 2007 r. w stanie ogbélnym dobrym, jednak odnotowano krwiak
podokostnowy kosci czaszki, dyskretne wzmozone napiecie w konczynach dolnych, obnizone napiecie miesniowe w
konczynie lewej gérnej. Zalecono konsultacje neurologiczng oraz ortopedyczna, a takze rehabilitacje konczyny lewej
gornej. Wyniku badania przeprowadzonego w dniu 2 sierpnia 2007 roku rozpoznano u pacjenta okotoporodowe
uszkodzenie lewego splotu ramiennego. Kolejne konsultacje potwierdzily wystapienie u dziecka okoloporodowego
porazenia lewego splotu barkowego. U dziecka stwierdzono m. in. asymetrie uktadania sie ze zwrotem gléwki w prawo,
przykurcz w stawie lokciowym prawym oraz nieznaczne wzmozenie napiecia w obu konczynach dolnych. W dniu 26
czerwca 2008 r. u dziecka wykonano operacje w szpitalu (...) w A.. Rodzice K. korzystali z pomocy finansowej z
Fundacji (...).

Sad Okregowy ustalil ponadto, iz K. Z. ma 8 lat, jest dzieckiem niepelnosprawnym, badania przeprowadzone w 2015
roku wykazaly wystepowanie u niego prawobocznej skoliozy w odcinku piersiowym kregostupa i asymetrii koéci
miednicy. K. zmuszony jest do korzystania z rehabilitacji - przebywat wielokrotnie w oddziale rehabilitacji (...)
Publicznych Zakladéw Opieki Zdrowotnej im. Dzieci W. w D..

Dokonujac oceny materialu dowodowego zgromadzonego w sprawie tSad Okregowy wskazal, iz dal wiare zeznaniom
wszystkich stuchanych $wiadkoéw, a takze zeznaniom strony powodowej, w zakresie, w jakim pokrywaly sie z



pozostalym zebranym w sprawie materialem dowodowym. Jako wiarygodne Sad Okregowy ocenil rowniez dokumenty
zlozone do akt sprawy. Oceniajac przeprowadzone w tym postepowaniu dowody z opinii bieglych sad ten wskazal, iz
w sprawie dopuszczono cztery dowody z opinii bieglych z zakresu ginekologii i poloznictwa, celem ustalenia czy pordd
zostal przeprowadzony prawidlowo, czy wlasciwie wybrana metode porodu sitami natury oraz czy nie bylo wskazan
do z przeprowadzenia cesarskiego ciecia. Na tym tle Sad Okregowy uznal, iz wnioski wynikajace z trzech opinii -
zespohu bieglych z (...) M. K. w T., bieglej B. P. oraz bieglego Z. C. s3 ze soba zgodne. Z opinii tych jednoznacznie
wynikalo, iz sposo6b rozwiazania cigzy, decyzje podjete w trakcie przebiegu porodu oraz ich realizacja nie daja podstaw
do stwierdzenia uchybien lub zaniedbania. Jedynie opinia bieglego Z. S. wskazuje na dopuszczenie sie przez personel
medyczny pozwanego uchybienn w zwigzku z przeprowadzeniem porodu. Sad Okregowy wskazal, iz nie mogl jednak
tej opinii wziaé¢ pod uwage przy wyrokowaniu, albowiem zgloszone co do niej zastrzezenia nie zostaly wyjasnione z
powodu $mierci biegtego. Wobec tego, iz postepowanie dowodowe nie wykazalo, iz ze strony personelu pozwanego
Szpitala doszlo do bledu medycznego, Sad Okregowy pominat pozostale wnioski dowodowe - w tym w szczegolnos$ci
te, ktoére miato prowadzi¢ do wykazania rozmiaru krzywdy u powoda.

W tak ustalonych okolicznoSciach faktycznych Sad Okregowy ocenil zgloszone powddztwo jako bezzasadne.
Szeroko omawiajac podstawy odpowiedzialno$ci odszkodowawczej Sad Okregowy wskazal, iz niezaleznie od
materialnoprawnej podstawy roszczenia wskazywanej przez powodoéw, wobec powolanych okoliczno$ci faktycznych
nalezalo odnie$¢ sie do odpowiedzialno$ci za blad lekarski. W dalszej kolejnosci Sad Okregowy dokonal analizy
wskazywanego w orzecznictwie i doktrynie pojecia bledu lekarskiego, zwracajac uwage, iz wérod bledow tych wyr6znié
nalezy bledy diagnostyczne, rozpoznania oraz terapeutyczne. Wskazano réwniez, iz blad w medyczny w prawie
cywilnym rozumiany jest wasko - jako postepowanie sprzeczne z zasadami wiedzy i nauki medycznej w zakresie
dla lekarza dostepnym i jako taki jest kategoria obiektywna, niezalezna od indywidualnych cech, czy zdolnosci
konkretnego lekarza i od okoliczno$ci, w jakich udziela §wiadczen zdrowotnych Sad Okregowy wskazal na tresé art.
430 k. c. jako podstawe ewentualnej odpowiedzialnoéci pozwanego, podnoszac iz jezeli szkoda powstala wskutek
dzialania lub zaniechania personelu medycznego, zaklad leczniczy odpowiada za nig na zasadzie ryzyka z tytulu
odpowiedzialnoéci za podwladnych.

Na tle tych rozwazan Sad Okregowy zwrocit uwage, iz material dowodowy zgromadzony w sprawie, w tym zwlaszcza
opinie bieglych z Uniwersytetu M. K. w T., B. P. oraz Z. C. wskazuja, iz w niniejszej sprawie nie doszlo do popelnienia
bledu lekarskiego. Wbrew twierdzeniom powodéw zgromadzony w sprawie material dowodowy wskazywal, iz matka
powoda pozostawala pod opieka ginekologa przez caly czas trwania cigzy. Nie udzielil on zadnych szczeg6lnych
zalecen, ani wskazan co do przeprowadzenia porodu przez cesarskie ciecie. W dniu przyjecia do szpitala pacjentka
zostala zbadana i wtedy réwniez nie stwierdzono zadnych przeciwwskazain do porodu silami natury, jako ze
powodka byla zdrowa, miala prawidlowe rozmiary miednicy, brak bylo tez przeciwwskazan kardiologicznych, czy
okulistycznych. Réwniez ocena ultrasonograficzna przewidywanej wielko$ci i wagi plodu nie stanowila wskazania
do rozwigzania ciazy droga ciecia cesarskiego. Biegli — jak wskazal to Sad I instancji - nie dopatrzyli sie rowniez
bledéw w dzialaniu personelu medycznego w zakresie braku decyzji o przeprowadzeniu cesarskiego ciecia w dlugim
okresie porodu, kiedy to doszlo do zaburzen akcji serca plodu w formie deceleracji do siedemdziesieciu uderzen na
minute. Sad Okregowy ponownie nawiazujac do wskazan biegltych zwrdcil uwage, iz z ich stanowiska wynikalo, iz
we w zwigzku z niedotlenieniem zagrazajacym zdrowiu, a nawet zyciu dziecka wskazanym bylo ukonczenie porodu
zabiegowo. W takiej sytuacji mozliwym byto zastosowaniem préznociagu potozniczego. Na tym etapie porodu z uwagi
na glebokie usytuowanie glowy dziecka w kanale rodnym, rozwiazanie cigzy drogg ciecia cesarskiego bylo niemozliwe
i niebezpieczny dla plodu. Sad Okregowy nie dostrzegl takze mozliwoéci zarzucenia personelowi medycznemu
pozwanego Szpitala nieprawidlowos$ci w zachowaniu, zwracajac uwage iz co prawda nie stwierdzono jednoznacznie
iz dziecko doznalo okoloporodowego porazenia splotu barkowego, jednak nie bylo mozliwoéci przeprowadzenia
takich badain w pozwanym Szpitalu, a z dokumentacji medycznej wynika, iz zalecono konsultacje neurologiczna
ze powodu urazu okoloporodowego konczyny gbérnej i ztamania obojczyka. Powodowie nie przedstawili zadnych
dokumentow wskazujacych na to, ze decyzje podjete przez personel medyczny byly bledne oraz ze zostalo popelione
jakiekolwiek uchybienie. Sad Okregowy zwrocit uwage, iz jakakolwiek powodowie podnosili kwestie naruszenia ich
débr osobistych, nie wykazali jakie dobra osobiste zostaly naruszone, nie udowodnili tez faktu ich naruszenia.



Apelacje od wyroku Sadu Okregowego w Warszawie z dnia 7 wrzeSnia 2015 r. wniesli powodowie K. Z., A. Z.
(1) i A. Z. (2), podnoszac zarzuty: 1) naruszenia art. 233 § 1 Kodeksu postepowania cywilnego poprzez bledna,
sprzeczna z zasadami logiki i do§wiadczenia zyciowego, standardami postepowania w czasie porodu, ocene dowodow
z opinii bieglych poprzez przyjecie, ze pozwany nie ponosi odpowiedzialnos$ci za uszkodzenie lewego splotu
ramiennego maloletniego powoda, a drobne uchybienia formalne i organizacyjne nie mialy wplywu na ewentualng
odpowiedzialno$¢ pozwanego oraz poprzez dokonanie oceny wybiorczej zgromadzonego materialu dowodowego, w
tym nieuwzglednienie i niepoddanie rzetelnej ocenie postepowania personelu pozwanego pod katem zgodnoéci z
obowiazujacymi przepisami i standardami; 2) art. 328 § 2 k. p. c. poprzez niewskazanie merytorycznych przyczyn,
dla ktérych sad nie uwzglednit opinii bieglego prof. dra hab. Z. S. oraz poprzez nieodniesienie sie do zarzutow
powodow dotyczacych opinii bieglego prof. dra hab. Z. C.. Podnoszac powyzsze zarzuty powodowie wniesli o uchylenie
zaskarzonego wyroku i przekazanie sprawy Sadowi Okregowemu do ponownego rozpoznania; ewentualnie o zmiane
zaskarzonego wyroku poprzez: 1) zasadzenie od pozwanego na rzecz maloletniego powoda K. Z.: kwoty 1 330 zl
tytulem renty, poczawszy od dnia wytoczenia powodztwa, platnej z gory do dnia dziesiatego kazdego miesiaca z
odsetkami ustawowymi za opéZnienie w platnosci ktorejkolwiek z rat; kwoty 43 977,44 zt tytulem jednorazowego
odszkodowania z ustawowymi odsetkami od dnia wytoczenia powodztwa do dnia zaplaty; kwoty 500 000 zt wraz
odsetkami ustawowymi od dnia wytoczenia powodztwa do dnia zaplaty tytulem zado$c¢uczynienia pienieznego za
doznang krzywde w oparciu o art. 445 § 1 k. c. oraz kwoty 150 000 zl wraz odsetkami ustawowymi od dnia wytoczenia
powddztwa do dnia zaplaty, tytulem zado$¢uczynienia pienieznego za doznang krzywde w oparciu o art. 448 k. c.;
2) zasadzenie od pozwanego na rzecz powddki A. Z. (1) kwoty 100 000 zl wraz z odsetkami ustawowymi od dnia
wytoczenia powddztwa do dnia zaplaty, tytulem zadoSéuczynienia pienieznego za doznang krzywde w oparciu o art.
448 k. c.; 3) zasadzenie od pozwanego na rzecz powoda A. Z. (2) kwoty 50 000 zt wraz z odsetkami ustawowymi od
dnia wytoczenia powddztwa do dnia zaplaty, tytulem zadoSéuczynienia pienieznego za doznang krzywde w oparciu o
art. 448 k. c.; 4) ustalenie odpowiedzialnoSci pozwanego za skutki uszkodzenia ciala i rozstroju zdrowia maloletniego
K. Z. wywolane dzialaniem (zaniechaniem) pozwanego mogace wyniknaé¢ w przyszlosci.

Pismem z dnia 16 lutego 2016 roku powodowie A. i A. Z. (2) cofneli swoja apelacje, a postanowieniem z dnia 24 lutego
2016 roku Sad Okregowy w Warszawie umorzyt postepowanie w zakresie apelacji wniesionej przez A. i A. Z. (2).

Pozwany (...) Publiczny Zespot Zakladow Opieki Zdrowotnej w P. wnosil o jej oddalenie.

Interwenient uboczny w odpowiedzi na apelacje domagal sie jej oddalenia.

Sad Apelacyjny zwazyl, co nastepuje:

Apelacja powoda nie zaslugiwala na uwzglednienie, albowiem podniesione w niej zarzuty nie byly trafne.

Dokonujac oceny zarzutéw podniesionych w tej apelacji w pierwszej kolejnoéci zwrocic nalezy uwage, iz zmierzaja one
do wskazania nieprawidlowosci w ustaleniach faktycznych dokonanych przez Sad Okregowy. Zwazy¢ tu nalezy uwage,
iz w ocenie Sadu Apelacyjnego dla skutecznego podniesienia zarzutu naruszenia uregulowan dotyczacych oceny
dowoddw nalezy wykazac, ze Sad uchybil zasadom logicznego rozumowania wzglednie do§wiadczenia zyciowego, to
bowiem jedynie moze by¢ przeciwstawione uprawnieniu sagdu do dokonywania swobodnej oceny dowodéw. Nie jest
wiec wystarczajace dla skutecznego postawienia zarzutu naruszenia art. 233 § 1 k. p .c. przekonanie strony o innej, niz
przyjal Sad, wadze (donioslosSci) poszczegdlnych dowoddw i ich odmiennej ocenie, niz ocena tego sadu. Tego rodzaju
stanowiska prezentowane byly juz orzecznictwie Sadu Najwyzszego (wyrok tego Sadu z dnia 8 kwietnia 2009 roku
w prawie o sygn. akt II PK 261/08; czy tez wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 6 listopada 1998 roku, sygn. akt III CKN
4/98). Stanowiska te Sad Apelacyjny w tym skladzie w pelni podziela.

W dalszej kolejnosci zwrdcié nalezy uwage, iz przedmiot niniejszego postepowania zwiazany byt z uszkodzeniami
okoloporodowymi, jakimi ulegl powdéd w dniu 10 lipca 2007 r. Ocena prawidlowosci postepowania personelu
medycznego w tym zakresie (za$§ w szczego6lnosSci ocena, czy w zwiazku z przebiegiem procesu doszlo do popelnienia
przez personel medyczny pozwanego szpitala bledu medycznego) wymagala niewatpliwie dokonania ustalen w



oparciu o wiadomoéci specjalne z zakresu medycyny. W takiej sytuacji zgodnie z art. 278 § 1 k. p. c. koniecznym
bylo zasiegniecie opinii bieglych, czyli w praktyce przeprowadzenie dowodu z ich opinii. W postepowaniu
pierwszoinstancyjnym przeprowadzono ostatecznie cztery takie opinie: 1) opinie zespolu bieglych prof. dra hab.
med. R. K. i dr med. E. B. — z Zakladu Medycyny Sadowej Katedry Medycyny Sadowej C. M. im. L. R. w B.
(...) M. K. w T.; 2) prof. dra hab. n. med. Z. S.; 3) dra hab. n. med. B. P.; 4) prof. dra hab. n. med. Z. C..
Dokonujac oceny tych dowodéw Sad Okregowy wskazal, iz trzy z powyzszych opinii (z wyjatkiem opinii bieglego
prof. Z. S.) wskazuja, iz podczas porodu K. Z. nie popeliono bledéw medycznych, a w szczegoblnosci, iz brak bylo
wskazan do rozwigzania porodu poprzez cesarskie ciecie. Jedynie opinia prof. Z. S. wskazywata na bledy medyczne —
zaroéwno co do diagnostyki (brak zdiagnozowania makrosomii ptodu, przy bezwzglednym w ocenie bieglego obowigzku
przeprowadzenia badania obrazowego w chwili przyjecia matki powoda do szpitala), jak i co do przyjetej metody
leczenia (konieczno$¢ zastosowania ciecia cesarskiego z uwagi na wskazang makrosomie plodu). Wyjaéniajac brak
mozliwo$ci dokonania ustalen faktycznych na podstawie dowodu z opinii bieglego prof. S., Sad Okregowy wskazal na
niemozno$¢ wyjasnienia watpliwoéci co do tej opinii w zwiazku ze Smiercia bieglego w toku postepowania. Jakkolwiek
stanowisko przedstawione przez Sad Okregowy w pisemnych motywach zaskarzonego orzeczenia moze by¢ uznane za
lakoniczne, znajduje ono jednak racjonalne uzasadnienie w tresci akt sprawy. I tak zwrdcic nalezy uwage, iz w zwigzku
z odmiennymi tezami opinii prof. S. i dr. hab. P., Sad Okregowy podjal czynnosci zmierzajace do skonfrontowania tych
bieglych — zarzadzeniem z dnia 23 lipca 2012 r. wyznaczono termin rozprawy, na ktéry wezwano obu tych bieglych.
Dopiero wobec informacji bieglego S., o tym, iz zostal on poddany operacji z powodu nowotworu pecherza moczowego
oraz iz jezeli przezyje — jak zaznaczyl to biegly — mozliwym bedzie odpowiedZ pisemna lub przestluchanie w miejscu
zamieszkania — a zatem wobec informacji, na podstawie ktorej nalezato przyjac, iz konfrontacja tych bieglych juz nie
bedzie mozliwa, na rozprawie w dniu 10 pazdziernika 2011 r. Sad Okregowy oddalil wniosek o konfrontacje bieglych.
Ostatecznie odebrano od tego biegltego uzupelniajgca opinie ustna, ktéra nie rozwiala wszystkich watpliwosci stron
(pismo interwenienta ubocznego z dnia 8 maja 2013 r., pismo pozwanego z dnia 8 maja 2013 r.). Jakkolwiek mozliwym
bylo uznanie zarzutéw interwenienta ubocznego za wywolanych jego niesumiennym zachowaniem (brak obecnoSci
pelnomocnika interwenienta podczas przestuchania bieglego w miejscu zamieszkania w P.), jednakze z uwagi zar6wno
na merytoryczny charakter tych zarzutéw, jak réwniez specyficzne okoliczno$ci przeprowadzania tego dowodu, Sad
Okregowy uprawniony by} dostrzec potrzebe dalszego wyjasniania tak podnoszonychkwestii. Wyja$nianie takie nie
bylo juz jednak mozliwe, albowiem w dniu 19 czerwca 2013 r. Sad Okregowy otrzymal informacje, iz biegly ten
zmarl. Te okoliczno$ci w ocenie Sadu Apelacyjnego uprawnialy Sad Okregowy do uznania, iz nie zostaly wyjasnione
watpliwo$ci wynikajace z rozbiezno$ci pomiedzy opiniami dr P. i prof. S.. Rozwigzaniem tej kwestii moglo by¢ zatem
uzupelnienie materialu procesowego niniejszej sprawy o kolejna opinie bieglego. W tym miejscu zwrdci¢ réwniez
nalezy uwage, iz w uzasadnieniu tego zarzutu apelujacy wskazal, iz pozostali opiniujacy — z wyjatkiem korzystnie
opiniujacego dla niego prof. S. — ukierunkowani byli na obrone stanowiska Szpitala, nie za$ na przedstawienie Sagdowi
Okregowemu wiadomosci specjalnych. Z przykro$cig jednak uznaé nalezy, iz twierdzenie to jest calkowicie gotostowne,
a w szczegoblnosci nie moga go uzasadnia¢ wskazywane przez powoda drobne niedokladnos$ci w tych opiniach, ktére
jednak pozostaja bez wpltywu na ich calo$ciowa ocene.

Dokonujac oceny zarzutu naruszenia art. 233 § 1 k. p. c. zwrdcic nalezy uwage, iz Sad II instancji uprawniony jest do
dokonania samodzielnej oceny materialu dowodowego zgromadzonego w postepowaniu przed Sadem Okregowym.
Dokonanie tej oceny prowadzi do wniosku, iz ustalenia faktyczne dokonane przez Sad Okregowy byly uprawnione.
I tak zwroci¢ nalezy uwage, iz opinia bieglego prof. Z. S. — w istocie jedyny w sprawie dowdd, ktory jakkolwiek
potwierdzal twierdzenia pozwu — zostala sporzadzona w oparciu o dwa zalozenia: 1) ze w sprawie doszlo do
makrosomii ptodu oraz iz: 2) makrosomia ta byla mozliwa do zdiagnozowania poprzez badania obrazowe — w praktyce
przez badanie USG, a przeprowadzenie takiego badania stanowi bezwzgledny nakaz przy przyjeciu ciezarnej do
szpitala. W tym zakresie biegly odwolywal sie do wlasnego dorobku naukowo — badawczego. Ta okoliczno$¢ sprawia
jednak, iz w sprawie koniecznym bylo wyjasnienie kwestii — ktérej biegly pomimo uzupelniania tejze opinii nie
przedstawil — na ile formulowane przez bieglego tezy wynikaja z jego wlasnego dorobku naukowego, na ile za$ sa
stosowanymi powszechnie standardami medycznymi. Zwro6ci¢ bowiem nalezy uwage, iz nawet przy przyjeciu, iz biegly
ten slusznie wywodzit o potrzebie obrazowego diagnozowania ciezarnych przy kazdorazowym przyjeciu do szpitala
oraz o konieczno$ci przyjecia kryterium makrosomii plodu, jako masy ponad 4 000 g., okolicznoSci te pozostawalyby



dla rozstrzygniecia sprawy calkowicie obojetne. Istotnym jest, czy stan 6wczesnej (na date rozwiazania cigzy) wiedzy
medycznej i przyjmowane powszechnie procedury nakazywaly przeprowadzenie zabiegu w sposob wskazany przez
bieglego prof. S.. Kwestia ta nie zostala wyjasniona przed $émiercig prof. S..

Pozostale dowody, za§ przede wszystkim dowod z opinii bieglej dr. P. oraz prof. C., wskazuja na powszechne
przyjmowanie odmiennej procedury medycznej. Biegli ci zwracaja uwage, iz nie bylo stosowanym standardem
dzialania wykonywanie ciezarnym pacjentkom badania USG w chwili przyjmowania ich do szpitala. Co wiecej biegla
P. dokonuje dalej idgcej analizy dokumentacji medycznej i na jej podstawie wskazuje, iz w chwili gdy matka powoda
otrzymala skierowanie do porodu (a zatem jak nalezy przyja¢ bezposrednio przed przyjeciem do pozwanego Szpitala)
byla poddana badaniu USG, przy ktérym mase plodu okres§lono na 3 500 g. R6znica pomiedzy tak okreSlong masa ciala
powoda, a masa ciala, ktora zostala stwierdzona juz po porodzie wynikala z pewnej niedoskonalosci (niedokladnoéci)
okreélania masy plodu przy zastosowaniu badania USG (jak wskazala biegla dr P. niedokladno$¢ ta moze siegaé 10
— 15%), jednakze w takiej sytuacji uznaé nalezy, iz watpliwym byloby stwierdzenie makrosomii plodu, nawet gdyby
ponowne badanie zostalo wykonane przy przyjeciu powodki do Szpitala. Przede wszystkim jednak watpliwym jest,
czy u powoda doszlo do makrosomii. Jak wynika bowiem z pozostatego (poza opinia prof. S.) materialu dowodowego
zgromadzonego w sprawie makrosomia stwierdzana jest, gdy przedurodzeniowa masa ciala ptodu przekracza 9o
centyl masy ciala dla odpowiedniego wieku plodowego, plci oraz rasy. Dla dzieci plci meskiej, rasy kaukaskiej
populacji niemieckiej w 41 tygodniu taka masa graniczna wynosila 4 290 g., za$ dla kalkulatoréw stosowanych w
aparatach USG masa taka wynosi ponad 4 500 g. Nieco odmiennie ocenia sie makrosomie dla cigz powiklanych
cukrzyca, nawet jednak w tego rodzaju sytuacjach za ciaze makrosomiczng uznaje sie ciaze o masie ciala plodu
przekraczajacej 4 200 g. Jakkolwiek material dowodowy zgromadzony w sprawie pozwala na przyjecie, iz makrosomia
plodu jest wskazaniem do przeprowadzenia cesarskiego ciecia, jednak powdd przede wszystkim nie byl dzieckiem
makrosomicznym, albowiem masa urodzeniowa powoda wyniosla 4 100 g.

Nie mozna tu nie zauwazy¢, iz z opinii bieglej dr P. wynika, iz by¢ moze podczas porodu powoda popelniono innego
rodzaju bledy. W tym zakresie biegla zwraca uwage z jednej strony na braki w dokumentacji medycznej obrazujacej
przebieg porodu, z drugiej za$ wskazuje na brak wskazan do poddania matce powoda oksytocyny. Odnoszac sie do
kwestii podania oksytocyny, na podstawie tego dowodu ustali¢ réwniez nalezalo, iz kwestia ta pozostawata bez wplywu
na dobrostan powoda. Okolicznos¢ o braku przeciwwskazan do podania oksytocyny nalezalo rowniez ustali¢ w oparciu
o opinie prof. C.. Ta okoliczno$¢, uwypuklona w uzasadnieniu zarzutéw apelacyjnych, prowadzi¢ musi do wniosku, iz
niezaleznie od tego, czy u powodki istnialy wskazania do podania oksytocyny, fakt jej podania nie mial wplywu ani na
zdrowie rodzacej, ani tez na stan poporodowy powoda. Brak wpisow w dokumentacji medycznej — zwiazany z brakiem
informacji o procedurach wdrozonych w zwigzku z dystocja barkowa (zaklinowaniem barkéw powoda w kanale
rodnym), ktéra wystapila podczas porodu i ktéra w ocenie tej bieglej byla przyczyna okoloporodowego porazenia
splotu barkowego — nalezy wyja$ni¢ w §wietle ustaletr mozliwych do dokonania na podstawie dowodu z opinii bieglego
prof. C.. Podkreslié¢ nalezy, iz biegly ten wskazuje, iz przyczyna uszkodzenia splotu ramiennego u powoda byla szybka
trakcja plodu przez kanal rodny po urodzeniu gtéowki, a przed zrotowaniem barkéw w kanale rodnym oraz mocne
boczne zgiecie glowki rodzacego sie dziecka. Te okoliczno$ci wskazuja w ocenie bieglego na przyczyny, dla ktérych w
dokumentacji medycznej brak jest zapisow dotyczacych podejmowania dzialan, w tym w szczegdlnosci rekoczynow
wskazanych przy wystapieniu dystocji barkowej. Dzialan takich nie podejmowano, albowiem do dystiocji barkowej
nie doszlo. Te okolicznos$ci tym bardziej wskazuja na brak wskaza¢ do rozwiazania cigzy u matki powoda poprzez
cesarskie ciecie.

Formulujgc zarzut naruszenia art. 233 § 1 k. p. c. apelujacy wskazywal réwniez na niedostateczna analize dokumentacji
medycznej dotyczacej przebiegu porodu. Kwestie dotyczace podania oksytocyny zostaly juz wyzej omoéwione.
Sam fakt nieprawidlowego prowadzenia dokumentacji medycznej, nawet jezeli nastapil w innym zakresie, anizeli
omoéwiony powyzej, nie moze mie¢ wplywu na stan zdrowia powoda, a co najwyzej mogltby hipotetycznie utrudniac¢
powodowi dochodzenie roszczen. Stwarza¢ moze jedynie slabe domniemanie faktyczne, iz braki w prowadzeniu
takiej dokumentacji wywolane zostaly na potrzebe zapewnienie ochrony przed dochodzeniem roszczen przez
pokrzywdzonego. Domniemanie to zostalo jednak obalone innymi dowodami przeprowadzonymi w sprawie, w tym



dowodem z opinii prof. C.. Nawet jezeli mozliwa bylaby do udowodnienia okoliczno$¢, iz pracownicy pozwanego
Szpitala nie sprawowali nad matka powoda nalezytego nadzoru (co w istocie wynika wylacznie z dowodu z
przeshuchania stron), koniecznym byloby wykazanie adekwatnego zwigzku przyczynowego pomiedzy brakiem takiego
nadzoru, a wywolana u powoda szkoda. Pomijajac tu kwestie, iz ciezar dowodu w tym zakresie niewatpliwie obcigzal
powoda, material dowodowy a przede wszystkim przeprowadzone w sprawie dowody z opinii bieglych (z wyjatkiem
bieglego prof. S.) pozwalaja na ustalenie, iz przyczyna uszkodzenia splotu ramiennego powoda byly okolicznoSci,
ktorych w toku porodu, nawet przy najlepiej sprawowanej opiece medycznej, nie sposob bylo uniknac.

Dokonujac oceny drugiego z postawionych zarzutéw — naruszenia art. 328 § 2 k. p. c. w pierwszej kolejno$ci wskazac
nalezy, iz zarzut naruszenia przepiséw postepowania, aby mdgl by¢ uznany za skuteczny, winien wykazywaé wplyw
na tre$¢ rozstrzygniecia. Majac na uwadze, iz pisemne uzasadnienie wyroku sporzadzane jest juz po jego ogloszeniu, a
tym samym juz po dokonaniu rozstrzygniecia, jego wadliwo$ci moga mieé co najwyzej wzgledny wplyw na jego tresc.
W istocie przy wynikajacym z art. 382 k. p. c. nakazie sadowi drugiej instancji orzekania na podstawie materiatu
zebranego w postepowaniu w pierwszej instancji oraz w postepowaniu apelacyjnym, zarzut naruszenia art. 328 § 2 k.
p. ¢. moze by¢ skuteczny tylko o tyle, o ile sposob sporzadzenia takiego uzasadnienia wyklucza mozliwo$¢ dokonania
kontroli instancyjnej zaskarzonego orzeczenia. Z jednej strony wskazac¢ nalezy, iz — wbrew zarzutowi apelujacego —
Sad Okregowy, jakkolwiek lakonicznie, wskazal jednak przyczyny dla ktérych odmoéwil dokonania ustalen faktycznych
na podstawie opinii prof. S.. Kwestie te zostaly juz wyzej omdéwione. Z kolei co do braku odniesienia do zarzutéw opinii
biegtego prof. C., wskaza¢ nalezy, iz tres¢ art. 328 § 2 k. p. c. nie naklada na sad powszechny obowigzku precyzyjnego
ustosunkowania sie do kazdego z zarzutéw podniesionych przez strone co do kazdego z przeprowadzonych w sprawie
dowoddw. Co wiecej — obowiazkowi wskazanemu w art. 328 § 2 k. p. c. czyni zadoé¢ wskazanie przyczyn, dla ktérych
innym dowodom sad odmoéwit wiarygodno$ci. Jak juz wskazano uzasadnienie zaskarzonego orzeczenia spelnia ten
warunek.

Majac powyzsze na uwadze apelacja powoda jako bezzasadna zostala oddalona — zgodnie z art. 385 Kodeksu
postepowania cywilnego.

O kosztach postepowania Sad Apelacyjny orzekl stosujac art. 102 w zw. z art. 391 § 1 k. p. c. W sprawie wystepuja
bowiem szczegblne okoliczno$ci, ktére nakazuja odstapienie od obcigzenia powoda obowigzkiem zwrotu kosztéw
postepowania, pomimo przegrania sprawy w tej instancji. Z jednej strony powdd bedacy kilkuletnim dzieckiem nie
posiada majatku, ktory moglby pozwoli¢ na zaspokojenie kosztéw postepowania. Nadto wychowuje sie w rodzinie o
nieznacznych dochodach, co ma bezposredni zwigzek z konieczno$cig sprawowania nad nim osobistej opieki przez
matke. Konieczno$é¢ takiej wzmozonej opieki wywolana zostala w zwigzku z okoloporodowym uszkodzeniem ciala
powoda. Powdd zostal zaliczony do os6b niepelnosprawnych, a w takiej sytuacji nalezalo uznac, iz skromne $rodki
uzyskiwane przez jego gospodarstwo domowe winny by¢ w pierwszej kolejnoSci przeznaczane na jego leczenie i
rehabilitacje. Te okoliczno$ci przemawiaja za odstgpieniem od obcigzania powoda obowigzkiem zwrotu kosztéw
postepowania.

Z tych przyczyn orzeczono jak w sentencji.

Grzegorz Tylinski Paulina Astanowicz Marzena Migskiewicz



