Sygn. akt VI ACa 1429/15

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 7 pazdziernika 2016 r.

Sad Apelacyjny w Warszawie VI Wydzial Cywilny w skladzie:
Przewodniczqcy — Sedzia SA Krzysztof Tucharz

Sedziowie: SA Marcin Lochowski (spr.)

SO del. Tomasz Szancilo

Protokolant: Katarzyna Lopacinska

po rozpoznaniu w dniu 7 pazdziernika 2016 r. w Warszawie
na rozprawie

sprawy z powodztwa M. K., M. F. (1) i M. F.

przeciwko Skarbowi Panstwa - (...)

o zadoséuczynienie i rente

na skutek apelacji powoédek

od wyroku Sqdu Okregowego w Warszawie

z dnia 30 marca 2015 r.

sygn. akt II1 C 1450/09

I. oddala obie apelacje;

II. nie obciqza powébdek kosztami postepowania apelacyjnego;

III. przyznaje adw. G. N. ze $srodkéw Skarbu Panstwa — Sqdu Okregowego w W. kwote 5 400 zl
(pieé tysiecy czterysta zlotych), powiekszong o podatek VAT, tytulem kosztow nieoplaconej pomocy
prawnej udzielonej z urzedu powodkom M. F. (1) i M. F. w postepowaniu apelacyjnym.

Sygn. akt VI ACa 1429/15

UZASADNIENIE

M. K. po ostatecznym sprecyzowaniu wniosla o zasadzenie od Skarbu Panstwa — (...) na jej rzecz kwoty 50.000 z}
tytulem zadoS§éuczynienia oraz na rzecz maloletnich powodek M. F. i G. F. kwot po 50.000 z} tytulem zado§éuczynienia
irenty poSmiertnej do czasu osiagniecia przez nie pelnoletnioéci w kwocie po 2.000 zl miesiecznie wraz z nadplata za
okres po$miertny. Ponadto wniosla o zasagdzenie kosztéw procesu.

Strona powodowa wskazala, ze niezapewnienie J. F. (1) godziwych warunkéw osadzenia w Areszcie Sledczym oraz
niezapewnienie mu odpowiednich warunkoéw leczenia doprowadzily do jego zgonu w dniu (...). W ten sposob osierocit
dwie maloletnie corki oraz pozostawil rodzine bez $rodkéw do Zycia.



Pozwany wnio6st o oddalenie powodztwa i zasadzenie kosztdw procesu. W ocenie pozwanego brak jest zwigzku
przyczynowego miedzy niewlaéciwymi warunkami osadzenia J. F. (1) a jego zgonem.

Wyrokiem z dnia 30 marca 2015 r. Sad Okregowy w Warszawie oddalil powddztwo, odstapil od obciazania strony
powodowej kosztami procesu i nieuiszczone koszty sagdowe przejal na rachunek Skarbu Panstwa.

Sad Okregowy ustalil, ze M. K. poznala J. F. (1) w 2002 r. Byl on wéwczas chory na cukrzyce i nadci$nienie tetnicze.
Nie leczyl sie z powodu choréb somatycznych. Powodka pozostawala z nim w zwigzku partnerskim. Ze zwiazku tego
narodzily sie dwie corki, M. F. (1) w dniu(...). oraz M. F. w dniu (...). Miejscem zamieszkania rodziny poczawszy od
2006 r. byla Hiszpania. Do Polski rodzina przyjezdzala jedynie okazjonalnie. W 2007 r. i 2008 r. J. F. (1) korzystal
doraznie z opieki zdrowotnej w szpitalu (...) w Hiszpanii. By} leczony z powodu nadciénienia tetniczego i patologiczne;j
otyloSci. W zebranym wywiadzie zanotowano, Ze pacjent spozywal znaczne iloé¢ alkoholu oraz palil tyton. Leczyl sie na
kardiomiopatie rozszerzeniowa, ktérej przyczyna jest naduzywanie alkoholu. W czasie pobytu w Hiszpanii przyjmowat
leki obnizajace ci$nienie tetnicze i cholesterol, leki moczopedne, leki zmniejszajace wydzielanie kwasu solnego oraz
beta-blokery. W grudniu 2008 1. J. F. (1) przebywal w Polsce wraz z rodzing w Swieta Bozego Narodzenia. Po przybyciu
do kraju nie korzystal z porad lekarskich.

J. F. (1)przebywal w Areszcie Sledczym (...) od 7 stycznia 2009 r. do 15 stycznia 2009 r. W dniu przyjecia osadzony nie
zglaszal dolegliwo$ci bolowych. Przy wzroécie 175 cm wazyt 140 kg. W chwili przyjecia jego ci$nienie tetnicze wynosito
145/95. Podal, Ze nie leczyt sie ostatnio z powodu nadcis$nienia tetniczego, potwierdzil zazywanie kokainy od okolo 10
lat i spozywanie alkoholu w iloéci 0,5 litra dziennie. W rozmowie wstepnej z lekarzem podal, ze choruje na cukrzyce,
przebyl dwa zawaly serca. Lekarz zalecil stosowanie lekéw na nadciénienie oraz konsultacje internistyczng. W dniu
12 stycznia 2009 r. przeprowadzono badanie rentgenowskie klatki piersiowej, ktore wykazalo powiekszenie sylwetki
serca, objawy zastoju i nadci$nienie w krazeniu plucnym, a opisujacy je radiolog zlecil konsultacje internistyczng. W
dniu 14 stycznia 2009 r. J. F. (1) zglosil, ze gorzej §pi w nocy, §pi w dzien. Byt wydolny krazeniowo i oddechowo.
Pluca i serce ostuchowo — bez zmian. Pomiar ci$nienia tetniczego wynosil 145/80, tetno — 70. Nie stwierdzono
obrzekéw. W dniu 15 stycznia 2009 r. o zZtym samopoczuciu osadzonego pielegniarka powiadomila lekarza J. P.. Lekarz
wypisal skierowanie do szpitala i przetransportowanie pacjenta do szpitala. W dniu 15 stycznia 2015 r. J. F. (1) zostal
przewieziony do Oddzialu Ratunkowego (...) Szpitala (...) w W., gdzie na podstawie badania elektrokardiograficznego,
a nastepnie tomografii komputerowej klatki piersiowej zdiagnozowano obecno$¢ tetniaka rozwarstwiajacego aorty
piersiowej przechodzacego w aorte brzuszna. Nastepnie J. F. (1) tego samego dnia zostal w trybie pilnym przyjety
do Instytutu (...) w A., gdzie zostal poddany zabiegowi operacyjnemu. Po wybudzeniu z dwudziestoczterogodzinnej
$piaczki farmakologicznej w dniu 17 stycznia 2009 r. byl przytomny. Z powodu powiklania w postaci niewydolnos$ci
oddechowej stosowano wentylacje mechaniczng, nie uzyskano jednak poprawy stanu pacjenta i mozliwos$ci odtaczenia
od respiratora. W dniu 21 stycznia 2009 r. wykonano ponowne badanie klatki piersiowej tomografem komputerowym,
ktoére stwierdzilo obecno$¢ krwiaka przedniego $rodpiersia. Dnia 22 stycznia 2009 r. wykonano reoperacje J. F. (1),
jednak nie przyniosta ona poprawy jego stanu, nadal utrzymywala sie wysoka goraczka, niewydolno$é nerek oraz serca.
Pomimo dalszego kontynuowania leczenia, w dniu (...) stwierdzono zgon J. F. (1).

Na podstawie opinii biegltego sadowego specjalisty chorob wewnetrznych A. S. Sad I instancji ustalil, ze do wystapienia
tetniaka i w konsekwencji rozwarstwienia aorty moglo przyczynié¢ sie u chorego nieleczone wlasciwie dtugoletnie
nadciénienie tetnicze, jak tez naduzywanie kokainy. Gdyby zmarly nie byt osadzony, réwniez mogloby doj$¢ do stanu
podobnego jak w Areszcie Sledczym, albowiem jego serce bylo uszkodzone na skutek prowadzonego przez niego
trybu zycia, jak rowniez zaniedban w leczeniu cukrzycy i nadci$nienia tetniczego. Biegly wskazywal na zapisy w
dokumentacji medycznej ze szpitala w Hiszpanii, z ktorych wynikalo, ze J. F. (1) przyjmowal leki niesystematycznie, a
dodatkowo naduzywat alkoholu i palil papierosy, co doprowadzito do niewydolnoéci krazenia. Tetniak aorty wystapit
nagle. Weze$niej wykonane echa serca nie potwierdzily tego schorzenia. Diagnostyke chorego utrudniata patologiczna
otylo$c. Biegly wyjasnil, ze rozwarstwienie aorty moze powstac z dnia na dzien, moglo réwniez wystapi¢ w warunkach
wolno$ciowych. Wskazywat przy tym, ze nie bylo zaniedban ze strony lekarzy w podjetych dzialaniach w stosunku
do J. F. (1).



Powodka M. K. bardzo przezyla $mieré¢ partnera. Obecnie boryka sie z klopotami finansowymi, ale réwniez z
problemami corek zwigzanymi z brakiem ojcowskiej opieki. G. F. i M. F. otrzymuja kwartalng rente w lacznej
wysokosci okolo 500 euro. Powodka M. K. obecnie pracuje i otrzymuje wynagrodzenie w kwocie po 1.400 z}
miesiecznie, korzysta z pomocy socjalnej i otrzymuje $§wiadczenia w kwocie 540 zt miesiecznie, w tym dofinansowanie
do obiadow coérek

Sad Okregowy wskazal, ze powodztwo jest bezzasadne. Sad I instancji podnio6sl, iz powoédkom jako osobom
najblizszym zmarlego przystuguje prawo do zadoSéuczynienia w zwigzku z zerwaniem wiezi rodzinnych, natomiast nie
sposob przyjaé, ze powddki moga dochodzié roszczen objetych zadaniem pozwu z tytulu naruszenia débr osobistych
J. F. (1) spowodowanych niewlasciwymi warunkami osadzenia.

Realizacja zadan dotyczacych zapewnienia osobom skazanym na kare pozbawienia wolnoéci lub tymczasowo
aresztowanym, a takze osobom, wobec ktérych sa wykonywane kary pozbawienia wolnoéci i Srodki przymusu
skutkujace pozbawieniem wolnoéci, przestrzegania ich praw, a zwlaszcza humanitarnych warunkéw bytowych,
poszanowania godnosci, opieki zdrowotnej i religijnej czy tez humanitarnego traktowania oséb pozbawionych
wolnoSci nalezy do jednostek wskazanych w przepisach ustawy z dnia 9 kwietnia 2010 r. o Stuzbie Wieziennej (Dz.U.
Nr 79 z 2010 1., poz. 523 ze zm.). Do jednostek tych zalicza sie (...). Z § 1 zarzadzenia Ministra Sprawiedliwoéci z dnia
5 listopada 2010 r. w sprawie nadania statutu (...) (Dz.Urz.MS. Nr 12 z 2010 1., poz. 153 ze sprost.) wynika, zZe (...), jest
aparatem wykonawczym (...). Do zadan (...) zgodnie z art. 11 ust. 1 pkt 1i 2 ustawy o Stuzbie Wieziennej nalezy m.in.
ustalanie kierunké6w prowadzenia oddzialywan penitencjarnych i nadzoér nad ich realizacjg oraz tworzenie warunkow
prawidlowego i praworzadnego wykonywania kar pozbawienia wolnosci i tymczasowego aresztowania.

Sad Okregowy wyjasnil, Ze obowiazkiem wladz publicznych, w tym wypadku funkcjonariuszy (...), jest ochrona i
poszanowanie godno$ci uwiezionych, gwarantowanych w przepisach Konstytucji i aktach prawa miedzynarodowego
(zob. wyrok Sadu Apelacyjnego w Rzeszowie z dnia 29 listopada 2012 r., I ACa 362/12). Nie ulega watpliwoSci, ze
dobra osobiste sa szczegblnie narazone na uszczerbek przy wykonywaniu wladzy publicznej, w realizowaniu zadan
represyjnych, ktérych wykonanie nie moze prowadzié¢ do wiekszego ograniczenia praw czlowieka i jego godnoSci, niz
to wynika z zadan ochronnych i celu zastosowanego $rodka.

Ustawodawca wsrdd naczelnych zasad k.k.w. wymienil w art. 4 zasade humanitaryzmu, ktéra zaklada, ze kary,
srodki karne, zabezpieczajace i zapobiegawcze wykonuje sie w sposob humanitarny, z poszanowaniem godno$ci
ludzkiej skazanego. Skazany zachowuje takze prawa i wolno$ci obywatelskie. Ich ograniczenie moze wynikaé jedynie
z ustawy oraz z wydanego na jej podstawie prawomocnego orzeczenia. Zgodnie z art. 5 k.k.w. skazany jest podmiotem
okre$lonych w kodeksie praw i obowiazkéw. Katalog praw skazanych wyliczony jest w art. 102 k.k.w., gdzie w pkt 1.
mowa jest o tym, ze skazany ma prawo do: odpowiedniego ze wzgledu na zachowanie zdrowia, wyzywienia, odziezy,
warunkéw bytowych, pomieszczen oraz §wiadczen zdrowotnych i odpowiednich warunkéw higieny.

Sad I instancji wskazal, Ze nawet w wypadku naruszenia praw osobistych J. F. (1) dochodzenie z tego tytulu przez
powddki roszezenia o zadoSéuczynienie jest nieuzasadnione. Zgodnie z art. 445 k.c., w razie uszkodzenia ciala lub
wywolania rozstroju zdrowia, sagd moze przyzna¢ poszkodowanemu odpowiednia sume tytutem zadoSéuczynienia
pienieznego za doznana krzywde, jednakze roszczenie o zado$cuczynienie przechodzi na spadkobiercow tylko wtedy,
gdy zostalo uznane na pi$émie albo gdy powodztwo zostato wytoczone za zycia poszkodowanego. W niniejszej sprawie,
pomimo zarzutu strony pozwanej co do braku legitymacji powodek w zakresie zadania zado$¢uczynienia, strona
powodowa nie przedstawila zadnego dowodu, aby roszczenia J. F. (1) z tego tytulu zostaly przez pozwanego uznane na
piSmie, czy tez, aby zostalo przed jego $émiercia wytoczone powddztwo obejmujace zgdanie ochrony dobr osobistych.
Powddki nie maja rowniez legitymacji do dochodzenia ochrony majatkowej dobr osobistych J. F. (1) na podstawie art.
448 k.c., albowiem zZadanie to jest zwiazane stricte z pokrzywdzonym, ktérego dobra osobiste zostaly naruszone lub
zagrozone. W ocenie Sadu I instancji, z uwagi na szczegblny charakter przepisu art. 448 k.c., nieuzasadnionym jest
oparcie treéci rozstrzygnie¢ na tej podstawie, a dokonanie analizy zasadno$ci roszczen strony powodowej na podstawie
przepisu art. 446 k.c.



Stosownie za§ do treSci art. 446 § 4 k.c., sad moze przyzna¢ najblizszym czlonkom rodziny zmarlego (w
tym konkubentowi) odpowiednia sume tytulem zado$cuczynienia pienieznego za doznang krzywde. Przyznanie
zado$éuczynienia pienieznego ma na celu zrekompensowac krzywde za naruszenie prawa do zycia w rodzinie i
bol spowodowany utrata najblizszej osoby. Kompensacie przyznawanej na wymienionej podstawie prawnej podlega
doznana krzywda, ktéra w szczeg6lnoéci stanowi cierpienie, bol i poczucie osamotnienia po $mierci najblizszego
czlonka rodziny. Wskazuje sie réwniez, ze na rozmiar krzywdy, o ktérej mowa w art. 446 § 4 k.c., maja wplyw przede
wszystkim: wstrzas psychiczny i cierpienia moralne wywolane §miercia osoby bliskiej, poczucie osamotnienia i pustki
po jej Smierci, rodzaj i intensywno$¢ wiezi taczacej pokrzywdzonego ze zmarlym, rola w rodzinie pelniona przez
osobe zmarla, wystapienie zaburzen bedacych skutkiem §émierci osoby bliskiej, stopien, w jakim pokrzywdzony bedzie
umial odnalezé sie w nowej rzeczywistoéci i zdolnoé¢ do jej zaakceptowania, wiek pokrzywdzonego (por. wyrok Sadu
Najwyzszego z dnia 3 czerwca 2011 r., IIT CSK 279/10).

W niniejszej sprawie, zdaniem Sadu Okregowego, brak jest podstaw do uznania, ze pozwany ponosi odpowiedzialnoéc
za $mier¢ J. F. (1), w Swietle treéci przepisu art. 446 § 2 k.c., art. 446 § 4 k.c. i na podstawie art. 417 k.c. oraz art. 430
k.c. Strona powodowa nie wykazala bowiem, aby w czasie stosowania wobec J. F. (1) Srodkéw izolacji penitencjarnej
doszlo do naruszenia przepiséw prawa, ktére moga stanowi¢ podstawe przypisania pozwanemu odpowiedzialno$ci
na zasadzie bezprawno$ci, wskazanej w treSci art. 417 k.c., czy tez na zasadzie ryzyka wynikajacej z art. 430 k.c. za
dzialanie personelu medycznego.

Przepis art. 77 ust. 1 Konstytucji RP stanowi, ze kazdy ma prawo do wynagrodzenia szkody, jaka zostala mu
wyrzadzona przez niezgodne z prawem dzialanie organu wiladzy publicznej. Uregulowania zawarte w art. 417
k.c. przewiduje odpowiedzialno$¢ odszkodowawcza za szkode wyrzadzona czynem niedozwolonym, zdefiniowanym
jako ,niezgodne z prawem dzialanie lub zaniechanie przy wykonywaniu wiladzy publicznej". Wladze publiczne
ponosza odpowiedzialnoé¢ za swoje zachowania, jezeli sa one ,,niezgodne z prawem”. Na gruncie art. 417 k.c. nalezy
przyjmowac, ze odpowiedzialno§¢ Skarbu Panstwa zachodzi wowczas, gdy wykonujacemu witadze publiczng — bez
wzgledu na spos6b i forme dzialania — mozna postawi¢ zarzut dzialania z naruszeniem prawa. Przepis ten dotyczy
wszelkich czynnosci (dzialania i zaniechania) zwigzanych z wykonywaniem imperium, a wiec zaré6wno czynnoSci
faktycznych, jak i indywidualnych rozstrzygnie¢ podejmowanych przy zachowaniu okre$lonej procedury.

Druga przestanka odpowiedzialnoSci odszkodowawczej na gruncie art. 417 k.c. jest szeroko rozumiana szkoda, to
jest kazdy uszczerbek w prawnie chronionych dobrach danego podmiotu, zaré6wno o charakterze majatkowym, jak i
niemajatkowym. Dobra osobiste sa kategoria praw szczegélnie narazonych na uszczerbek przy wykonywaniu wtadzy
publicznej. Przyrodzona i niezbywalna godno$¢ czlowieka jest nienaruszalna, a jej poszanowanie i ochrona jest
obowiazkiem wladz publicznych. Obowiazek ten powinien by¢ realizowany przez wladze publiczne przede wszystkim
tam, gdzie panstwo realizuje swoje zadania represyjne, ktéorych wykonanie nie moze prowadzi¢ do wiekszego
ograniczenia praw czlowieka i jego godnosci, niz to wynika z zadan ochronnych i celu zastosowanego $rodka. Nie
ulega jednak watpliwoéci, ze poszkodowany moze zadaé zadoSéuczynienia pienieznego za doznana krzywde jedynie
w wypadkach wskazanych w ustawie.

Powodki wskazywaly, ze podstawe odpowiedzialnoSci pozwanego upatruja w niezapewnieniu godziwych warunkow
osadzenia, w tym niezapewnieniu wlaéciwych warunkéw opieki zdrowotnej w Areszcie Sledezym (...) w stosunku do
J. F. (1). Strona powodowa podnosila, ze wobec przebytych choréb J. F. (1) nie powinien przebywaé¢ w warunkach
izolacji penitencjarne;j.

Sad Okregowy zauwazyl jednakze, ze w chwili osadzenia J. F. (1) nie zglosil Zadnych dolegliwosci, ktére wykluczalby
mozliwo$é zastosowania wobec niego Srodkdw izolacji penitencjarnej. Dolegliwoéci zdrowotne nie byly rowniez
zglaszane przez osadzonego adwokatowi, ktéry byl u niego na przepustce w wiezieniu i, ktory ze wzgledow
zdrowotnych, mogl zglosi¢ wniosek o zarzadzenie przerwy w wykonywaniu kary. Zgodnie z przepisem art. 79b
k.k.w. (w brzmieniu obowigzujacym w dacie osadzenia J. F. (1)) zostal on przyjety w celi przejéciowej w celu
poddania go wstepnym badaniom lekarskim, zabiegom sanitarnym i wstepnym badaniom osobo-poznawczym. Zostal
zapoznany z podstawowymi prawami i poinformowany o obliczonym okresie wykonywania kary. J. F. (1) mial



zapewniong bezplatna opieke medyczna zgodnie z art. 115 § 1 k.k.w. Natomiast, stosownie do tresci § 3 ust. 1
rozporzadzenia Ministra SprawiedliwoS$ci z dnia 31 pazdziernika 2003 r. w sprawie szczegbélowych zasad, zakresu
i trybu udzielania §wiadczen zdrowotnych osobom pozbawionym wolnoSci przez zaklady opieki zdrowotnej dla
0s6b pozbawionych wolnosci (Dz.U. z 2003 r. Nr 204, poz. 1985) J. F. (1) zostal poddany badaniom wstepnym:
podmiotowym (wywiad chorobowy) i przedmiotowym (fizykalnym) niezwlocznie po przyjeciu do zakladu karnego,
w terminie nieprzekraczajacym 3 dni roboczych od dnia przyjecia. Wykonano u niego radiologiczne badanie klatki
piersiowej (zgodnie z §3 ust. 2 ww. rozporzadzenia). J. F. (1) zostal rowniez zaopatrzony w niezbedne leki regulujace
ci$nienie. Codziennie przychodzila do niego pielegniarka, podajac mu leki, a po jej zgloszeniu — zgodnie z § 6 ust. 1
powolanego rozporzgdzenia lekarz wiezienny przyjat go poza ustalonym w porzadku wewnetrznym czasem i miejscem
przyje¢ z uwagi na nagle pogorszenie stanu zdrowia.

Z tych wzgledéw Sad I instancji uznal, ze dzialaniom pracownikéw Aresztu Sledczego nie sposob przypisaé cech
bezprawnosci. Choroba, z powodu ktérej zmart J. F. (1), nie byla spowodowana warunkami osadzenia. Jak wynika
z opinii bieglego osadzony prowadzil tryb zycia (naduzywal alkoholu, brat narkotyki, nie leczyt sie regularnie), ktory
sprzyjal powstaniu rozwarstwiajacego sie tetniaka aorty. Nie sposob zatem przyjaé, ze samo osadzenie bylo przyczyna
choroby, a w konsekwencji zgonu J. F. (1). Z opinii bieglego wynikalo rowniez, ze do rozwarstwienia tetniaka aorty
moglo dojs$é rowniez w warunkach wolnoéciowych.

Okolicznos$ci te z kolei, wedlug Sadu Okregowego, wykluczaja mozliwo$¢ uznania, ze pomiedzy osadzeniem i
warunkami izolacji penitencjarnej w Areszcie Sledczym (...) a $miercig J. F. (1) zachodzil adekwatny zwiazek
przyczynowy. Zgodnie z art. 361 § 1 k.c. zobowigzany do odszkodowania ponosi odpowiedzialno$¢ tylko za normalne
nastepstwa dzialania lub zaniechania, z ktérego szkoda wynikla. Gdyby w niniejszym przypadku przyjac¢ koncepcje
zwiazku przyczynowo skutkowego sine qua non, wtedy rzeczywiScie nalezaloby uznaé, ze $mier¢ J. F. (1) byla
(chociazby posérednio) wynikiem osadzenia go w warunkach izolacji penitencjarnej. Jednakze, zdaniem Sadu I
instancji, zachodzaca w tym wypadku koincydencja musi mie¢ adekwatny charakter. Z opinii bieglego wynika, ze
podstawowa przyczyna choroby J. F. (1) tkwila w trybie jego zycia. Do rozwarstwienia tetniaka aorty moglo dojéc
zardbwno w warunkach wolno$ciowych, jak i w warunkach izolacji penitencjarnej, cho¢ niewatpliwie te ostatnie —
wywoluja sytuacje stresowa u osadzonego. Z opinii bieglego dodatkowo wynikato, ze przebieg tej choroby ma z reguly
charakter nagly, co w lancuchu przyczyn i skutkow wyklucza z reguly podjecie dzialan medycznych zabezpieczajacych
chorego przed negatywnym skutkami tej choroby. Mozliwo$¢ wykrycia schorzenia u powoda byla dodatkowo
utrudniona z uwagi na patologiczng otylo$¢.

Sad Okregowy dokonal réowniez analizy prawidlowosSci podjetego leczenia J. F. (1) przez personel medyczny.
Wykonanie $wiadczen z zakresu pomocy medycznej nad osobami pozbawionymi wolnosci nie nalezy do dzialan
wladczych i nie mieéci sie w pojeciu wykonywania zadan z zakresu wladzy publicznej zawartym w dyspozycji art.
417 k.c. Sad I instancji podzielil poglad, iz dzialalnoéé¢ placowek stuzby zdrowia polegajgca na udzielaniu Swiadczen
medycznych (poza obowigzkowymi szczepieniami ochronnymi) nie nalezy do zakresu imperium, a zaklady opieki
zdrowotnej nie s3 organami wladzy publicznej ( wyrok Sadu Apelacyjnego w Lodzi w z dnia 15 lipca 2014 r., I ACa
25/14). Lekarz leczacy powoda nie dzialal w zakresie imperium jednostki penitencjarnej, ale zlecal badania i stosowne
leczenie, zgodnie ze swoja wiedza medyczna i poczuciem odpowiedzialnoSci za zdrowie pacjenta, a pozwana jednostka
ponosi odpowiedzialnoé¢ za jego dzialania jako podmiot zatrudniajacy pracownika w ramach funkcjonujacej na
terenie aresztu shizby zdrowia. Areszt Sledczy (...) nie wykorzystywal swojego imperium i nie zlecal lekarzowi
konkretnego sposobu leczenia, to lekarz w spos6b niezalezny i zgodnie z zasadami wiedzy medycznej podejmowal
decyzje co do sposobu leczenia na podstawie podanej przez J. F. (1) informacji.

Z tego tez wzgledu, wedlug Sadu Okregowego, podstawy odpowiedzialnoéci pozwanego Skarbu Panstwa za dzialania
personelu medycznego nalezy poszukiwaé rowniez w tresci art. 430 k.c. przy uwzglednieniu, iz J. P. byl pracownikiem
tej jednostki. Zgodnie z tym przepisem, kto na wlasny rachunek powierza wykonanie czynno$ci osobie, ktéra przy
wykonywaniu tej czynnoéci podlega jego kierownictwu i ma obowigzek stosowat sie do jego wskazowek, ten jest
odpowiedzialny za szkode wyrzadzong z winy tej osoby przy wykonywaniu powierzonej jej czynnosci. W Areszcie
Sledezym (...), w ktérym J. F. (1) byl osadzony, zostala mu zapewniona opieka medyczna. Z tego tez wzgledu



pozwany Skarb Panstwa ponosi odpowiedzialno$é za bledy organizacyjne i zaniedbania personelu medycznego oraz
za naruszenie standardow postepowania i procedur medycznych przy udzielaniu §wiadczen zdrowotnych, skutkiem
czego sg powazne szkody doznane przez pacjenta.

Ocena, czy Skarb Panstwa ponosi odpowiedzialno$¢ jako podmiot, w ktorego strukturach funkcjonuje stuzba zdrowia,
winna by¢ dokonana z uwzglednieniem uprawnien skazanego, szczegétowo uregulowanych w art. 115 § 1 - § 8
k.k.w. oraz przepisach rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwo$ci i Ministra Zdrowia z dnia 10 wrze$nia 2003 r.
w sprawie szczegdlowych zasad, zakresu i trybu wspoldzialania zakladow opieki zdrowotnej ze stuzbg zdrowia w
zakladach karnych i aresztach $ledczych w zapewnieniu $§wiadczen zdrowotnych osobom pozbawionym wolnoéci
(Dz.U.z2003r. Nr 171, poz. 1665) i rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwo$ci w sprawie szczegolowych zasad, zakresu
i trybu udzielania §wiadczen zdrowotnych osobom pozbawionym wolnoSci przez zaktady opieki zdrowotnej dla os6b
pozbawionych wolnosci z dnia 31 pazdziernika 2003 r. (Dz.U. Nr 204, poz. 1985). Zgodnie z przepisem art. 115 § 1
k.k.w., w brzmieniu obowigzujacym od 1 wrze$nia 2003 r. skazanemu zapewnia sie bezplatne $wiadczenia zdrowotne,
leki i artykuly sanitarne. W przepisie art. 115 § 4 k.k.w. wskazano, ze §wiadczenia zdrowotne udzielane sg skazanym
przede wszystkim przez zaklady opieki zdrowotnej dla os6b pozbawionych wolnoéci. Natomiast, pozawiezienne
zaklady opieki zdrowotnej wspoldzialaja ze stuzba zdrowia w zakladach karnych w zapewnieniu skazanym $wiadczen
zdrowotnych, gdy konieczne jest m.in. natychmiastowe udzielenie Swiadczen zdrowotnych ze wzgledu na zagrozenie
zycia lub zdrowia skazanego, czy tez przeprowadzenie specjalistycznych badan, leczenia lub rehabilitacji skazanego
(art. 115 § 5 k.kow.).

Jak wynika ze zgromadzonego w sprawie materialu dowodowego, w czasie pobytu w Areszcie Sledczym (...) J. F.
(1), leczony byt i konsultowany ambulatoryjnie zar6wno w penitencjarnej stuzbie zdrowia, jak i pozawieziennej
stuzbie zdrowia. Lekarz zatrudniony w Areszcie podejmowal decyzje medyczne zgodnie z zasadami sztuki
lekarskiej, a procedury zastosowane wobec J. F. (1) nie byly kwestionowane przez bieglego (poza lakonicznoScia
dokumentacji). Niewatpliwym jest, ze w czasie leczenia pacjenta konieczna jest wspoétpraca pomiedzy nim a lekarzem,
prawdomownosé, zglaszanie pogorszenia stanu zdrowia, jak rowniez dokladne omoéwienie kwestii zwigzanych
zaro6wno z dotychczasowym leczeniem, jak i przyjmowaniem lekow. Nie sposob jest uznaé, ze doszlo do zawinionego
naruszenia procedur zwigzanych z udzielaniem pomocy medycznej J. F. (1) (w tym bledu w sztuce medycznej).

W ocenie Sadu Okregowego, nie zaistniala zadna z przeslanek, ktére stanowilyby podstawe przypisania
odpowiedzialnoéci stronie pozwanej. Wykonywanie wladzy publicznej bylo zgodne z prawem, natomiast $§mier¢ J. F.
(1) byla wynikiem nie tyle bledéw organizacyjnych Aresztu-Sledczego, w ktérym przebywal, jak réwniez bledow w
sposobie leczenia, a trybem zycia samego zmarlego i niesystematycznym jego leczeniem.

Rozstrzygniecie w przedmiocie kosztéw procesu zapadlo w oparciu o art. 102 k.p.c.
Apelacje od tego wyroku wniosty powddki M. F. (1) i M. F., zaskarzajac wyrok w calo$ci, zarzucajac temu orzeczeniu:
- nieuzasadniong odmowe wiarygodno$ci zeznaniom §wiadka J. M., ktory to $wiadek przebywal z J. F. (1) wjednej celi;

- brak szczegblowej analizy przez Sad Okregowy podejmowanych przez Areszt Sledczy dzialan wobec J. F. (1), w
szczegoblnosci czasu przeprowadzenia badania RTG klatki piersiowej oraz czasu podjetych innych czynnosSci, w tym
skierowania do szpitala;

- bezkrytyczne uznanie procedury badani w Areszcie Sledczym za odpowiednie w przypadku J. F. (1);

- naruszenie prawa materialnego, tj. art. 3 i 8 Europejskiej Konwencji Praw Czlowieka i Podstawowych WolnoSci przez
przyjecie, iz nie mozna przypisa¢ odpowiedzialnosci pozwanemu za $mieré J. F. (1).

W $wietle przedstawionych zarzutow powodki wniosly o zmiane zaskarzonego wyroku i uwzglednienie powodztwa w
calo$ci oraz zasadzenie kosztéw pomocy prawnej udzielonej z urzedu.



Natomiast powodka M. K. nie zgadzajac sie z rozstrzygnieciem, zaskarzyla wyrok w cato$ci, wnoszac o ponowne
rozpoznanie sprawy.

Zdaniem skarzacej, §mier¢ J. F. (1) zostala spowodowana osadzeniem w areszcie i zlekcewazeniem jego stanu zdrowia.
Sad Apelacyjny ustalil i zwazyl, co nastepuje:
Obie apelacje powodek sa bezzasadne.

Sad Apelacyjny podziela ustalenia faktyczne Sadu Okregowego opisane w uzasadnieniu zaskarzonego wyroku i
przyjmuje je za wlasne. Sad I instancji dokonat takze co do zasady trafnej oceny prawnej dochodzonych roszczen, ktora
nalezy w przewazajacej mierze podzielic. Sad Okregowy, blednie jedynie dokonal analizy odpowiedzialno$ci strony
pozwanej na plaszczyznie art. 430 k.c. To uchybienie nie mialo jednak wplywu na tre$¢ rozstrzygniecia.

W pierwszej kolejnosci nalezy odnie$¢ sie do podniesionego w apelacji powodek zarzutu naruszenia art. 233 § 1
k.p.c. Zdaniem skarzacych, Sad I instancji niezasadnie odmoéwil wiarygodnosci zeznaniom $wiadka J. M.. Nie jest
jednak jasne, jakie konsekwencje mialyby wynikac z tego uchybienia dla dokonania ustalen faktycznych istotnych dla
rozstrzygniecia. W apelacji nie wskazano bowiem, ktére fakty powinny zostaé ustalone przez Sad Okregowy odmiennie
oraz, jaki wplyw mialyby te ustalenia na wynik sprawy. Zdaniem Sadu Apelacyjnego, nie moze zosta¢ uznany za
skuteczny zarzut naruszenia art. 233 § 1 k.p.c., jezeli skarzacy nie wskazuje, ze prawidlowa — jego zdaniem — ocena
dowoddéw powinna prowadzi¢ od konkretnych, odmiennych ustalen faktycznych, istotnych dla rozstrzygniecia sprawy.

Sad Okregowy trafnie skoncentrowat swoje rozwazania wokol podstawy odpowiedzialnos$ci strony pozwanej, tj. tre$ci
art. 417 k.c. Nalezy przy tym doprecyzowac, ze powddki wigzaly odpowiedzialno§¢é pozwanego Skarbu Panstwa z
nienalezyta opieka zdrowotna jaka zostala zapewniona J. F. (1) w trakcie pobytu w areszcie Sledczym. Wedlug
powddek, nie doszloby do $émierci J. F. (1), gdyby opieka ta byla odpowiednia, co pozwoliloby na odpowiednio wczesne
wykrycie rozwarstwienia aorty i wykonanie zabiegu ratujacego zycie. Tak zakre$§lona podstawa faktyczna powbddztwa
pozwala na ograniczenie rozwazan, co do tego, czy wskazane zachowanie pozwanego (a $cislej funkcjonariuszy
publicznych w areszcie §ledczym) bylo bezprawne i stanowilo przyczyne $mierci J. F. (1).

Myli sie przy tym Sad I instancji, Ze dzialania podejmowane przez personel medyczny (lekarzy, pielegniarki itp.)
w jednostce penitencjarnej nie miesza sie w zakresie wykonywania wladzy publicznej wobec osoby pozbawionej
wolno$ci. Zdaniem Sadu Apelacyjnego, wszystkie czynno$ci podejmowane w stosunku do osoby pozbawionej wolnosci
przez funkcjonariuszy publicznych w czasie pobytu tej osoby w jednostce penitencjarnej sa realizowane w ramach
wykonywania wladzy publicznej w rozumieniu art. 417 k.c. W konsekwencji, strona pozwana ponosi odpowiedzialno§é
za dzialania personelu medycznego w jednostce penitencjarnej na zasadzie art. 417 § 1 k.c., a nie art. 430 k.c.

Zgodnie z art. 417 § 1 k.c. za szkode wyrzadzong przez niezgodne z prawem dzialanie lub zaniechanie przy
wykonywaniu wladzy publicznej ponosi odpowiedzialno$é Skarb Panhstwa lub jednostka samorzadu terytorialnego
lub inna osoba prawna wykonujaca te wladze z mocy prawa. Konieczne jest zatem wykazanie, ze konkretne dzialanie
lub zaniechanie strony pozwanej bedace przyczyna szkody bylo bezprawne. Powoddki tych okolicznoéci — jak stusznie
wskazal Sad Okregowy — nie udowodnily.

Po pierwsze, postepowanie funkcjonariuszy aresztu $ledczego wobec J. F. (1) nie naruszalo zadnej normy prawnej. Co
wiecej, opinia bieglego nie wskazuje, aby w procesie diagnostyki i leczenia J. F. (1) zostaly popelnione jakiekolwiek
uchybienia z punktu widzenia wiedzy medycznej. W szczegolnoéci powodki nie udowodnily, ze rozpoznanie schorzenia
bedacego przyczyna zgonu moglo i powinno nastapi¢ wczesniej, a gdyby nastapilo — przeprowadzony zabieg
operacyjny zakonczylby sie powodzeniem (art. 6 k.c.). Nie zostalo zwlaszcza wykazane, ze wecze$niejsze wykonanie
prze$wietlania klatki piersiowej J. F. (1) pozwoliloby na wykrycie tetniaka aorty. Po drugie, powodki nie udowodnity
réwniez tego, ze miedzy zachowaniem funkcjonariuszy Aresztu Sledczego (...), a $émiercig J. F. (1) istnieje adekwatny



zwigzek przyczynowy (art. 361 § 1 k.c.). Co do tych dwoch zagadnien Sad Apelacyjny w pelni podziela wywody Sadu
Okregowego, a zatem nie ma konieczno$ci ich powtarzania.

Te okoliczno$ci uniemozliwiaja przypisanie stronie pozwanej odpowiedzialno$ci za Smier¢ J. F. (1) w oparciu o art.
417 § 1 k.c. Zatem Sad Okregowy stusznie oddalilo powbdztwo, jako bezzasadne.

W konsekwencji nalezy przyjaé, ze zaskarzony wyrok, mimo pewnych mankamentéw uzasadnienia, odpowiada prawu.
Dlatego tez, Sad Apelacyjny na podstawie art. 385 k.p.c. oddalil obie apelacje powodek, jako bezzasadne.

Nadto, Sad Apelacyjny na podstawie art. 102 k.p.c. w zw. z art. 391 § 1 k.p.c., majac na wzgledzie trudng sytuacje
materialng powddek nie obciazyl ich kosztami procesu, a w oparciu o § 19 w zw. z § 13 ust. 1 pkt 2 w zw. z § 6 pkt 7
oraz § 2 ust. 3 przyznal adw. G. N. ze Srodkéw Skarbu Panstwa — Sagdu Okregowego w W. kwote 5.400 zl, powiekszong
o podatek VAT, tytulem kosztoéw nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej z urzedu M. F. (1)i M. F. w postepowaniu
apelacyjnym.

Wobec powyzszego Sad Apelacyjny orzekl, jak w sentencji.



