Sygn. akt I C 105/18

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 18 kwietnia 2019 r.

Sad Okregowy w Warszawie, I Wydzial Cywilny w skladzie:
Przewodniczacy: SSO Rafal Wagner

Protokolant: sekretarz sadowy Justyna Chojecka

po rozpoznaniu w dniu 10 kwietnia 2019 r. w Warszawie

na rozprawie sprawy z powodztwa A. K., R. K. it M. K. (1)
przeciwko (...) S.A. z siedzibqg w (...)

o zado$éuczynienie i odszkodowanie

I. zasadza od (...) S.A. z siedzibg w W.
iWojewodztwa (...) tytulem zado$¢uczynienia, w ten sposob, ze spelnienie §wiadczenia przez jednego z zobowigzanych
zwalnia drugiego, na rzecz:

1) A. K. kwote 200 000 (dwieécie tysiecy) zt z ustawowymi odsetkami od dnia 7 grudnia 2013 r. do dnia 31 grudnia
2015 r. i ustawowymi odsetkami za opdznienie od dnia 1 stycznia 2016 r. do dnia zaplaty;

2) R. K. kwote 200 000 (dwieScie tysiecy) zl z ustawowymi odsetkami od dnia 7 grudnia 2013 r. do dnia 31 grudnia
2015 r. i ustawowymi odsetkami za op6Znienie od dnia 1 stycznia 2016 r. do dnia zaplaty;

3) M. K. (1) kwote 20 000 (dwadzieScia tysiecy) zt z ustawowymi odsetkami od dnia 7 grudnia 2013 r. do dnia 31
grudnia 2015 r. i ustawowymi odsetkami za op6Znienie od dnia 1 stycznia 2016 r. do dnia zaplaty;

II. ogranicza odpowiedzialno$c¢ (...) S.A. z siedziba w W. w zakresie kwoty gléwnej orzeczonej punktem I wyroku do
kwoty 208 995 (dwiesScie osiem tysiecy dziewieéset dziewiecdziesiat piec) zl;

III. w pozostalym zakresie powodztwo o zado§éuczynienie i w calo$ci powddztwo
o odszkodowanie oddala;

IV. ustala, ze powodowie A. K. i R. K. ponosza koszty procesu

w 60% natomiast pozwani (...) S.A. z siedziba

w  (...) in solidum w 40%, pozostawiajac szczegblowe wyliczenie tych kosztéw referendarzowi sadowemu po
uprawomocnieniu sie orzeczenia;

V. odstepuje od obciazania powoda M. K. (1) kosztami procesu poniesionymi przez pozwanych, a nieuiszczone przez
tego powoda koszty sagdowe przejmuje na rachunek Skarbu Panistwa.

Sygn. akt I C 105/18

UZASADNIENIE

Pozwem z dnia 24 stycznia 2018 r., zZlozonym przeciwko (...) Spblce Akeyjnej w W., powodowie A. K., R. K. i M. K.
(1) domagali sie zasadzenia od pozwanego:



1. na rzecz powodki A. K. kwoty 400.000 zt wraz z ustawowymi odsetkami za op6zZnienie od dnia 7 grudnia 2013 r.
do dnia zaplaty tytulem zado$cuczynienia za Smier¢ dziecka;

2. na rzecz powoda R. K. kwoty 400 000 zl wraz z ustawowymi odsetkami za opdznienie od dnia 7 grudnia 2013 r.
do dnia zaplaty tytulem zado$éuczynienia za Smier¢ dziecka;

3. na rzecz powoda M. K. (1) kwoty 200 000 zl wraz z ustawowymi odsetkami za opdznienie od dnia 7 grudnia 2013
r. do dnia zaplaty tytulem zadoSéuczynienia za $mier¢ brata;

4. na rzecz powodki A. K. kwoty 100 000 z} wraz z ustawowymi odsetkami za opdznienie od dnia 7 grudnia 2013 .
do dnia zaplaty tytulem pogorszenia sytuacji Zyciowej po Smierci dziecka;

5. na rzecz powoda R. K. kwoty 100 000 zl wraz z ustawowymi odsetkami za opdznienie od dnia 7 grudnia 2013 r. do
dnia zaplaty tytulem pogorszenia sytuacji zyciowej po $§mierci dziecka;

6. na rzecz M. K. (1) kwoty 50 000 zl wraz z ustawowymi odsetkami za op6znienie od dnia 7 grudnia 2013 r. do dnia
zaplaty tytulem pogorszenia sytuacji zyciowej po $§mierci brata;

7. na rzecz powodki A. K. kosztoéw postepowania sadowego, w tym kosztow zastepstwa procesowego wedlug norm
przepisanych oraz kosztéw oplaty sadowej od pelnomocnictwa;

8. na rzecz powoda R. K. kosztéw postepowania sagdowego, w tym kosztéw zastepstwa procesowego wedlug norm
przepisanych oraz kosztéw oplaty sadowej od pelnomocnictwa;

9. narzecz powoda M. K. (1) kosztoéw postepowania sadowego, w tym kosztéw zastepstwa procesowego wedlug norm
przepisanych oraz kosztow oplaty sadowej od pelnomocnictwa.

Uzasadniajac swoje stanowisko powodowie wskazali, ze na podstawie art. 448 k.c. (omylkowo wskazanego jako
art. 488) w zw. z art. 24 k.c. zadaja zadoS¢uczynienia za doznana krzywde w zwiazku ze Smiercia M. K. (2), tj.
syna A. i R. K. oraz brata M. K. (1). Zdaniem powodo6w strata ta wiaze sie z silnym przezyciem psychicznym,
a rozmiar krzywdy w niniejszej sprawie, w ustaleniu ktorej nalezy wzigé pod uwage m. in. dramatyzm doznan
powodow, okolicznoS$ci $§mierci M. K. (2), wieZ rodzicielska i braterskg oraz odczucia bezposrednio po $émierci i kilka
lat pbZniej, jest adekwatny do dochodzonego przez powoddéw roszczenia. Nadto powodowie, na podstawie art. 446
§ 3 k.c. wnieéli o odszkodowanie tytulem pogorszenia sytuacji zyciowej po $mierci dziecka i brata wskazujac, ze
zaréwno rodzice, jak i brat M. K. (2) stracili perspektywe na pomoc syna i brata w przyszloSci i musieli wyzbyc
sie wszelkich planéw zwigzanych z nim. Podniesli przy tym, ze rodzice wychowuja swoje dzieci i utrzymuja je
finansowo, a nastepnie role te sie odwracaja, kiedy w wieku dorostym to dzieci pomagaja finansowo rodzicom oraz
stanowig pomoc przy wykonywaniu obowiazkéw, na ktére rodzice nie maja juz zdrowia i sit. Rodzice M. K. (2) zostali
pozbawieni uzyskania takiej pomocy od syna M. K. (2). Réwniez M. K. (1) nie moze liczy¢ na pomoc brata w trudnych
zyciowo momentach. Posiadanie brata umozliwiloby mu uzyskanie zaré6wno pomocy finansowej w trudnych zyciowo
sytuacjach, jak i stanowiloby wsparcie psychiczne w trudnych okresach w jego zyciu. Powodowie zaznaczyli, ze blad
lekarza anestezjologa doprowadzil nie tylko do zerwania najcenniejszej wiezi miedzyludzkiej pomiedzy rodzicami i
dzieckiem oraz miedzy bra¢mi, lecz réwniez do nieodwracalnego pogorszenia kondycji psychicznej A. i R. K. oraz ich
syna M., ktére odbilo sie rowniez na ich kondycji fizycznej, prowadzac do ogoélnego pogorszenia stanu zdrowia. W
zakresie odsetek wskazano, ze powodowie zglosili roszczenie tytulem zado$éuczynienia za $mieré¢ osoby najblizej w
dniu 6 listopada 2013 r., stanowigcym dzien zarejestrowania sprawy, za$ uplyw terminu do likwidacji szkody uptynat
w dniu 6 grudnia 2013 r., a zatem powodowie maja prawo dochodzenia ustawowych odsetek od dnia 7 grudnia 2013
r. (pozew — k. 3-17).

W odpowiedzi na pozew pozwany (...) S.A. z siedziba w W. zakwestionowal wywiedzione powodztwo tak co do zasady,
jak i wysoko$ci, wnoszac o jego oddalenie w calo$ci oraz zasadzenie od kazdego z powodow na rzecz pozwanego (...)
S.A. kosztéw procesu, w tym kosztéw zastepstwa procesowego wedlug norm przepisanych. W uzasadnieniu pozwany



potwierdzil, ze w okresie od dnia 12.10.2006 r. do dnia 11.10.2007 r. obejmowal (...) Centrum Stomatologii (...) w
W. ochrong ubezpieczeniowa w zakresie odpowiedzialno$ci cywilnej zakladu opieki zdrowotnej. Pozwany wskazal,
ze w przypadku maloletniego M. K. (2) doszlo do zbiegu nieszczesliwych zdarzen. Ze strony pacjenta zaistniala
wrodzona sktonno$é do wystepowania goraczki zloSliwej w czasie znieczulenia ogblnego, o ktoérej nikt nie wiedzial, a
bardzo gwaltowny przebieg goraczki zlo$liwej u pacjenta — po 45 min od znieczulenia — doprowadzit do zatrzymania
akcji serca. Lekarz anestezjolog, ktory znieczulal dziecko przez cale swoje Zycie nie widzial pacjenta z goraczka
zlodliwa. Nie posiadal tez leku Dentrolen, ktéry ma bardzo krotki termin waznosci i nie jest wymagany w zestawie
do znieczulenia ogo6lnego. Bardzo gwaltowny przebieg choroby nie pozwolil tez na dostarczenie leku w odpowiednim
czasie z o$rodka, w ktérym byt dostepny. W ocenie pozwanego okoliczno$ci niniejszej sprawy nie pozwalaja na
przyjecie, ze zasadne jest przyznanie zado§éuczynienia w kwocie po 400 000 zti 200 000 zl na rzecz powodéw, lacznie
kwoty 1 000 000 zl. Pozwany wskazal, ze z tresci pozwu nie wynika, ze reakcja powod6éw po $mierci syna i brata
przekraczala reakcje zwyklej zaloby. Powodowie nie leczyli sie w poradni zdrowia psychicznego, nie byli tez poddawani
terapii farmakologicznej, a kwota zado$cuczynienia dochodzona niniejszym pozwem jest razaco wygoérowana i
nieproporcjonalna do zachowania personelu ubezpieczonego szpitala. W zakresie zadania odszkodowania w kwocie po
100 000 zt i 50 000 zl pozwany wskazal, ze stosowne odszkodowanie powinno by¢ umiarkowane i winno uwzgledniaé
roznice, miedzy sytuacja majatkowa w jakiej bliscy znaleZli sie po $§mierci poszkodowanego, a sytuacja hipotetyczna,
odnoszaca sie do stanu przyszlego, w jakiej byliby, gdyby do tej $mierci nie doszlo. Stosowne odszkodowanie ma na
celu ulatwienie realnego przystosowania sie do zmienionych warunkéw zyciowych, powstalych na skutek zaistnienia
powaznych, negatywnych skutkéw natury ekonomicznej wyniklych ze §mierci poszkodowanego (odpowiedz na pozew
— k. 182-184v).

Postanowieniem z dnia 9 lipca 2018 r. Sad, na podstawie art. 194 § 3 k.p.c., wezwal do udzialu w sprawie w charakterze
pozwanego Wojewddztwo (...) reprezentowane przez Marszalka Wojewodztwa (...) (postanowienie — k. 198).

W odpowiedzi na pozew z dnia 1 sierpnia 2018 r. pozwane Wojewodztwo (...), reprezentowane przez Marszalka
Wojewoddztwa (...), rowniez zakwestionowato wywiedzione powodztwo tak co do zasady, jak i wysoko$ci, wnoszac
o oddalenie powddztwa w calo$ci oraz zasadzenie od kazdego z powodéw na rzecz pozwanego Wojewoddztwa (...)
kosztow procesu, w tym kosztow zastepstwa radcy prawnego wedlug norm prawem przepisanych. W uzasadnieniu
pozwany wskazal, ze powodowie nie sprostowali wykazaniu przestanek odpowiedzialnoéci odszkodowawczej, gdyz
nie spos6b z twierdzeniami pelnomocnika powodéw, ze w dniu 10 sierpnia 2007 r. w toku udzielania M. K. (2)
$wiadczen zdrowotnych przez lek. med. M. D. doszto do popelienia przez nig bledu medycznego czy to w formie bledu
diagnostycznego, czy tez bledu terapeutycznego. Pozwany powotal rozstrzygniecie Sadu Rejonowego dla Warszawy-
Srodmiescia w Warszawie w sprawie o sygn. akt V K 38/11, wskazujac przy tym, ze przedmiotem postepowania
karnego nie byly ustalenia w przedmiocie ewentualnego bledu medycznego. Pozwany powolal sie przy tym na tresé
opinii z dnia 20 wrzeénia 2010 r. sporzadzonej w toku postepowania karnego przez bieglych z Zakladu Medycyny
Sadowej (...), ktora nie wykazuje okolicznos$ci $wiadczacych o popelnieniu przez lek. med. M. D. bledu medycznego.
Zdaniem pozwanego z tredci opinii bieglych nie wynika tez, by lekarz anestezjolog udzielala swiadczen zdrowotnych
niezgodnie z aktualng wiedza medyczna i w oderwaniu od przyjetych standardéw postepowania oraz to, ze podjecie
proby uzyskania i podania Dentrolenu zmieniloby losy dziecka. Niezaleznie od kwestionowania bledu medycznego,
w dalszej kolejnoéci pozwany wskazat na brak zwigzku przyczynowo-skutkowego pomiedzy dzialaniem lek. med.
M. D. (potencjalnym zaniechaniem sprowadzenia leku Dentrolen), a §miercia M. K. (2), gdyz nie dawalo gwarancji
zapobiezenia rozwojowi choroby i uratowania zycia dziecka. Powodowie nie wykazali bowiem, ze fakt szybkiego
uzyskania i podania leku przyczyniloby sie do uratowania pacjenta, odwrdcenia procesu hipotermii zlo$liwej.
Odnoszac sie do zadania zasadzenia zado§¢uczynienia w oparciu o art. 448 k.c. w zw. z art. 24 k.c. pozwany wskazal,
ze zadanie to nie zasluguje na uwzglednienie, gdyz analiza treSci uzasadnienia pozwu nie pozwala na przyjecie, ze
reakcja powodow na $mieré M. K. (2) miala postaé skrajna, wykraczajaca poza szeroko rozumiane ramy typowej zaloby
przezywanej po utracie osoby najblizszej. Zwrdcil tez uwage na wiek powoda M. K. (1), ktoéry w dacie Smierci brata
mial niespelna 1 rok i 2 miesiace stojac na stanowisku, ze dzieci w tym wieku nie sa §wiadome faktu zjawiska $émierci.
Odnoszac sie ostatecznie do zadania zaplaty zado§éuczynienia z tytulu pogorszenia sytuacji zyciowej z powodu Smieci



M. K. (2), pozwany wskazal, ze powodowie nie wykazali aby §mier¢ czlonka rodziny spowodowala znaczne pogorszenie
ich sytuacji zyciowej (odpowiedz na pozew pozwanego Wojewddztwa (...) — k. 227-243).

W toku postepowania strony podtrzymaly swoje stanowiska.
Sad Okregowy ustalil nastepujgcey stan faktyczny:

W dniu 10 sierpnia 2007 r. R. i A. K. przybyli wraz ze swoim synem M. K. (2) — majacym woweczas 3 lata i 10 miesiecy —
do (...) Centrum Stomatologii przy ul. (...) w W., celem wykonania u maloletniego dziecka zabiegu stomatologicznego.
Szczegoly zabiegu zostaly ustalone poprzedniego dnia, tj. 9 sierpnia 2007 r., kiedy podjeto decyzje o zastosowaniu
znieczulenia og6lnego wobec nadpobudliwosci dziecka i jego licznych ubytkow prochnicowych. Z zebranego wywiadu
ogolnolekarskiego ustalono wowczas, ze u dziecka nie bylo przeciwskazan do planowanego zabiegu. W badaniu
fizykalnym stwierdzono jednak obrzek okolicy prawego policzka i zlecono przyjmowanie przez M. K. (2) antybiotyku
A.. Planowany zabieg rozpoczal sie dnia 10 sierpnia 2017 r., ok. godziny 8:30. Pacjenta znieczulala anestezjolog
M. D., bedgca uprawnionym lekarzem anestezjologiem z 43-letnim do$wiadczeniem. Chwile wezeéniej prowadzacy
zabieg lekarz stomatolog — J. T. ponownie upewnila sie w rozmowie z rodzicami, ze dziecko jest zdrowe i nie jest
na nic uczulone. Po czym udzielila informacji na temat przedmiotowego zabiegu w zakresie czasu trwania zabiegu
i jego kosztu. Nastepnie rodzice podpisali dokument zgody na leczenie stomatologiczne, a lekarz prowadzacy J. T.
przystapila do zabiegu.

Znieczulenie pacjenta rozpoczelo sie okolo godziny 9:15, kiedy lekarz anestezjolog podal pacjentowi doustnie lek
D. w iloéci 10 mg, nastepnie przez maseczke podano mieszanine gazéw (tlenek, podtlenek azotu, sevofluran) oraz
nastepnie dozylnie Srodek zwiotczajacy S. w iloéci 1 mg na kilogram wagi ciala. Pacjent byl monitorowany, podano
dozylnie kropléwke z roztworem 5% glukozy w iloéci 250 ml, K. 20 mg. Zalozono elektrode do monitorowania
pracy serca oraz ci$nieniomierz. Podczas trwania zabiegu M. K. (2) dostal szczeko$cisku. Po krétkim czasie powrdcil
oddech wlasciwy. Anestezjolog M. D. intubowala dziecko na wlasnym oddechu. W trakcie trwania zabiegu zaczely
wystepowac zaburzenia rytmu serca i wzrost temperatury, podano xylocaine 20 mg, atropine 0,5 mg, ktore lekarz
anestezjolog odczytala jako reakcja pacjenta na bl powstaly w wyniku przeprowadzonego zabiegu stomatologicznego.
Okolo godziny 10:00 lekarz anestezjolog M. D. zasugerowala natychmiastowe przerwanie zabiegu i niedokonywanie
zadnych nowych czynnosci z uwagi na fakt alarmowania przez urzadzenia techniczne niebezpiecznych zaburzen rytmu
serca pacjenta, a takze niepokojacych wskazan urzadzenia pulsoksymetr. Anestezjolog zaobserwowala, ze odcien
skory dziecka nabiera niepokojacego koloru. Zauwazyla, ze jego mieénie nienaturalnie sie napiely. Temperatura
dziecka znacznie sie podwyzszyta dochodzac do 40 stopni, schtadzano pacjenta. Lekarz anestezjolog wraz z pomocg
anestezjolog K. K. oraz pomoca stomatologiczng M. S., podjela decyzje o przystapieniu do reanimacji pacjenta. W
tym czasie M. D. zorientowala sie, ze moze mieé¢ do czynienia z hipertermia zlo§liwg, ktorej objawami sg zaburzenia
rytmu serca, sztywno$¢ miesni i wzrost temperatury ciala. Dalej anestezjolog wentylowat pacjenta, wydajac polecenia
pielegniarce anestezjologicznej jakie leki ma podawaé M. K. (2), a M. S. w tym czasie dokonywala masazu serca, ktora
zastepowala R. C. (1). Na polecenie anestezjolog, J. T. wezwala pogotowie ratunkowe, ktore przyjechalo ok. 15 min
po wezwaniu. Do tego czasu prowadzona byla reanimacja pacjenta. Lekarz anestezjolog z pogotowia ratunkowego
przystapil do dalszych czynno$ci resystutacyjnych, ktére nie przynosily zadnego skutku. W zwiazku z powyzszym o
godzinie 11:25 stwierdzil zgon pacjenta M. K. (2).

Uchwala nr (...) Sejmiku Wojewodztwa (...) z dnia 22 marca 2010 r. zlikwidowano Samodzielny Publiczny Zaktad
Opieki Zdrowotnej pod nazwa (...) Centrum Stomatologii w W. z siedziba przy ul. (...) w W., za$ wszelkie zobowigzania
i nalezno$ci Centrum z dniem zakonczenia likwidacji staly sie odpowiednio zobowigzaniami i nalezno$ciami
Wojewodztwa (...) (§ 4) (uchwata Sejmiku Wojewddztwa (...) z dnia 22 marca 2010 r. — k. 72-73). Zgodnie z
§ 2 uchwaly nr (...) Zarzadu Wojewddztwa (...) z dnia 25 pazdziernika 2011 r. w sprawie zakonczenia likwidacji
Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki Zdrowotnej (...) Centrum Stomatologii w W., zobowigzania i nalezno$ci
oraz mienie pozostale po zakonczeniu likwidacji jednostki z dniem 1 listopada 2011 r. staly sie odpowiednio
zobowigzaniami i nalezno$ciami oraz mieniem Wojewodztwa (...) (uchwala Zarzadu Wojewddztwa (...) z dnia 25
pazdziernika 2011 r. — k. 76).



Wyrokiem z dnia 26 stycznia 2012 r. Sad Rejonowy dla Warszawy-Srodmieécia w Warszawie, V Wydzial Karny, w
sprawie o sygn. akt V K 38/11 uznal M. D. za winng popelnienia przestepstwa z art. 160 § 3 k.k. w ten sposob, ze w
dniu 10 sierpnia 2017 r. w W. jako lekarz anestezjolog prowadzacy postepowanie anestezjologiczne w znieczuleniu
ogblnym przy zabiegu stomatologicznym niespelna 4-letniego M. K. (2) wobec wystapienia w trakcie znieczulenia
objawow typowych dla hipertermii zloSliwej w postaci zaburzenia rytmu serca, wzrostu temperatury, sztywnos$ci
mie$ni, pomimo wysuniecia takiego podejrzenia dzialajac nieumyslnie nie podjela proby uzyskania Dentrolenu sodu
— leku stosowanego w tego typu przypadkach, czym narazila M. K. (2) na bezposérednie niebezpieczenstwo utraty
zycia albo ciezkiego uszczerbku na zdrowiu (wyrok Sadu Rejonowego dla Warszawy-Srodmiescia w Warszawie — k.

539-540).

Pismem z dnia 16 maja 2013 r. powodowie wezwali Marszatka Wojewo6dztwa, jako nastepce prawnego (...) Centrum
Stomatologii (...) z siedzibg w W. do wyplaty zadoSéuczynienia oraz odszkodowania za pogorszenie sytuacji zyciowej
spowodowanej $miercig M. K. (2) (wezwanie do zaplaty skierowane do Marszatka Wojewddztwa — k. 138-143).

W dniu 11 lipca 2013 r. Marszalek Wojewoddztwa odmowit wyplaty zado$éuczynienia i odszkodowania wskazujac,
ze zlikwidowana jednostka na dzien zdarzenia, tj. 10 sierpnia 2007 r. posiadala umowe generalnego ubezpieczenia
zawarta z (...) S.A., stwierdzong polisa nr (...) (k. 144).

Pismem z dnia 26 sierpnia 2013 r. powodowie wezwali (...) S.A. z siedzibg w W. do wyplaty stosownego
zado$¢éuczynienia i odszkodowania tytulem pogorszenia sytuacji zyciowej po $mierci M. K. (2) (wezwanie do zaplaty
skierowane do (...) S.A. — k. 145). W dniu 8 listopada 2013 r. (...) S.A. odméwilo wyplaty zado$¢uczynienia
i odszkodowania za pogorszenie sytuacji zyciowej z powodu braku podstaw do przyjecia odpowiedzialnoéci za
zdarzenie z dnia 10 sierpnia 2007 r. wskazujac, Ze przestanki uznania odpowiedzialno$ci odszkodowawczej nie zostaly
udowodnione (k. 146).

Powodowie ponownie wezwali pozwanego (...) S.A. z siedziba w W. do wyplaty odszkodowania, jednak pozwany
ostatecznie w pi$émie z dnia 19 maja 2017 r. odmoéwil wyplaty zado$éuczynienia z uwagi na brak podstaw do uznania
odpowiedzialno$ci pozwanego za przedmiotowe zdarzenie (k. 153).

Do dnia dzisiejszego pozwany nie uznal swojej odpowiedzialno$ci w niniejszej sprawie i nie wyplacil powodom
zado$éuczynienia.

Maloletni M. K. (2) w chwili $§mierci mial 3 lata i 10 miesiecy. Poza problemami stomatologicznymi, byt zdrowym i
wesolym dzieckiem.

Powodowie A. i M. K. (2) byli rodzicami zmarlego M. K. (2). Maloletni by} ich pierworodnym synem, z ktérym
byli bardzo zwigzani emocjonalnie. Smieré dziecka byla nagla i niespodziewana. Rodzice, po otrzymaniu informacji
o S$mierci syna, doznali szoku, nie mogli uwierzy¢, ze ich dziecko nie zyje. A. K. chciala wyskoczyé¢ przez okno,
otrzymala zastrzyk uspokajajacy. Powodom towarzyszylo poczucie pustki i tesknoty za synem. Smier¢ dziecka byla
dramatycznym, urazowym przezyciem dla obojga rodzicow. A. K. przezywala poczucie winy i odpowiedzialnosci za
$mier¢ syna, bo to ona zadecydowala o rodzaju znieczulenia przy zabiegu stomatologicznym jej syna. Po jego $mierci
powodom trudno bylo dostosowac sie do rzeczywistoSci. Do dzisiejszego dnia analizuja cale wydarzenie i — szczegdlnie
matke dziecka — drecza wyrzuty sumienia z powodu decyzji o zabiegu stomatologicznym. Rodzice bardzo przezyli
pogrzeb syna. R. K. w dniu pogrzebu plakal, nic nie méwil, nie mégljesé. Przed Smiercig syna powodka nie naduzywala
alkoholu. A. K., nie radzac sobie z cala sytuacja zaczela pi¢, stawala sie wowczas agresywna. W dwa miesiace po $mierci
syna M. powddka dowiedziala sie, Ze jest w ciazy. Z uwagi na ciaze powddka caltkowicie zaprzestala korzystania z
uzywek. Powiedziala, ze ma dla kogo zy¢, musi my$le¢ o sobie i dziecku, ktére urodzi. W dniu (...) urodzil sie kolejny
syn stron — P. K.. Powodka przyjela nadopiekuncza postawe wobec synéw. Zdarza sie, ze wpada w skrajne emocje,
bardzo analizuje sktadniki lekow, diagnozy lekarzy. Daje swoim dzieciom mniej swobody, niz maja ich réwieénicy.
Rodzina do chwili obecnej kultywuje pamie¢ po Smierci M. K. (2). W kazdy piatek obchodzg rocznice jego $mierci,
zapalaja znicz, ktory pali sie caly dzien. W pokojach dzieci stoja zdjecia zmarlego brata.



Smier¢ dziecka spowodowala obnizenie jakoéci zycia powodéw, jednak nie przerwala ich linii Zyciowej. Powodka
utrzymuje kontakty z cala rodzina, kontynuuje prace zawodowa, realizuje sie w roli malzenskiej. Ojciec dziecka —
R. K. po $mierci dziecka zareagowal okresowa niezdolnoécia do podjecia pracy zawodowej, zamknal sie w sobie
i thumil negatywne przezycia. Powdd odbywa mniej spotkan kolezenskich, obnizony zostal dobrostan psychiczny
powoda. Powodowie A. i R. K. po $émierci syna nie korzystali ze wsparcia psychologicznego, byli aktywni zawodowo.
Po $mierci dziecka status materialny rodziny nie ulegl pogorszeniu. Powod R. K. nadal pracuje jako prawnik, dostal
awans. Powodka A. K. nadal pracuje w wydawnictwie, w czerwcu 2018 r. otrzymala awans (zeznania §wiadka Z. Z.
— k. 248v-249, zeznania $wiadka M. K. (3) — k. 249-250v; zeznania powodow — k. 366-367; opinie psychiatryczno-
psychologiczne — k. 285-286, 296-297, 319).

Maloletni powod M. K. (1) byl bratem zmarlego M. K. (2). W chwili §mierci brata M. K. (1) mial ukoniczony 1. rok
zycia. Chlopcy mieli wspolny pokoj. Relacje M. z bratem M. byly bardzo dobre. Starszy brat opiekowal sie mlodszym,
przynosil mu zabawki, wchodzil do jego 16zeczka. Smieré brata nie wywolala zaburzenia linii zyciowej M. K. (1) i
nie wywolala znaczacego pogorszenia w jego funkcjonowaniu emocjonalno-spotecznym. Byla jednak znaczacym i
negatywnym doéwiadczeniem stanowiacym wpadkowa wlasnego poczucia straty brata oraz klimatu zaloby rodzinnej,
nie tworzacego optymalnych warunkéw dla rozwoju matego dziecka (zeznania §wiadka Z. Z. — k. 248v-249, zeznania
Swiadka M. K. (3) — k. 249-250v; zeznania powodéw — k. 366-367; opinie psychiatryczno-psychologiczne — k.
285-286, 206-297, 319).

Powyzszy stan faktyczny zostal ustalony na podstawie niekwestionowanych dokumentéw, ktorych autentycznosé nie
budzi watpliwosci Sadu, zeznan powodéw A. K. i R. K. oraz zeznan $wiadkéw Z. Z. i M. K. (3). Zeznania powodow i
powolanych $wiadkéw Sad uznal za w pelni wiarygodne albowiem sa spojne, logiczne, wzajemnie sie uzupelniaja, jak
rowniez znajdujg potwierdzenie w pozostalym materiale dowodowym zgromadzonym w sprawie. Z zeznan wynika,
ze rodzina M. K. (2) do tej pory obchodzi rocznice $mierci dziecka, zapalaja znicz, ktory pali sie caly dzien, kultywuja
pamie¢ o zmarlym synu i bracie.

Zdaniem Sadu zeznania powoddéw potwierdzily podniesione w pozwie okolicznosci zarowno w zakresie relacji
laczacych powodéw ze zmarlym synem M. K. (2). W konsekwencji ustalenia dotyczace sytuacji zyciowej powodow
przed $miercia syna oraz po jego Smierci, jak réwniez ustalenia dotyczace przezy¢é powodow zwiazanych ze stratg
bliskiej osoby, Sad poczynil na podstawie zlozonych zeznan powodéw w zakresie w jakim nie budzily watpliwosci.

Ponadto Sad podzielil w calej rozciaglosci wnikliwe i szczegdtowe opinie psychiatryczno-psychologiczne bieglych z
zakresu psychiatrii — lek. J. H. i z zakresu psychologii — mgr B. B.. Opinie te zostaly sporzadzone przez kompetentne
osoby, posiadajace duza wiedze zaréwno teoretyczna, jak i praktyczna z zakresu bedgcego ich przedmiotem, a nadto
zostaly wydane na podstawie analizy akt sprawy oraz osobistego badania powodéw w dniach 20 i 22 listopada 2018
r. oraz 3 grudnia 2018 r. Zastosowane metody pozwolily okresli¢ wplyw $§mierci M. K. (2) na zycie powodow.

Na rozprawie w dniu 9 sierpnia 2018 r. Sad, na podstawie art. 217 § 3 w zw. z art. 227 k.p.c. oraz na podstawie art.
278 k.p.c. oddalil wniosek strony powodowej o przestuchanie swiadka E. Z. oraz o przestuchanie §wiadkéw M. D., J.
T.,R. C. (2), M. S.i K. K.. Sad wzial pod uwage, ze przeprowadzenie dowodéw z zeznai ww. §wiadkéw nie mialoby
istotnego znaczenia dla merytorycznego rozstrzygniecia sprawy z uwagi na fakt, ze dotyczyly one przebiegu udzielania
Swiadczen zdrowotnych na rzecz M. K. (2), jego stanu klinicznego i przebiegu zdarzen w dniu jego $émierci, procedur
postepowania w zakresie leczenia pacjenta w narkozie, dzialania personelu medycznego, a takze dostepnosci leku
Dentrolen i poziomu $miertelno$ci przy wdrozeniu wlaéciwego leczenia hipotermii zloéliwej. Powyzsze okolicznosci,
rowniez na podstawie zeznan wskazanych §wiadkéw, zostaly wyjasénione w toku postepowania karnego o sygn. V
K 38/11 i nie wymagaly dodatkowego wyjaénienia w niniejszym postepowaniu. Sad jednoczesnie dopuscil dowod z
dokumentow z ww. akt sprawy karnej, wskazanych w pozwie i odpowiedzi na pozew.

Sad oddalil r6wniez wniosek o dopuszczenie dowodu z opinii bieglych sadowych anestezjologa i intensywnej terapii,
majac na uwadze, ze w toku sprawy karnej przeprowadzono opinie bieglych z Zakladu Medycyny Sadowej (...) w L., w
ktorej sporzadzeniu bral rowniez udzial biegly specjalista anestezjolog i intensywnej terapii (opinia bieglych z Zakladu



Medycyny Sadowej (...) w £. — k. 375-393 akt o sygn. V K 38/11). Sad potraktowat wskazana opinie jako dowdd z
dokumentu prywatnego, ktoremu w calo$ci dat wiare.

W ocenie Sadu zgromadzony dotychczas material dowodowy, pozwalal na wydanie merytorycznego rozstrzygniecia
w sprawie, a przeprowadzenie wnioskowanych dowodéw prowadziloby jedynie do zwloki w rozpoznaniu niniejszej
sprawy (art. 217 § 3 k.p.c.).

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:

(...) Spotka Akeyjna w W. zakwestionowal zasadno$c¢ i wysoko$é zadan objetych pozwem, jednoczesnie potwierdzajac,
ze udzielal ochrony ubezpieczeniowej (...) Centrum Stomatologii (...) w W. w okresie od dnia 12 pazdziernika 2006
r. do dnia 11 pazdziernika 2007 r., wynikajacej z umowy ubezpieczenia odpowiedzialnoéci cywilnej zakladu opieki
zdrowotnej, polisa nr (...). Nadto zaznaczyl, ze zgodnie z warunkami obowiazkowego ubezpieczenia suma gwarancyjna
na jedno zdarzenie ograniczona jest kwotga 50 000 euro.

Na wstepie zauwazy¢ nalezy, iz dla rozpatrzenia niniejszej sprawy istotne znaczenie miala zasada wiazacej mocy
wyroku karnego Sadu Rejonowego dla Warszawy-Srodmiescia w Warszawie w sprawie o sygn. V K 38/11 w
postepowaniu cywilnym, wynikajaca z treéci art. 11 k.p.c. Zgodnie z brzmieniem wskazanego przepisu, ustalenia
wydanego w postepowaniu karnym prawomocnego wyroku skazujacego co do popehienia przestepstwa wiaza sad w
postepowaniu cywilnym.

Zgodnie z ta zasada sad cywilny zwigzany jest tylko ustaleniami, co do popelnienia przestepstwa. Oznacza to, iz w
postepowaniu cywilnym pozwany nie moze broni¢ sie zarzutem, iz nie popeknitl przestepstwa, za ktére wczeéniej
zostal skazany prawomocnym wyrokiem, wydanym w postepowaniu karnym. Istota zwigzania sadu cywilnego
ustaleniami wyroku karnego skazujacego polega na wylaczeniu mozliwoéci ustalenia w postepowaniu cywilnym, ze
prawomocny wyrok skazujacy jest wadliwy. Sad cywilny musi przyja¢, iz skazany popeknil przestepstwo przypisane
mu wyrokiem karnym. (tak Sad Najwyzszy w wyroku z 14.4.1977 r., IV PR 63/77, L.), a zatem nie moze samodzielnie
dokonywac ustalen i oceny, ale tylko, co do tych okolicznosci (faktoéw), ktére wynikaja z ustalen zawartych w sentencji
prawomocnego wyroku skazujacego i przesadzaja o popelnieniu przestepstwa (K. P. , Niektore aspekty, s. 245in.; W.
S., Stosunek postepowania, s. 21; K. C., Ustalenia faktyczne, s. 54; T. E., w: T. E. (red.), Kodeks, t. I, 2012, s. 167-168).
Okoliczno$ci te nie moga by¢ wiec przedmiotem postepowania dowodowego oraz wylgczaja mozliwo$¢ dowodzenia
okolicznoS$ci sprzecznych z tymi, ktére ustalil sad karny. Tym samym wylaczona jest mozliwosé podjecia przez
pozwanego skutecznej obrony sprzecznej z ustaleniami wyroku karnego, a zatem réwniez podniesienia przez niego
zarzutu pozbawienia go mozliwosci obrony swoich praw w tym zakresie. Mowigc inaczej, ustalenia prawomocnego
wyroku, co do popelnienia przestepstwa nie moga by¢ podwazone w postepowaniu cywilnym (por. wyr. SN z 23.4.1968
r., I PR 399/67, L.).

Sad ograniczyl niniejsze postepowanie tylko do ustalenia zakresu krzywdy uznajac, ze wynik postepowania karnego
w sprawie o sygn. akt V K 38/11 jest wystarczajgcy do przypisania odpowiedzialno$ci pozwanym — ubezpieczycielowi
i nastepcy prawnemu placéwki, w ktdrej leczony byl maloletni syn i brat powodow.

W postepowaniu karnym lekarzowi anestezjologowi M. D. zostal postawiony zarzut, ktéry zostal potwierdzony
wyrokiem karnym z dnia 26 stycznia 2012 r., dotyczacym nieprawidlowych czynnosci, ktore narazily na utrate zycia
dziecka pozostajacego pod opieka tego lekarza. Analiza opinii sporzadzonych w sprawie karnej o sygn. akt V K 38/11,
w ocenie Sadu, tak jak wskazuje strona pozwana, nie daje podstaw do jednoznacznego przyjecia, ze szybkie uzyskanie
i podanie leku Dentrolen, dawalo gwarancje uratowania zycia chlopca. Podanie wskazanego leku zwieksza szanse
na przezycie, a ponad 90% os6b, ktore ten lek otrzymalo, przezylo hipotermie zloéliwa. Bez zastosowania tego leku
poziom $miertelnosci przekracza 50 % przypadkéw. Z opisu kolejnych minut zabiegu wynika, ze leczenie rozpoczelo
sie o godzinie 9:15, natomiast moment, kiedy lekarz anestezjolog zasugerowal natychmiastowe przerwanie zabiegu
i nie dokonywanie zadnych nowych czynno$ci, mial miejsce o godzinie 10:00. Wcze$niej wystapily juz u dziecka
objawy takie jak: podniesiona temperatura, szczeko$cisk, nieregularna praca serca, ktore lekarz anestezjolog staral
sie zwalcza¢ w sposdb tradycyjny. Miedzy godzing 10:00, kiedy anestezjolog stwierdzil, ze trzeba podja¢ dzialania



ratujace zycie a nie tylko umozliwiajace prace innego lekarza przy pacjencie, do godziny 10:30, kiedy nastapil zgon
dziecko, uplynelo wiec 30 minut. Z opisu dokonywanego w opiniach w sprawie karnej wskazano, ze lekarz anestezjolog
powinien byl wczeéniej zorientowac sie, ze ma do czynienia z objawami typowymi dla hipertermii ztosliwej i wydluzy¢
co najmniej o kilka, badZ nawet kilkana$cie minut czas na podjecie proby dostarczenia niezbednego leku. Skoro
dzialania te nie zostaly podjete, to maloletni pacjent zostal pozbawiony realnych szans na przezycie, skutkiem czego
byla jego $mier¢, stwierdzona nastepnie przez jednostke pogotowia ratunkowego.

W ocenie Sadu, powyzsza sytuacje nalezy traktowac jako blad medyczny w postaci niepostawienia prawidlowej
diagnozy przez lekarza anestezjologa z ponad 40-letnim do$wiadczeniem. Objawy, ktore wystapily u M. K. (2) w
trakcie znieczulenia byly typowe dla hipertermii zlo$liwej (zaburzenia rytmu serca, wzrost temperatury, sztywno$é
mieéni). Lekarz anestezjolog, pomimo wysuniecia takiego podejrzenia, nie podjal proby uzyskania Dentrolenu — leku
stosowanego w tego typu przypadkach, co bylo dzialaniem nieprawidlowym. Zastosowane leczenie objawowe przez
M. D. pod postacig lekéw podanych w zwigzku z zaburzeniami akcji serca oraz ewentualne ochlodzenie fizykalne nie
byly wystarczajace. Podanie Dentrolenu w ciggu 30 minut od wystapienia tych zaburzen moglo zmniejszy¢ ryzyko
naglego zatrzymania krazenia, a co za tym idzie zwiekszy¢ szanse na uratowanie zycia M. K. (2). Oczywiécie Sad ma
Swiadomosé, ze jest to przypadek bardzo rzadki, wystepujacy raz na 100 000 znieczulen. Jednak, tak jak wskazywata
strona powodowa, jest to jedno z tych powiklan w anestezjologii, ktore jest najniebezpieczniejsze dla pacjenta.
W zwiazku z tym anestezjolodzy musza mie¢ Swiadomo$¢ i musza podejmowaé decyzje niezwlocznie wtedy, kiedy
podejrzewaja, ze z takim wiaénie przypadkiem maja do czynienia. Nikt w niniejszym postepowaniu nie twierdzil, ze
za wystgpienie hipertermii zlo$liwej odpowiada anestezjolog czy placéwka, w ktorej dziecko byto leczone, gdyz jest to
powiklanie, ktorego nie mozna bylo przewidzie¢ — bylo to pierwsze podanie znieczulenia w zyciu dziecka. Organizm
zareagowal w taki, a nie inny sposo6b, ktérego nie sposéb bylo przewidzie¢. Jednakze dzialania lekarza anestezjologa
byly nieadekwatne do tego, co powinien byl obserwowaé¢ u dziecka. Lekarz za p6zno sie zorientowal i faktycznie nie
podjal dziatan, ktére dawaly szanse dziecku na przezycie. Dodatkowo lekarz anestezjolog — M. D. powinna przekazaé
informacje dotyczace wysoce prawdopodobnego wystgpienia hipertermii dyspozytorowi pogotowia, czego rowniez nie
uczynila.

Z tych wzgledow Sad stwierdzil, ze co do zasady odpowiedzialno§¢ — juz na podstawie postepowania karnego
prowadzonego pod sygn. akt V K 38/11 — nalezy przypisa¢ placowce medycznej.

Powodowie w niniejszym postepowaniu domagali sie, z tytulu Smierci M. K. (2), zado$cuczynienia za Smierc¢ osoby
bliskiej oraz odszkodowania tytulem pogorszenia sytuacji zyciowe;j.

Obaj pozwani w toku procesu zanegowali zaréwno zasade, jak i wysoko$¢ zadan objetych pozwem.

Jako podstawe zadoSéuczynienia za doznang krzywde powodowie wskazali art. 448 k.c. w zw. z art. 24 k.c.,
ktéry stanowi, ze w razie naruszenia dobra osobistego sad moze przyznaé temu, czyje dobro osobiste zostalo
naruszone, odpowiednia sume tytulem zado$éuczynienia pienieznego za doznana krzywde lub na jego zadanie
zasadzi¢ odpowiednia sume pieniezng na wskazany przez niego cel spoleczny, niezaleznie od innych $rodkéw
potrzebnych do usuniecia skutkéw naruszenia.

Zdaniem Sadu w niniejszej sprawie nalezalo rozwazyé¢, czy wiezi rodzinne laczace powodéw ze zmarlym M. K. (2)
nalezy zaliczy¢ do débr osobistych, o ktérych mowa w art. 23 i 24 k.c. i w art. 448 k.c., uwzgledniajac ustalone w
sprawie okoliczno$ci faktyczne, w szczegolno$ci fakt, ze zerwanie wiezi rodzinnych spowodowalo u powodéw bol,
cierpienie i poczucie krzywdy, oraz przy zachowaniu wymogu, aby osoba dochodzaca roszczenia na podstawie art. 448
k.c. wykazala istnienie tego rodzaju wiezi.

W ocenie Sadu co do zasady Zadnie zado$éuczynienia bylo uzasadnione. Racje ma strona powodowa, dochodzaca
swoich roszczer o zado$éuczynienie w oparciu o przepis art. 448 k.c. w zw. z art. 24 k.c. Smieré M. K. (2) w wyniku
zabiegu medycznego przeprowadzonego w dniu 10 sierpnia 2007 r. narusza dobra osobiste powodéw w postaci
szczegoblnej wiezi taczacej ich ze zmartym oraz prawa do zycia w pelnej rodzinie. Sad orzekajacy w niniejszej sprawie
w peni podziela ugruntowane stanowisko Sadu Najwyzszego w zakresie mozliwosci zasadzenia na podstawie art. 448



k.c. wzw. z art. 24 § 1 k.c. zado$Cuczynienia za Smier¢ osoby bliskiej, ktora jest wynikiem deliktu popelnionego przed
dniem 3 sierpnia 2008 roku. Nie ulega bowiem watpliwo$ci, ze prawo do zycia w pelnej rodzinie i utrzymania tego
rodzaju wiezi stanowi dobro osobiste czlonkéw rodziny (w tym przypadku ojca, matki oraz brata), a wiec podlega
ochronie zgodnie z art. 23 k.c. i art. 24 k.c., szczeg6lnie, ze art. 23 k.c. nie stanowi zamknietego katalogu débr
osobistych (zob. m.in. uchwale Sadu Najwyzszego z dnia 13 lipca 2011 r., sygn. akt III CZP 32/11, OSNC 2012/1/10;
wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 11 maja 2011 r., sygn. akt I CSK 621/10, LEX nr 848128; wyrok Sadu Najwyzszego z
dnia 14 stycznia 2010 r., sygn. akt IV CSK 307/09, OSNC-ZD 2010/3/91; wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 06 lutego
2008 r., sygn. akt I CSK 459/07, LEX nr 950430; uchwala Sadu Najwyzszego z dnia 22 pazdziernika 2010 r., sygn.
akt IITI CZP 76/10, LEX nr 604152; wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 25 maja 2011 r., sygn. akt IT CSK 537/10, LEX nr
846563; wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 15 marca 2012 r., sygn. akt I CSK 314/11, LEX nr 1164718). Przedstawiong
powyzej linie orzecznicza Sadu Najwyzszego zaakceptowano takze w doktrynie prawa.

Przechodzac do kwestii zwigzanych z wysoko$cia zadanego zadoSéuczynienia Sad zauwaza r6zng sytuacje rodzicow
i maloletniego powoda. Odnoénie rodzicow niewatpliwie doszlo do zerwani wiezi z synem M. K. (2), przezywania
zaloby. Sad, na podstawie opinii psychiatryczno-psychologicznej bieglych ustalil, ze $mier¢ dziecka byla druzgocacym
przezyciem dla obojga rodzicow, a szczegdlnie dramatycznie przezyla go matka A. K.. Przez pewien czas po $mierci
syna naduzywala alkoholu, ktére nie osiggnelo intensywnosci oznaczajacej uzaleznienia prowadzacego do degradacji
spolecznej. Strata dziecka spowodowala obnizenie jako$ci zZycia powodoéw, jednak nie przerwala ich linii zyciowe;j.
Powodowie po $mierci dziecka nadal byli aktywni zawodowo, utrzymywali kontakt z innymi czlonkami rodziny, nie
korzystali z pomocy psychologicznej. Kultywowanie w rodzinie pamieci po zmartym M. K. (2) powoduje utrzymywanie
klimatu zaloby (opinie psychiatryczno-psychologiczne — k. 285-286, 296-297, 319). Nawet uwzgledniajac samo
zachowanie na sali rozpraw rodzicéw zmarlego dziecka, to sytuacja A. K. wydaje sie by¢ trudniejsza. Powddka nie
przepracowala zaloby i powinna podjaé¢ psychoterapie, na co uwage zwracali réwniez biegli w swojej opinii. Matka
dziecka dodatkowo nosi w sobie calkowicie nieuzasadnione poczucie winy, ze to ona ostatecznie podjela decyzje o
zabiegu, ktéry mial by¢ przeprowadzony tez dla pewnego komfortu dziecka, gdyz nie chcialo ono siedzieé¢ na fotelu
dentystycznym. Nie sposob tez w okoliczno$ciach sprawy odnaleZ¢ jakiegokolwiek zwigzku przyczynowo-skutkowego
dla decyzji rodzica i Smierci dziecka. Matka dziecka nadal przezywa zalobe. Majac na uwadze sformulowane przez
strone powodowa zadanie i zrdwnanie dochodzonych kwot zaréwno w stosunku do matki dziecka — A. K., jak i ojca
dziecka — R. K., Sad, podejmujac decyzje o czeSciowym uwzglednieniu zadania, nie chcial dawa¢ mylnego wrazenia,
ze ktory$ z rodzicéw byl bardziej lub mniej zwigzany z dzieckiem. Niewatpliwie Smierc dziecka jest to trauma, ktora
przechodzila cala rodzina.

OczywiScie zado$éuczynienie pieniezne za doznang krzywde nie jest w stanie usung¢ doznanego uszczerbku
niemajatkowego, gdyz z naturalnych przyczyn nie jest to mozliwe, jednak moze zlagodzi¢ bol i cierpienie po stracie
osoby bliskiej w naglym zdarzeniu.

W ocenie Sadu, biorac pod uwage caloksztalt sytuacji rodziny, nie tylko przechodzenia zaloby po $mierci dziecka,
ale tez pozostalych relacji, nie zaistnialy podstawy do zasadzenia §wiadczenia wyzszego niz kwota po 200 000 zl na
rzecz A. K. i R. K.. Powodowie tworza szczeSliwa rodzine, posiadaja dwdjke dzieci, dziadkéw. Niewatpliwie strata
maloletniego dziecka jest ogromng tragedia, jednak w okolicznoS$ciach niniejszej sprawy $wiadczenie w kwocie po 400
000 zl na rzecz kazdego z rodzicéw, zdaniem Sadu, jest zdecydowanie zbyt wysokie.

Odnoszac sie do sytuacji maloletniego powoda — M. K. (1) Sad uznal, ze zadanie zasadzenia kwoty 200 000 z} jest
istotnie wygbérowane. Zdaniem Sadu niewatpliwie istnieje uszczerbek psychiczny po stronie dziecka, ktore stracito
swojego brata, jednakze ma on charakter wtérny, a nie pierwotny. Zdarzen sprzed 3. roku zycia dziecko nie jest w
stanie pamieta¢ (tzw. amnezja dziecieca). Nie ma w zwiazku z tym mozliwoSci, by dziecko pamietalo nawet pierwszy
rok funkcjonowania rodzicéw po $mierci M. K. (2). Smier¢ brata nie wywolala tez znaczacego pogorszenia w jego
funkcjonowaniu emocjonalno-spolecznym, co potwierdzili w swoje opinii biegli. W sytuacji zerwania relacji tak
malych dzieci nie mamy do czynienia z typowym zerwaniem wiezi, co do ktdrych jest przyznawane zado$éuczynienie
za $mier¢ osoby bliskiej. Sad stwierdzil jednak, ze strata brata i Zycie w rodzinie, ktéra caly czas celebruje pamieé¢
po zmarlym dziecku, a w konsekwencji tez zycie z mama, ktéra przez to wydarzenie jest nadopiekuncza, powoduje



uszczerbek psychiczny dla maloletniego powoda. Chociaz dziecko nie pamieta pierwszych lat swojego zZycia, to
niewatpliwie do$wiadczenia z tego okresu maja kluczowe znaczenie dla rozwoju czlowieka. Pierwsze bliskie relacje,
zaro6wno te udane jak i nieudane, sa wzorem do kontaktéow z innymi ludZmi. Wplywaja tez na zwigzki dziecka w
przyszlosci. Moga one by¢ oparte na zaufaniu i poczuciu bezpieczenstwa albo niepokoju i obawie przed odrzuceniem.
Zatem nie jest bez znaczenia dla maloletniego M., jak funkcjonowala jego rodzina po $mierci brata.

Zasadzona przez Sad na rzecz M. K. (1) kwota 20 000 zl ma symboliczny charakter i odnosi sie do zaistnienia
wtornego (przezywanego z uwagi na przezycia najblizszych), a nie pierwotnego (wlasnego, zwigzanego z osobistymi
wspomnieniami), uszczerbku. W pozostalym zakresie Sad oddalil pow6dztwo o zadoSéuczynienie, o czym orzekt w
punkcie IIT wyroku.

Decydujac o odsetkach od zasadzonego zado$cuczynienia Sad mial na uwadze, ze zgodnie z utrwalonym
orzecznictwem wyrok zasgdzajacy zado$éuczynienie ma charakter deklaratywny, a nie konstytutywny (zob. wyrok
Sadu Najwyzszego z dnia 18 lutego 2011 r., I CSK 243/10, publik. LEX nr 848109). O ustaleniu poczatkowej daty
$wiadczenia odsetkowego decyduje to, czy zado$éuczynienie zostalo okre$lone biorac pod uwage stan rzeczy istniejacy
w chwili wyrokowania, czy tez stan rzeczy istniejacy we wcze$niejszej dacie, na przyklad w dacie zgloszenia zgdania
zaplaty zado$éuczynienia, kiedy znane byly juz wszystkie okoliczno$ci majace wplyw na rozmiar doznanej krzywdy,
a tym samym wysoko$§¢ zado$¢uczynienia.

Orzecznictwo od dluzszego juz czasu odeszlo od przyznawania zado$éuczynienia od daty orzeczenia, wskazujac, ze
nalezy okreéli¢ realny moment, kiedy zostala ustalona zasada odpowiedzialno$ci. W niniejszej sprawie termin ten
nalezy liczy¢ od momentu dowiedzenia sie przez podmioty zobowigzane o orzeczeniu karnym, gdyz byl to moment,
ktoéry zadecydowal o zasadzie odpowiedzialno$ci. W ocenie Sadu w niniejszej sprawie wezwania do zaplaty z dnia 6
listopada 2013 r., skierowane po wydaniu wyroku karnego w sprawie o sygn. akt V K 38/11, w ocenie Sadu, powinno
by¢ traktowane jako skuteczne. Tym samym termin do likwidacji szkody uplynal w dniu 6 grudnia 2013 r., a zatem
powodowie mieli prawo dochodzenia ustawowych odsetek od dnia 7 grudnia 2013 r. i ten termin Sad przyjat do wyplaty
Swiadczen przez obu pozwanych.

Sad w punkcie II wyroku ograniczyt odpowiedzialno$¢ (...) S.A. z siedzibg w W. w zakresie kwoty gléwne orzeczonej
w punkcie I wyroku do kwoty 208 995 zl, oszacowanej przy przyjeciu przelicznika 1 euro w wysokosci 4,1799 zl.
Zaznaczy¢ przy tym nalezy, ze ograniczenie to dotyczy wylacznie kwoty gléwnej, natomiast nie obejmuje odsetek i
kosztow procesu. W przeciwnym razie polityka ubezpieczyciela zawsze zmierzalaby w kierunku negowania swojej
odpowiedzialnoéci. Stad przyjmuje sie w orzecznictwie, ze suma ubezpieczenia obejmuje kwote glowna, a dalsze
Swiadczenia (odsetki i koszty procesu) stanowia konsekwencje odmowy wyplaty $wiadczenia w terminie.

W ocenie Sadu zadanie odszkodowania za pogorszenie sytuacji zyciowej powodow podlegalo oddaleniu w calo$ci.

W pozwie zostalo przywolane bogate orzecznictwo dotyczace odszkodowania w zwigzku z pogorszeniem sytuacji
zyciowej i tego, ze nie musi by¢ ono zwigzane pogorszeniem sytuacji o charakterze majatkowym, wskazujac réwniez
na elementy psychologiczne, tj. pogorszenie jakoSci zycia. Orzecznictwa tego, w ocenie Sadu, nie mozna jednak uznaé
za aktualne. Kierunek rozstrzygnie¢, ktére przejmowala rowniez doktryna, diametralnie zmienit sie po wprowadzeniu
przepisu art. 446 § 4 k.c., ktory wprost przyznaje najblizszym czlonkom rodziny zmartego prawo do zado$éuczynienia
za $mier¢ osoby bliskiej. Z czasem zaczeto rozwazac¢ i stosowac przepis art. 448 k.c. dla zdarzen, ktére mialy miejsce
przed nowelizacja Kodeksu cywilnego i wprowadzeniem art. 446 § 4 k.c. Zmiana ta miala réwniez swoje konsekwencje
w rozumieniu odszkodowania za pogorszenie sytuacji zyciowej. Po zmianach, odszkodowanie to jest rozumiane
Scidlej i dotyczy uszczerbku o charakterze materialnym, zwigzanego np. z utrata pracy z uwagi na pogorszenie
stanu psychicznego, innego zroédla dochodéw czy pozbawienia §rodkéw na zycie os6b, ktére dotychczas prowadzily
ze zmarlym wspoélne gospodarstwo domowe. W ocenie Sadu obecnie, majac skonkretyzowana podstawe w postaci
przepisow art. 446 § 4 k.c. czy 448 k.c., odszkodowanie to musi odnosié sie do kwestii majatkowych.

Pogorszenie sytuacji zyciowej w rozumieniu powolanego przepisu obejmuje niekorzystne zmiany bezposrednio w
sytuacji materialnej najblizszych czlonkéw rodziny zmarlego oraz zmiany w sferze dobr niematerialnych, ktore



rzutuja na ich sytuacje materialng. Uszczerbek doznany w wyniku pogorszenia sie sytuacji zyciowej jest trudny do
Scislego okreélenia i udowodnienia. Nie zwalnia to jednak zupelnie od obowiazku udowodnienia, iz szkoda tego
rodzaju miala miejsce i wykazania jej wymiaru. Przy czym nie chodzi tu o drobiazgowe wyliczenie, lecz wskazanie
adekwatnej formuly, ktéra umozliwi choéby przyblizone oznaczenie kwoty pienieznej w danym wypadku ,,stosowne;j”
W rozumieniu art. 446 § 3 k.c.

Nalezy jednak pamietaé, ze odszkodowanie nalezne na podstawie art. 446 § 3 k.c. nie jest odszkodowaniem pelnym
w rozumieniu art. 361 § 2 k.c., lecz z woli ustawodawcy ,stosownym", tj. takim, ktére ulatwi przystosowanie
sie uprawnionemu do zmienionej sytuacji zyciowej. Dyspozycja tego przepisu nie obejmuje zatem obowiazku
wyrownania wszystkich szkod ustalonych detalicznie, pozostajacych w zwigzku przyczynowym ze $miercia czlonka
bliskiej rodziny, gdyz ze swej natury jest to kompensacja o charakterze ryczaltowym. Nie obejmuje wiec utraty
wszystkich mozliwych w przyszlosci korzysci od osoby, ktora utracila zycie. Przy okresleniu wysokosSci dochodzonego
odszkodowania nie mozna wiec bra¢ pod uwage rachunkowego wyliczenia strat poniesionych przez poszkodowanego
na skutek nieotrzymania cze$ci zarobkow zmarlego, ktéra przypadala na poszkodowanego w czasie jego zycia. Jesli
odszkodowanie nalezne na podstawie art. 446 § 3 k.c. jest odszkodowaniem ,,stosownym", to powinno ono obejmowac
s~wyposSrodkowana" kwote w stosunku do caloksztaltu okolicznos$ci sprawy (tak Sad najwyzszy w wyroku z dnia 24
pazdziernika 2007 roku, IV CSK 194/07, LEX nr 487528, i z dnia 14 marca 2997 roku, I CSK 465/06, LEX nr 327917).

Jak wskazano zakresem odszkodowania przyznawanym na podstawie art. 446 § 3 k.c. objety jest uszczerbek okreslany
mianem pogorszenia sie sytuacji zyciowej wskutek $mierci poszkodowanego, wywolanej uszkodzeniem ciala lub
rozstrojem zdrowia. Znaczne pogorszenie sytuacji zyciowej moze przejawiac sie w utracie wsparcia i pomocy w réznych
sytuacjach zyciowych, a takze w utracie szansy na pomoc w przyszloSci, gdy bylaby szczegblnie pozadana, czy poprawe
warunkéw bytu (por. wyrok SN z 13 maja 1969 r., IT CR 128/69, OSP 1970, z. 6, poz. 122).

Majac na uwadze powyzsze rozwazania oraz material dowodowy zgromadzony w sprawie Sad doszed!l do przekonania,
ze roszczenie powodow o zasadzenie odszkodowania z tytulu znacznego pogorszenia sie ich sytuacji zyciowej na skutek
$mierci M. K. (2) nie zaslugiwalo na uwzglednienie. Nawet rozwazajgc to zagadnienie w perspektywie dziesiatek lat i
kresu zycia powoddéw A. i R. K., nie mozna przyjac, ze jedynie pierworodny syn zajmowalby sie rodzicami, stanowitby
dla nich wsparcie, a pozostala dwdjka dzieci powodow tej pomocy w sposodb wystarczajacy by nie udzielala. Sad pomija
w tym zakresie rozwazania na temat poziomu zycia powodéw i badanie ryzyka pozostawania przez nich na starosé
w niedostatku. Analizujac aktualna sytuacje zawodowa, osobista, zdrowotna i rodzinng powodéw, na podstawie
do$wiadczenia zyciowego i zawodowego, Sad nie znalazl podstaw do przyjecia, ze realne jest pogorszenie ich sytuacji
zyciowej, zwiazane ze $miercig ich pierwszego syna. Strona powodowa rowniez w odniesieniu matoletniego powoda
M. K. (1) nie wykazala pogorszenia jako$ci jego zycia z uwagi na pozbawienie go w przyszlosci pomocy czy wsparcia
finansowego ze strony brata w trudnych Zyciowo momentach. Z tych wzgledéw roszczenie o odszkodowanie zostato
w caloéci oddalone, o czym Sad orzekt w punkcie ITI wyroku.

O kosztach procesu obcigzajacych powodow Sad orzekt w oparciu o art. 100 zd. 1 k.p.c., ustalajac, Ze ponosza oni
koszty procesu w 60%, natomiast pozwani (...) S.A. z siedziba w (...) in solidum w 40%, pozostawiajac szczegotowe
wyliczenie tych kosztoéw referendarzowi sadowemu po uprawomocnieniu sie orzeczenia, stosownie do tresci art. 108
§1zd. 2 k.p.c.

Jednocze$nie na podstawie art. 102 k.p.c. Sad odstapilt od obcigzania powoda M. K. (1) kosztami procesu poniesionymi
przez pozwanych, a nieuiszczone przez tego powoda koszty sadowe przejal na rachunek Skarbu Panstwa. Sad odstapil
réwniez od obcigzania go kosztami zastepstwa procesowego uznajac, ze przemawiajg za tym szczego6lne okoliczno$ci
sprawy zwiazane z odszkodowawczym charakterem zgloszonych zadan oraz zasady stuszno$ci.

W tym stanie rzeczy, majac na uwadze powyzsze ustalenia faktyczne i rozwazania prawne, Sad na podstawie
powolanych wyzej przepisoéw, orzekl jak w sentencji wyroku.

Sedzia Rafal Wagner



