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Zados$cuczynienie z tytulu naruszenia débr osobistych
w zwiazku z ujawnieniem tajemnicy medycznej

Compensation for Non-Pecuniary Loss in Connection with the Disclosure of Medical Con-
fidentiality

Abstract: The aim of this paper is to analyze possible legal grounds for compensation of non-pecuniary
loss in the case of violation of the patient’s right to medical confidentiality, expressed in the provisions
of Article 13-14 of the Act on Patients Rights and the Patient Ombudsman of 6 November 2008 and
confirmed from the perspective of the doctor’s duty in Article 40 of the Act on Professions of Physician
and Dentist of 5 December 1996. In the opinion of the author, these may be general provisions relating
to compensation for the harm suffered in connection with the infringement of personal goods, i.e. Arti-
cle 448 of the Civil Code in connection with Article 415 and Article 416 of the Civil Code (tort regime).
This legal basis is related to the requirement of proving that the violation of the right to medical confi-
dentiality is detrimental to the sphere of personal rights in a particular case. Another basis is the provi-
sions of Article 4 paragraph 1 of the Act on Patient Rights and the Patient Ombudsman. Citing this legal
basis is - in turn - connected with the requirement to prove a culpable infringement of a patient’s rights,
which may also take place when data contained in medical records are disclosed. Apart from that, it is
also possible to have an alternative concurrence of claims in the case of infringement of yet another per-
sonal good (health) in connection with the occurrence of a health disorder caused by the disclosure of
medical confidentiality (Article 445 of the Civil Code).
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Wprowadzenie

Nie ma watpliwosci co do tego, ze sfera zycia prywatnego (prywatnos¢) stanowi
dobro osobiste czlowieka'. Dobro to nie zostalo wymienione expressis verbis w nor-
mie art. 23 k.c., ma ona jedynie charakter egzemplifikacji. Wolno wiec postawic teze,
ze naruszenie prawa pacjenta do tajemnicy informacji z nim zwigzanych, zagwaran-
towanego w przepisach art. 13-14 ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pa-
cjenta z dnia 6 listopada 2008 r.? i potwierdzonego z perspektywy obowiazku lekarza
w art. 40 ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty z 5 grudnia 1996 r.?, stanowi¢
moze jednoczes$nie naruszenie tego dobra osobistego.

Oznacza to mozliwo$¢ wyboru podstawy prawnej dochodzenia zados$¢uczy-
nienia w jednym (deliktowym) lub obydwu rezimach odpowiedzialnosci cywil-
nej (deliktowym i kontraktowym). Celem artykutu jest analiza mozliwych podstaw
prawnych dochodzenia zados¢uczynienia w razie naruszenia prawa pacjenta do ta-
jemnicy medycznej.

1. Ogolne podstawy prawne dla roszczenia o zados¢uczynienia w razie
naruszenia dobra osobistego

Ogdlna podstawa prawng do dochodzenia roszczenia o zados¢uczynienie w razie
naruszenia dobra osobistego jest art. 448 k.c. w zwigzku z art. 415 k.c. i 416 k.c. Prze-
pisy te zawieraja owe ,,zasady” przewidziane w kodeksie, o ktérych stanowi art. 24 § 1
in fine k.c. Taka podstawa prawna oznacza, ze istnieje obowigzek wykazania narusze-
nia dobra osobistego, a roszczenie oparte jest na rezimie deliktowym, przy koniecz-
noséci wykazania winy zgodnie z ogélng formulg deliktu®. Naklada to na podmiot

1 Zob. zwlaszcza A. Kopft, Koncepcja praw do intymnosci i do prywatnoéci zycia osobistego (za-
gadnienia konstrukcyjne), Studia Cywilistyczne, t. XX, Krakow 1972, s. 31, gdzie Autor wyrdznia
w obrebie tego dobra sfere¢ intymnoéci (podlegajaca bezwzglednej ochronie) i sfer¢ prywatnosci;
zob. tez A. Szpunar, Ochrona débr osobistych, Warszawa 1979, s. 152, ktory podnosi, ze granice
miedzy tymi sferami sg ,,niezmiernie ptynne” a wyodrebnienie ich nastepuje ,,niemal intuicyjnie’,
w zalezno$ci od intensywnosci ochrony, jakiej podmiot moze zada¢. Obaj Autorzy wskazuja, ze
zadna okoliczno$¢ nie usprawiedliwia ujawniania okolicznosci dotyczacych zycia intymnego jed-
nostki; zob. tez wyrok SN z dnia 18 stycznia 1984 r., I CR 400/83, O SN 1984, nr 11, poz. 195.

2 Dz.U. 2 2009 r. Nr 52, poz. 417, tekst jedn. z dnia 16 maja 2019 r. (Dz.U. z 2019 r. poz. 112); dalej
u.p.p.

3 Dz.U. z 1997 r. Nr 28, poz. 152, tekst jedn. z dnia 22 lutego 2019 r. (Dz.U. z 2019 r. poz. 537); zob.
tez art. 17 ustawy o zawodach pielegniarki i potoznej z dnia 15 lipca 2011 r., Dz.U. Nr 174, poz.
1039, tekst jedn. z dnia 15 marca 2019 r. (Dz.U. 2 2019 r. poz. 576) i art. 9 ust. 3 ustawy o zawodzie
fizjoterapeuty z dnia 25 wrze$nia 2015 r. (Dz.U. z 2015 r. poz. 1994, tekst jedn. z dnia 12 kwietnia
2019 r. (Dz.U. 22019 r. poz. 952).

4 Takie stanowisko, uzalezniajace dochodzenie zado$¢uczynienia od wykazania winy przy narusze-
niu doébr osobistych, jest w doktrynie dominujace. Zasadniczy argument wskazuje na systematyke
k.c. i umiejscowienie normy art. 448 k.c. w tytule VI: Czyny niedozwolone, gdzie generalng zasada
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dochodzacy roszczen powinnos¢ postuzenia si¢ takg argumentacja, z ktorej bedzie
wynikalo, Ze naruszenie prawa pacjenta do tajemnicy medycznej godzi, w okoliczno-
sciach konkretnego przypadku, w sfere jego dobr osobistych. Nie wystarczy bowiem
samo powolanie si¢ na naruszenie praw pacjenta’. Jak zalozono jednak bezprawne
ujawnienie tajemnicy medycznej nalezy zawsze postrzega¢ w kategorii naruszenia
dobra osobistego w postaci sfery zycia prywatnego pacjenta®.

Implikacje taka obrazuje stan faktyczny rozstrzygany przez Sad Apelacyjny
w Bialymstoku w dniu 30 grudnia 2013 r.” W sprawie lekarz psychiatra wydata me-
zowi powodki zaswiadczenie lekarskie, ktore wprawdzie nie zawierato jednoznacznej
diagnozy co do stanu zdrowia powddki, ale zawierato wskazéwki, ktére sugerowaly
istnienie schorzen okreslonej natury. Malzonkowie pozostawali w konflikcie (po-
wodka podejrzewala meza o kontakty z innymi kobietami, pisata obrazliwie i poniza-
jace kartki, pozostawiajac je w miejscu widocznym dla innych domownikéw, grozita
samobojstwem). M3z nie zostal upowazniony do uzyskania zas§wiadczenia, w ktorym
lekarz psychiatra zalecal obserwacje psychiatryczng powodki. Sad trafnie przyjal, iz
wydania zaswiadczenia nie usprawiedliwial fakt, ze pozwany réwniez zasiegal porady
u tego samego lekarza, a wizyty powigzane byly z trudnosciami w funkcjonowaniu
zwigzku malzenskiego. Nie nadawal si¢ tu tez do stosowania art. 29 k.r.o., stanowiacy,
ze w razie przemijajacej przeszkody, ktéra dotyczy jednego z malzonkéw pozostaja-

odpowiedzialnoéci jest wina (art. 415 k.c.), a nie bezprawno$¢, ktéra jest wlasciwa przy roszcze-
niach niemajatkowych z tytutu naruszenia débr osobistych (art. 24 k.c.), por. np. B. Lewaszkiewicz
-Petrykowska, W sprawie wykladni art. 448 k.c., ,Przeglad Sadowy” 1997, nr 1, s. 7-9; A. Szpunar,
Zado$¢uczynienie za szkode niemajatkowa, Bydgoszcz 1999, s. 206-207; M. Safjan, Kilka reflek-
sji wokol problematyki zado$¢uczynienia pienigznego z tytulu szkody wyrzadzonej pacjentom,
»Prawo i Medycyna” 2005, nr 1, s. 7; zob. tez wyrok SN z dnia 12 grudnia 2002 r., V. CKN 1581/00,
OSNC 2004, nr 4, poz. 53; wyrok SA w Gdansku z dnia 22 lutego 2019 r., I ACa 313/18, Legalis nr
1997703. Wskazuje sie przy tym, ze w zakresie obiektywnego elementu winy moze by¢ ,wykorzy-
stana konstrukcja domniemania prawnego z art. 24 k.c., co de facto w wielu przypadkach bedzie
réwnoznaczne z domniemaniem winy w znaczeniu podmiotowym po stronie sprawcy naruszenia
dobra osobistego”; zob. M. Safjan, Ochrona majatkowa débr osobistych po zmianie przepisow ko-
deksu cywilnego, ,,Przeglad Prawa Handlowego” 1997, nr 1, s. 13.

5 Trafnie podnosi sig, ze nie kazde prawo pacjenta jest dobrem osobistym; zob. np. M. Safjan, Prawo
i medycyna. Ochrona praw jednostki a dylematy wspoélczesnej medycyny, Warszawa 1998, s. 158.

6 Stanowisko takie wydaje si¢ by¢ przyjete jednolicie w doktrynie; zob. np. M. Safjan, Problemy
prawne tajemnicy lekarskiej, , Kwartalnik Prawa Prywatnego” 1995 r., z. 1, s. 11; M. Nesterowicz,
Prawo medyczne, wyd. XII, Torun 2019, s. 293; M. Walachowska, Zado$¢uczynienie pieni¢zne za
doznana krzywde, Torun 2007, s. 293 i s. 308-309; R. Kubiak, Tajemnica medyczna, Warszawa
2015, s. 84. Autor podkresla, ze ,,obowiazek konfidencji jest pochodng prawa do prywatnosci
czlowieka, ktdre stanowi jedno z jego dobr osobistych”.

7 I A Ca 596/13, Legalis nr 998794. Sprawa byla wielowatkowa i oprdocz kwestii naruszenia pry-
watnosci sad rozstrzygal tez o naruszeniu godnosci (stanowigcej zdaniem sadu jeden z aspektow
pojecia czci czlowieka) w zwigzku z notatkami pracownikéw instytucji pomocowych o podejrze-
niach choroby psychicznej powddki, czego jednak sad nie uznal za bezprawne, jako ze czynione
byly w celu udzielenia wsparcia.
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cych we wspdlnym pozyciu, drugi malzonek moze za niego dziata¢ w sprawach zwy-
kiego zarzadu. Sad wprawdzie nie uzasadnit blizej tego ostatniego spostrzezenia, ale
bez zastrzezen trzeba podzieli¢ to stanowisko. Art. 29 k.r.o. dotyczy upowaznienia do
dziatania w sprawach zwyklego zarzadu majatkiem osobistym drugiego z malzon-
kéw i nie moze zastepowac ewentualnej zgody na udzielanie informacji medycznych
wspoimalzonkowi. Ponadto sad zauwazyl, iz nie sposob przyja¢, ze zaswiadczenie
spelniato kryteria, o jakich mowa w art. 29 i 30 ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r.
o ochronie zdrowia psychicznego®, ktére pozwalaja umiesci¢ w szpitalu osobe chorg
psychicznie, bez jej zgody, gdy zachodzg przestanki okreslone w ustawie, na podsta-
wie $wiadectwa lekarza psychiatry, szczegétowo uzasadniajacego potrzebe leczenia
w szpitalu psychiatrycznym.

W zwigzku z powyzszym sad uznal, ze ,wydanie przez lekarza osobie nieupraw-
nionej zaswiadczenia lekarskiego obejmujacego dane objete tajemnica lekarska pa-
cjenta w sytuacji, gdy nie zachodzily okolicznosci uzasadniajace zwolnienie z tej
tajemnicy (...), stanowi naruszenie dobr osobistych pacjenta w postaci prawa do pry-
watnosci (...)”°.

Nadmieni¢ ponadto mozna, ze oparcie roszczen na normie art. 448 k.c. pozwala
na dochodzenie nie tylko zado$¢uczynienia pienieznego, ale takze zasadzenia odpo-
wiedniej sumy pienieznej na wskazany przez powoda cel spoleczny'.

2. Roszczenie o zadoscuczynienie oparte na szczegolnej podstawie
prawnej dla zado$c¢uczynienia w razie naruszenia praw pacjenta

Inna podstawa prawna dochodzenia zado$¢uczynienia, ktéra wytania sie¢ jako
oczywista, to art. 4 ust. 1 u.p.p."' wzw. z art. 448 k.c.

Zgodnie z art. 4 ust. 1 ustawy w razie zawinionego naruszenia praw pacjenta
sad moze przyzna¢ poszkodowanemu odpowiednia sume tytulem zados¢uczynienia
pienieznego za doznang krzywde na podstawie art. 448 k.c. Przepis art. 4 ust. 3 pkt
3 wylacza jednoczesnie mozliwo$¢ dochodzenia zados¢uczynienia w przypadku za-
winionego naruszenia prawa pacjenta do dostepu do dokumentacji medycznej do-
tyczacej jego stanu zdrowia. Prima facie moze si¢ wydawac, Ze nie mozna dochodzi¢

8 Tekst jedn. Dz.U. z 2011 r. Nr 231, poz. 1375; tekst jedn. Dz.U. z 2018 r. poz. 1878 ze zm.

9 Sad oparl rozstrzygnigcie w tej sprawie na art. 19a ustawy o ustawy o zakltadach opieki zdrowotnej
z dnia 30 sierpnia 1991 r. (tekst jedn. Dz.U. 2 2007 r. Nr 14, poz. 89) w zw. z art. 448 k.c. Ustawa zo-
stata uchylona.

10  Zob. uchwata 7 sedziéw Sadu Najwyzszego z dnia 9 wrzesnia 2008 r., IIl C Z P 31/08, OSNC 2009,
nr 3, poz. 36; wyrok SN z dnia 25 czerwca 2018 r., V CSK 57/18, Legalis nr 1806752, gdzie sad
wskazal, ze ,w razie naruszenia dobra osobistego kumulacja roszczen przewidzianych w art. 448
k.c. jest dopuszczalna®

11 Poprzednikiem tej regulacji byt przepis art. 19a ustawy o z.0.z. Dotyczyl on jednak naruszenia
praw pacjenta tylko w takich zaktadach, a zatem byl ograniczony pod wzgledem podmiotowym.
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zado$¢uczynienia w oparciu o rezim ochrony praw pacjenta przy naruszeniu prawa
do tajemnicy medycznej, polegajacym na bezprawnym ujawnieniu danych o stanie
zdrowia pacjenta, znajdujacych si¢ w dokumentacji medycznej'?. Przy takim zaloze-
niu zatem pozostawaloby we wskazanych okoliczno$ciach dochodzenie roszczenia
o zado$¢uczynienie na zasadach ogdlnych. Mozliwa jest jednoczesnie taka wykladnia
art. 4 u.p.p., z ktorej wynika, ze zawinione naruszenie prawa pacjenta do tajemnicy
medycznej, nawet wowczas, gdy polega na ujawnieniu informacji zawartych w doku-
mentacji medycznej, uzasadnia dochodzenie zado$¢uczynienia w oparciu o norme
tego artykulu. Art. 4 ust. 3 pkt 3 wylacza bowiem roszczenie o zados¢uczynienie, gdy
naruszone zostalo prawo pacjenta do dostepu do dokumentacji medycznej dotycza-
cej jego stanu zdrowia (tj. przy uniemozliwieniu tego dostepu), a nie w sytuacji, gdy
ujawnione zostaly informacje dotyczace jego osoby. Granica miedzy naruszeniem
prawa do tajemnicy medycznej a naruszeniem prawa do dostepu do dokumentacji
moze by¢ in casu trudna do uchwycenia, zwlaszcza gdy naruszenie polega na udo-
stepnieniu dokumentacji medycznej nieuprawnionym osobom trzecim.

W judykaturze podkresla si¢ odrebnos¢ podstaw prawnych roszczenia o zados¢-
uczynienie w oparciu o wskazane przepisy ogélne kodeksu cywilnego w zestawieniu
z ustawg o prawach pacjenta'®. Zbiezne pozostaje tu to, ze w obydwu wypadkach ko-
nieczne jest wykazanie winy sprawcy'®. Jednak art. 4 u.p.p. jest podstawa dochodze-
nia roszczen w obydwu rezimach odpowiedzialnosci cywilnej, a nie tylko w rezimie
deliktowym.

Oznacza to, Ze naruszenie prawa do tajemnicy medycznej przez lekarza lub inng
osobe wykonujaca zawdd medyczny w ramach prywatnej praktyki (rozpowszech-
nianie informacji o pacjencie, nienalezyte przechowywanie i zabezpieczenie réznych
dokumentéw dotyczacych pacjenta, w tym dokumentacji medycznej) bedzie dawac
podstawe do dochodzenia zado$¢uczynienia. Art. 4 ust. 1 ustawy o prawach pacjenta
ma bowiem zastosowanie takze w rezimie kontraktowym w zwigzku z zawarciem
umowy o $wiadczenie ustug medycznych (art. 750 k.c. )'.

12 Slusznie podkresla R. Kubiak, Tajemnica..., op. cit., s. 86, iz ,,zgromadzone (...) w dokumentacji
informacje niewatpliwie mieszczg si¢ w sferze objetej taka tajemnicy”

13 Zob. np. wyrok SN z dnia 29 maja 2007 r. (V CSK 76/07, OSN 2008, nr 7-8, poz. 91); wyrok SA
w Warszawie z dnia 16 maja 2019 r., I ACa 253/18, Legalis nr 2122163.

14  Art. 24 k.c., opierajacy odpowiedzialno$¢ na przestance bezprawno$ci domniemanej, dotyczy wy-
facznie roszczen o charakterze niemajatkowym.

15  Juz na tle art. 19a ustawy o z.0.z. pozostawalo to niesporne w doktrynie i orzecznictwie; zob.
np. M. Nesterowicz, Zado$¢uczynienie pieni¢zne za doznang krzywde w procesach lekarskich,
»Panstwo i Prawo” 2005, nr 3, s. 16-17; M. Safjan, Kilka..., op. cit., s. 12; M. Sliwka, Prawa pa-
cjenta w prawie polskim na tle prawnoporéwnawczym, Torun 2008, s. 330; wyrok SN z dnia 29
maja 2007 r., CSK 76/07, Legalis nr 87062, gdzie sad ten stwierdzil: ,, Artykul 19a ustawy o z.0.z.
stuzy tylko osobie bedacej pacjentem, ale zasieg jego oddzialywania wykracza poza sfere delik-
towa i miesci si¢ rowniez w sferze kontraktowe;j”; zob. tez, co do art. 4 ustawy o prawach pacjenta,
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Ponadto, gdy chodzi o roszczenia objete norma art. 4 ust. 1, pokrzywdzony nie
musi wykazywac, ze doszto do naruszenia dobra osobistego — wystarczy, ze wykaze
zawinione naruszenie prawa pacjenta, objete kompensacja w postaci zados¢uczy-
nienia pieni¢znego'®. Pacjent ma prawo do dochodzenia tego zado$¢uczynienia bez
wzgledu na to, czy w nastgpstwie naruszenia wystapily skutki w postaci uszczerbku
na zdrowiu pacjenta'’. Podkresli¢ jednak trzeba, ze przestanka takiej odpowiedzial-
noéci pozostaje, zgodnie z regutami ogélnymi, wystapienie szkody (w tym wypadku
niemajatkowej, tj. krzywdy), ktdra jest przedmiotem kompensacji.

3. Krzywda (szkoda niemajatkowa) jako przeslanka dochodzenia
roszczenia o zados¢uczynienie

Krzywda, ktéra pojawia si¢ przy naruszeniu prawa pacjenta do tajemnicy me-
dycznej i naruszeniu jego dobra osobistego w postaci prywatnosci, nie polega, co do
zasady, na rozstroju zdrowia.

Krzywda ta polega na wyzuciu z intymnos$ci poprzez rozpowszechnienie in-
formacji dotyczacych pacjenta, co wplywa niekorzystnie na jego sytuacj¢ prywatna,
w tym rodzinng lub spoleczng i zawodows, na poczuciu upokorzenia i stygmatyzacji.
Stusznie podnosi sig, Ze moze to oznacza¢ w pewnych przypadkach krzywde obiek-
tywnie wiekszg niz wywolanie rozstroju zdrowia'®. Chodzi tu o ujawnienie infor-
magcji, ktdre lekarz uzyskal zaréwno od pacjenta, jak i z innych zrédet”, przy czym
ochrona prywatnosci obejmuje nie tylko wiadomosci dotyczace samego pacjenta, ale
tez w pewnych granicach osdb trzecich (np. jego oséb bliskich), jakie maja zwigzek
z leczeniem, ale tez te, ktore takiego zwigzku nie maja®.

M. Watachowska, (w:) M. Nesterowicz (red.), Ustawa o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pa-
cjenta. Komentarz, Warszawa 2009, s. 26.

16  Zob. wyrok SN z dnia 10 stycznia 2019 r,, II C S K 293/18, Legalis nr 1861141, gdzie sad ten
zaznaczyl, iz art. 4 ust. 1 w.p.p. ,sluzy ochronie débr osobistych pacjenta, a decydujace o od-
powiedzialno$ci udzielajacego §wiadczen medycznych jest wylacznie wykazanie naruszenia ska-
talogowanych w ustawie praw pacjenta i zawinienie podmiotu $wiadczacego ustuge”. Na uwage
zastuguje uzycie okreslenia stanowigcego efekt swoistej konfuzji przedmiotu ochrony: ,dobra
osobiste pacjenta’, w miejsce szerszego pojecia: dobra osobiste (kazdego czlowieka).

17 Zob. np. wyrok SA w Lublinie z dnia 21 listopada 2018 r., I ACa 83/18, Legalis nr 1880429.

18  Zob. M. Sliwka, Prawa..., op. cit., s. 338, ktéry pisze, ze ,,jaskrawym przykladem (krzywdy - przyp.
M. S.) moze by¢ naruszenie przez lekarza tajemnicy zawodowej, wywolujace daleko idace konse-
kwencje w sferze rodzinnej pacjenta”

19 M. Nesterowicz, Prawo..., op. cit., s. 292-293; zob. tez wyrok Wojewddzkiego Sadu Administra-
cyjnego w Krakowie z dnia 15 grudnia 2017 r., IT SA/Kr 1206/17, Legalis nr 172945.

20 Odnosnie do podmiotowego i przedmiotowego zakresu tajemnicy medycznej zob. przede wszyst-
kim R. Kubiak, Tajemnica..., op. cit., s. 26 i n.; zob. tez wyrok Wojewddzkiego Sadu Administra-
cyjnego z dnia 15 grudnia 2017 r., IT SA/Kr 1206/17, Legalis nr 1729645, gdzie sad ten orzekl,
ze ,w $wietle art. 40 ust. 1 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza denty-
sty (tekst jedn. Dz.U. z 2018 r., poz. 617) tajemnica lekarska jest ujmowana jako obowiazek le-
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Przyjmuje sig, ze o tym, czy w danej sprawie doszlo do naruszenia dobra osobi-
stego, decydowa¢ powinny racje obiektywne?', cho¢ orzecznictwo uwzglednia tez su-
biektywne odczucie krzywdy**. Potrzebe wazenia tych kryteriow, réwniez gdy chodzi
o naruszenie tajemnicy medycznej, obrazuje stan faktyczny rozstrzygany przez Sad
Apelacyjny w Krakowie wyrokiem z dnia 3 wrzesnia 2015 r.* Powddka, powolujac
sie na art. 23 i 24 k.c., zarzucita pozwanemu szpitalowi niedochowanie tajemnicy le-
karskiej oraz naruszenie zasad ochrony danych osobowych w zwigzku z udostepnie-
niem osobie sporzadzajacej prywatng opini¢ lekarska, na potrzeby procesu o btad
w sztuce lekarskiej, dokumentacji medycznej dotyczacej powddki i ,,dokumentacji
sadowej” sporu miedzy stronami. Podczas anonimizacji danych pominieto czytelny
podpis powddki (pod badaniem przesiewowym stuchu maloletniego powoda) i nie-
dokladnie zakreslono jej danej osobowe oraz dane maloletniego powoda. Powddka
odczuwala w zwiazku z tym ,wyciekiem” danych dyskomfort i obawiala si¢ nieko-
rzystnego wplywu tego faktu na srodowisko lokalne, podniosta tez, ze nie chcieli
wraz z mezem, aby osoby trzecie wiedzialy o toczacym sie procesie. Sad pierwszej in-
stancji powddztwo oddalit. Oddalajac apelacje powoddw od tego rozstrzygniecia sad
drugiej instancji powiedzial, ze ocena, czy nastapilo naruszenie dobra osobistego, nie
moze by¢ dokonana ,wedlug miary indywidualnej wrazliwosci osoby, ktéra czuje sie
dotknieta zachowaniem innej osoby?*, lecz musi mie¢ charakter obiektywny. Obiek-
tywnie za$, zdaniem sadu, udostepnienie kolejnemu lekarzowi — profesorowi nauk
medycznych - dokumentacji medycznej w celach konsultacyjnych, nawet z narusze-
niem ustawy o prawach pacjenta, nie faczy sie w powszechnym odczuciu z tamaniem

karza do zachowania w tajemnicy informacji zwigzanych z pacjentem, a uzyskanych w zwiazku
z wykonywaniem zawodu. Na podstawie kryterium podmiotowego zakres tajemnicy lekarskiej
mozemy podzieli¢ na: fakty ustalone przez lekarza lub przekazane mu przez innego lekarza oraz
fakty ujawnione przez pacjenta i inne osoby na jego Zadanie. Tajemnica lekarska objete sg za-
réwno wyniki przeprowadzonych badan, jak i réwniez diagnoza postawiona na ich podstawie,
historia choroby i uprzednie postepowanie terapeutyczne, metody i postepy w leczeniu, wcze-
$niejsze lub wspolistniejace schorzenia, hospitalizacje, przyjmowane leki. Rozciaga si¢ to réwniez
na wszelkie materialy zwigzane z postawieniem diagnozy lub leczeniem, a wigc zaswiadczenia,
notatki, kartoteki”. Kanwa sporu byla nastepujaca: skarga na decyzj¢ dyrektora publicznego za-
kfadu opieki zdrowotnej w przedmiocie odmowy udostepnienia ,,informacji publicznej”, dotycza-
cej faktu przeprowadzenia ,,aborgji, indukcji poronienia, poronient samoistnych i niesamoistnych
oraz zabiegow lyzeczkowania macicy” w szpitalu w latach 1993-2016. Sad w pelni podzielit sta-
nowisko skarzacych, ze pytania odnoszace si¢ do oceny stanu zagrazajacego zyciu i zdrowiu matki
oraz rodzaju zdiagnozowanych uposledzen plodu nie sg informacja publiczng, bowiem zmierzaja
do analizy dokumentacji medycznej poszczegdlnych przypadkow przerwania cigzy. A dokumen-
tacja ta — jak wskazal sad - objeta jest tajemnicg lekarska.

21 Zob. A. Szpunar, Ochrona..., op. cit., s. 106; idem, Zado$¢uczynienie..., op. cit., s. 90, 182.

22 Zob. np. wyrok SN z dnia 12 wrze$nia 2002 r., IV CKN 1266/00, Lex nr 80272.

23 Sygn.I ACa679/15, Legalis nr 1370731.

24 Zob. wyrok SN z dnia 5 kwietnia 2002 r., IT CKN 953/00, Legalis nr 277464; podobnie wyrok SN
z dnia 11 marca 1997 r., III CKN 33/97, O SN C 1997/6-7.
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tajemnicy lekarskiej w sposob godzacy w dobra osobiste. W zwigzku z tym wywiodt,
ze naruszenie zakazu rozpowszechniania danych osobowych nie jest automatycznie
réwnoznaczne z bezprawnym naruszeniem dobr osobistych. Zwraca uwage powo-
tanie si¢ przez sady obydwu instancji na ,powszechne odczucie” zakresu ingeren-
cji w zycie powodoéw jako kryterium zaistnienia krzywdy. Przesadza ono o tym, ze
udostepnienie jeszcze jednemu lekarzowi o specjalnosci ginekologiczno-potozniczej
dokumentacji odbiegajacego od normy porodu powddki, ktory taczyt sie z powikla-
niami, na potrzeby procesu nie zostato zidentyfikowane jako naruszenie dobra oso-
bistego.

W przytoczonych okolicznosciach orzeczenia sagdéw obydwu instancji odpo-
wiadajg prawu. Przestrzec jednak trzeba przed generalizacja tezy, ze zawinione na-
ruszenie prawa pacjenta do tajemnicy medycznej moze by¢ ignorowane z uwagi
na kryterium ,,powszechnego odczucia”. Zwraca ponadto uwage — widoczne tez w in-
nych orzeczeniach sagdéw - nieustanne przeplatanie si¢ przy problematyce tajem-
nicy medycznej watkow dotyczacych dobr osobistych w ogdlnosci, praw pacjenta
i ochrony danych osobowych?®, ktdre pozostaja ze soba nierozerwalnie zwigzane.

4. Postacie winy przy ujawnieniu tajemnicy medycznej

Jest warte podkreslenia, ze wina podmiotu leczniczego, ktora pokrzywdzony
musi wykaza¢ (przy mozliwym przyjeciu domniemania bezprawnosci w oparciu
o art. 24 k.c.)*, moze by¢ umyslna lub nieumyslna w réznej postaci (lekkomyslnos¢,
niedbalstwo) i moze zachodzi¢ w réznych stadiach postgpowania leczniczego, a na-
wet po jego zakonczeniu, na przyklad przy ujawnieniu danych zawartych w doku-
mentacji medycznej juz po opuszczeniu szpitala przez pacjenta?’. Przy naruszeniu
prawa pacjenta do tajemnicy medycznej mozliwa jest zarébwno wina lekarza lub in-
nej osoby wykonujacej zawod medyczny, za ktoérg odpowiedzialno$¢ moze ponosié
szpital (w oparciu o art. 430 k.c.), jak i wina organizacyjna podmiotu leczniczego po-
legajaca na niedbalstwie w ochronie i przechowywaniu oraz zasadach dostepu do
roznych dokumentéw dotyczacych pacjenta (historii choroby, wynikéw badan, kart
informacyjnych z leczenia szpitalnego, notatek, danych w pamigci komputera). Wina
polega¢ tez moze na zachowywaniu w zbiorze danych informacji, ktére wykraczaja

25  Zob. ustawa o ochronie danych osobowych z dnia 10 maja 2018 r. (tekst jedn. Dz.U. 2 2019 r., poz.
1781), zwlaszcza art. 92, odsytajacy w kwestiach nieuregulowanych (przez rozporzadzenie Parla-
mentu Europejskiego i Rady UE 2016/679) przy dochodzeniu roszczen z tytutu naruszenia prze-
piséw o ochronie danych osobowych do przepiséw kodeksu cywilnego.

26 Por. M. Safjan, Ochrona..., op. cit., s. 13; B. Lewaszkiewicz-Petrykowska, Wina lekarza i zaktadu
opieki zdrowotnej jako przestanka odpowiedzialnosci cywilnej za szkody wyrzadzone przy lecze-
niu, ,,Prawo i Medycyna” 1999, nr 1; M. Sliwka, Prawa..., op. cit., . 329.

27 Zob. M. Nesterowicz, Zado$¢uczynienie..., op. cit., s. 17.
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poza zakres uprawnionego do ich gromadzenia?. Podkre$la sie zasadnie, ze w doku-
mentacji medycznej nie powinny by¢ zamieszczane dane (np. dotyczace zycia osobi-
stego pacjenta), ktore nie majg zwigzku z procesem terapeutycznym. Gromadzenie
ich moze prowadzi¢ do naruszenia tajemnicy medycznej, bowiem moga one dotrzeé
do wiadomosci 0s6b nieuprawnionych®.

Przy ocenie winy nalezy wzia¢ pod uwage postawe sprawcy po naruszeniu prawa
do tajemnicy medycznej. Okolicznosciami powodujacymi dodatkowa dolegliwosc,
pogtebiajacymi poczucie krzywdy moga by¢ arogancja naruszajacego lub jego obo-
jetnos¢ (4. brak reakcji po naruszeniu), co sad uwzgledni przy ocenie winy sprawcy™.

Jak wskazuje R. Kubiak, w sytuacji naruszenia prawa do prywatnosci, poprzez
ujawnienie danych dyskretnych, na okolicznosci wptywajace na warto$¢ zadoscuczy-
nienia skladac¢ si¢ beda na przyklad rodzaj udostepnionych informacji (na ile gleboko
ingeruja one w sfere intymng) oraz ich zakres i sposob ujawnienia (w duzej skali czy
wobec ograniczonego kregu odbiorcéw), forma i stopien winy czy zachowanie pra-
cownika medycznego post factum?'.

5. Alternatywny zbieg roszczen przy wystapieniu rozstroju zdrowia
spowodowanego ujawnieniem tajemnicy medycznej

Trzeba tez rozwazy¢ sytuacje, w ktérych dochodzi do krzyzowania si¢ standw
faktycznych w ten sposob, ze krzywda wynikajaca z naruszenia prawa do tajemnicy
medycznej polega na rozstroju zdrowia pokrzywdzonego, np. nerwicy czy innych za-
burzeniach psychicznych, wynikajacych z ostracyzmu w grupie spotecznej lub w ro-
dzinie®.

28  Zob. R. Kubiak, Tajemnica..., op. cit., s. 83.

29  Zob. M. Boratynska, P. Konieczniak, Prawa pacjenta, Warszawa 2001, s. 371-373. Autorzy zwra-
cajg uwage na art. 28 KEL, ktory stanowi, ze ,dokumentacja lekarska powinna zawiera¢ wylacznie
informacje potrzebne do postepowania lekarskiego’; zob. tez M. Izycka-Raczka, Prowadzenie in-
dywidualnej dokumentacji medycznej, ,Medycyna po Dyplomie” 2001, nr 10, s. 32; zob. ponadto
M. Nesterowicz, Prawo..., op. cit., s. 296, ktory powoluje art. 23-29 KEL i podkresla obowigzek
zabezpieczenia poufnosci informacji zawartych w materiale genetycznym pacjentéw i ich rodzin.

30  Zob. U. Drozdowska, Cywilnoprawna ochrona praw pacjenta, Warszawa 2007, s. 337-351.

31 R. Kubiak, Tajemnica..., op. cit., s. 85; zob. tez B. Janiszewska, Zados¢uczynienie za krzywde
w sprawach medycznych, ,Prawo i Medycyna” 2005, nr 2, s. 107, ktéra uznaje, ze ,w razie na-
ruszenia dobr osobistych wysokos¢ zadosc¢uczynienia nie musi ograniczaé si¢ do kompensacji
krzywdy, ale moze by¢ ustalana z zamiarem represyjnego oddzialywania”

32 Pojecie rozstroju zdrowia bylo wielokrotnie przedmiotem rozwazan sadéw — zob. np. wyrok SN
z dnia 20 marca 2002 r., V. CKN 909/00 z glosa K. Baczyk, ,,Przeglad Sadowy” 2003, nr 4, gdzie sad
ten powiedzial, ze rozstrdj zdrowia wyraza si¢ w innych (niz uszkodzenie ciata) postaciach zaklo-
cen w funkcjonowaniu poszczegdlnych organéw, bez ich widocznego uszkodzenia (np. nerwica,
choroba psychiczna, obnizenie sprawnosci intelektualnej), przy czym podstawa zadania zado$¢-
uczynienia mogg by¢ cierpienia fizyczne lub psychiczne, wystepujace oddzielnie lub Iacznie; zob.
tez wyrok SN z dnia 14 pazdziernika 2005 r., IIT CK 99/05, OSP 2008, nr 6, poz. 68, z ktdrego wy-
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Nalezy zatem zastanowic sig, jaka jest relacja art. 4 ustawy o prawach pacjenta
w zw. z art. 448 k.c. do art. 445 § 1 k.c., stanowigcego podstawe do dochodzenia za-
dos¢uczynienia za szkode niemajatkowa w przypadkach uszkodzenia ciala lub wy-
wolania rozstroju zdrowia.

Dominuje poglad o dualizmie podstaw prawnych zados¢uczynienia z tytutu na-
ruszenia dobr osobistych®. Przepis art. 445 k.c. pozwala na dochodzenie roszczenia
o zados¢uczynienie (ale juz nie o zaptate na wskazany cel spoteczny) w rezimie delik-
towym w razie naruszenia wyliczonych w nim taksatywnie dobr osobistych, uznawa-
nych za szczegdlnie donioste. Uzasadnia to mozliwos¢ zasadzenia zado$¢uczynienia
takze wowczas, gdy sprawca odpowiada na zasadzie ryzyka lub stusznosci*.

Odpowiedzialno$¢ na zasadzie ryzyka moze mie¢ miejsce w przypadku roszczen
wobec podmiotu leczniczego (np. szpitala) na podstawie art. 430 k.c. jako zwierzch-
nika, ktérego podwladnym jest lekarz lub inna osoba z personelu medycznego, kto-
rej mozna przypisa¢ wine*. Z kolei odpowiedzialno$¢ na zasadzie stusznosci (tj. za
dzialania zgodne z prawem) w oparciu o art. 417*k.c. moze mie¢ miejsce wyjatkowo,
tylko o tyle, o ile dzialania zakladu leczniczego mozna kwalifikowac¢ jako tzw. przy-
mus leczenia*® (dopuszczalny wylacznie w przypadkach wskazanych w ustawie), co
uzasadnia traktowanie tych dzialan jako sfery imperium?’. Taka sytuacja moze zacho-
dzi¢ na przyklad przy ujawnieniu tajemnicy medycznej dotyczacej przymusowego

nika, Ze ,podstawa zado$¢uczynienia z art. 445 § 1 k.c. moze by¢ naruszenie praw pacjenta, pole-
gajace na przeprowadzeniu operacji bez jego zgody, jesli negatywne przezycia zwigzane z samym
faktem braku zgody wywotaly skutek wyrazajacy si¢ w przejsciowym chociazby zaburzeniu funk-
cjonowaniu organizmu, mogacym zosta¢ zakwalifikowanym jako wywolanie rozstroju zdro-
wia; zob. tez wyrok Sadu Apelacyjnego w Lodzi z dnia 20 stycznia 2014 r., I ACa 883/13, Legalis
nr 993892.

33 Zob. M. Nesterowicz, Zado$¢uczynienie..., op. cit., s. 17; A. Maczynski, Zado$¢uczynienie pie-
niezne za krzywde spowodowana naruszeniem dobra osobistego. Geneza, charakterystyka i ocena
obowiazujacej regulacji, (w:) M. Pyziak-Szafnicka (red.), Ksiega pamiatkowa ku czci Profesora
Adama Szpunara, Krakoéw 2004, s. 247. Autor uznaje, ze art. 445 k.c., ze wzgledu na wezsza hipo-
tezg oraz dyspozycje (brak mozliwosci zadania zaptaty na wskazany cel spoteczny), stanowi lex
specialis w stosunku do art. 448 k.c; zob. tez M. Sliwka, Prawa..., op. cit., s. 331-340, ktéry opo-
wiada si¢ przeciwko zbiegowi roszczen i szczegétowo przedstawia zréznicowane poglady dok-
tryny.

34  B.Lewaszkiewicz-Petrykowska, W sprawie wykladni art. 448 k.c. , ,,Przeglad Sadowy” 1997, nr 1,
s. 3; A. Szpunar, Zado$¢uczynienie..., op. cit., s. 208-229.

35  Zob. M. Nesterowicz, Prawo, op. cit., s. 48 i n.; zob. tez np. wyrok SN z dnia 13 grudnia 2007 r.,
I CSK 384/07, OSP 2009, nr 2, poz. 20 z glosa M. Nesterowicza.

36 Zob. N. Kaminska-Karczewska, Przymus leczenia i inne interwencje medyczne bez zgody pa-
cjenta, Warszawa 2018, passim.

37  Zgodniezart. 417%k.c., jezeli przez zgodne z prawem wykonywanie wladzy publicznej zostata wy-
rzadzona szkoda na osobie, poszkodowany moze zada¢ catkowitego lub czesciowego jej napra-
wienia oraz zado$¢uczynienia pieni¢znego za doznang krzywde, gdy okolicznosci, a zwlaszcza
niezdolno$¢ poszkodowanego do pracy lub jego cigzkie polozenie materialne, wskazuja, ze wy-
magaja tego wzgledy stusznosci.
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leczenia w zaktadzie psychiatrycznym. Jesli ujawnienie takie bylo bezprawne (nieko-
niecznie zawinione) odpowiedzialno$¢ mozna oprzeé na art. 417 k.c.*®

Podzielam stanowisko, ze w sytuacji, gdy na skutek jednego czynu naruszono
dwa dobra osobiste (tu: prywatno$¢ i zdrowie), zachodzi alternatywny zbieg rosz-
czen®. Taki zbieg oznacza, ze poszkodowany musi dokona¢ wyboru jednego z tych
roszczen, a dokladniej jednej z podstaw prawnych dochodzenia roszczen z tytulu
szkody niemajatkowej, wyrzadzonej przez ujawnienie tajemnicy medycznej. Moze
przy tym powolaé jako podstawe faktyczng rozstrzygniecia albo rozstrdj zdrowia
powstaly wskutek ujawnienia tajemnicy, albo naruszenie dobr osobistych lub tez
naruszenie prawa pacjenta do tajemnicy medycznej. Jesli powotuje wszystkie te oko-
licznosci, powinien wybra¢ podstawe prawng dochodzenia roszczen (art. 445§ 1 k.c.
albo art. 448 k.c.).

6. Funkcja i wysokos$¢ zado$cuczynienia orzekanego w zwiazku
Z ujawnieniem tajemnicy medycznej

Orzeczenie zado$¢uczynienia za doznang krzywde w oparciu o art. 448 k.c. w zw.
z art. 415 lub 416 k.c. albo na podstawie art. 4 § 1 ustawy o prawach pacjenta w zw.
z art. 448 k.c. lub tez stosowanie art. 445 § 1 k.c. w zw. z art. 415 lub 430 k.c. (kiedy
to podmiot leczniczy odpowiada za dzialania personelu medycznego na zasadzie ry-
zyka) jest fakultatywne. Charakter ocenny ma takze wysokos¢ tego zados¢uczynie-
nia. Ustawodawca pozostawil wiec organowi orzekajacemu swobode oceny tego, czy
in casu kompensacja pieniezna krzywdy w ogole odpowiada jej postaci i nasileniu®,
oraz tego, jaka suma pieni¢zna jest odpowiednia dla ztagodzenia tej krzywdy. Istota
szkody niemajatkowej sprawia, ze nie mozna wyliczy¢ jej wysokosci, a co za tym

38  Zob. wyrok SN z dnia 29 pazdziernika 2003 r., ITT CK 34/02, OSP 4/2005, poz. 54, z glosa E. Bagin-
skiej; wyrok SN z dnia 20 lutego 2010 r., V CSK 287/09, ,Prawo i Medycyna” 2013, nr 3-4, z glosa
M. Nesterowicza.

39 Zob. M. Safjan, Kilka..., op. cit., s. 5in.; A. Szpunar, Zados¢uczynienie..., op. cit., s. 223; M. Sliwka,
Prawa..., op. cit., s. 338-339 traktuje czyn naruszajacy prawa pacjenta i jednoczesnie godzacy
w dobra chronione w art. 445 k.c. jako ,,jedno szersze dzialanie wyrzadzajace jedna szkode nie-
majatkowyq’, uwaza przy tym, ze wybor podstawy roszczen nalezy do pacjenta; za kumulatywnym
zbiegiem roszczen z art. 19a ustawy o z.0.z. i art. 445 k.c. opowiedzieli si¢ A. Gorski, J.P. Gorski,
Zado$¢uczynienie za naruszenie praw pacjenta, ,Palestra” 2005, nr 5-6, s. 91-93.

40  Zob. np. wyrok Sadu Apelacyjnego w Warszawie z dnia 2 pazdziernika 2019 r., I ACa 614/18, Le-
galis nr 2264587, gdzie sad ten powiedzial, ze ,,Zado$¢uczynienie jest przede wszystkim $rodkiem
rekompensaty krzywdy. Jego przyznanie zalezy wigc od jej wystapienia i zakresu, a jednoczesnie
poddane zostato to dyskrecjonalnej ocenie sadu”; wyrok Sadu Apelacyjnego w Katowicach z dnia
20 lutego 2018 r., V ACa 249/17, Legalis nr 1743545, gdzie sad podkre§lil, ze charakter fakulta-
tywny zado$¢uczynienia nie oznacza dowolnosci dla sadu.
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idzie, dokonac¢ jej naprawienia ,,bez reszty”. Mimo to postulatywnie podkresla sig, ze
zados$¢uczynienie pieni¢zne musi mie¢ charakter kompensacyjny*'.

Problematyka funkcji zado$¢uczynienia pienigznego i jego wysokosci wykracza
jednak poza cel artykulu i jest szeroko omowiona w doktrynie i orzecznictwie®.

Stusznie zwraca si¢ uwage, ze mimo wielu roszczen, jakie ma do wyboru pacjent
w przypadku naruszenia prawa do prywatnosci poprzez ujawnienie danych obje-
tych tajemnicg medyczna, najwieksze znaczenie ma zapobieganie potencjalnym na-
ruszeniom oraz zado$¢uczynienie pieniezne. Roszczenia niemajatkowe, ktore stuza
pokrzywdzonemu w oparciu o art. 24 k.c., w szczego6lnosci zfozenie o$§wiadczenia od-
powiedniej tresci, w tym przeprosiny, ,,moga potegowac stopien doznanej krzywdy
(przez ponowne, ewentualnie jeszcze szersze od dotychczasowego, rozpowszechnie-
nie informacji poufnych®).

7. Ochrona tajemnicy medycznej dotyczacej osob powszechnie znanych

R. Kubiak, przywotujac wywody A. Kopffa, zwraca uwage na kwestie dopusz-
czalno$ci udostepniania informacji dotyczacych zycia prywatnego postaci historycz-
nych lub 0s6b uczestniczacych w zyciu politycznym, spolecznym lub kulturalnym,
a takze bioracych udzial w wydarzeniach, ktére wzbudzaja powszechne zaintere-
sowanie*. A. Kopff umieszczal okolicznosci zycia osobistego i rodzinnego w sferze
zycia prywatnego i - w odrdznieniu od hermetycznej sfery zycia intymnego - podda-

41  Zob. np. wyrok Sadu Apelacyjnego w Katowicach z dnia 19 listopada 2018r., 1 ACa 1172/17, Lega-
lis nr 1871235; wyrok Sadu Apelacyjnego w Krakowie z dnia 28 wrzesnia 2018 r., I ACa 1568/17,
Legalis nr 1855736; wyrok Sadu Okregowego w Lublinie z dnia 4 kwietnia 2002 r., I C 656/99,
»Prawo i Medycyna” 2004, nr 3, z glosa M. Nesterowicza.

42 Zob. M. Nesterowicz, Prawo..., op. cit.,, s. 135 i n. Autor podkreéla, ze zado$¢uczynienie musi
mie¢ charakter kompensacyjny, wobec czego musi przedstawia¢ ekonomicznie odczuwalng war-
to$¢, 1 jednoczesnie spetnia¢ funkeje represyjna wobec sprawcy szkody. Uwaza, ze poglad, iz za-
dos¢uczynienie pelni wylacznie funkcj¢ kompensacyjna stracit na aktualnosci, zwlaszcza ze przy
szkodach na osobie, ktore czgsto sg nieodwracalne, nigdy kompensacja nie bedzie pelna; zob. tez
co do okoliczno$ci, ktdre sad powinien wzig¢ pod uwage przy okreslaniu wysokosci zado$éuczy-
nienia, wyrok SN z dnia 30 kwietnia 2019 r.,  CSK 181/18, Legalis nr 1920530, gdzie Sad podkre-
§lit, Ze okolicznosci tych (wskazanych przyktadowo w tezie) ,,nie sposdb wymieni¢ wyczerpujaco,
a ktére w kazdym wypadku maja charakter indywidualny”; zob. ponadto wyrok Sadu Apela-
cyjnego w Warszawie z dnia 13 marca 2018 r.,, I ACa 2077/16, gdzie Sad ten zasadnie uznal, ze
przestanka ,,przecietnej stopy zyciowej” ma jedynie charakter uzupetniajacy, podczas gdy decydu-
jacym kryterium jest rozmiar szkody niemajatkowej; zob. tez M. Walachowska, Zado$¢uczynie-
nie..., op. cit,,s. 15in.

43 R.Kubiak, Tajemnica..., op. cit., s. 87.

44 Ibidem,s.79.
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wal takie informacje ochronie mniej $cistej. Uwazal, ze ich udost¢pnienie moze by¢
dopuszczalne, jesli zajdzie przypadek ,,usprawiedliwionego zainteresowania™.

Nie jest jednak jasne, na co wskazuje R. Kubiak, ,w ktorej z nich (tzn. w sferze
intymnej czy prywatnej — przyp. M.S.) znajduja sie informacje o stanie zdrowia™*.
Sadze, ze granica ta jest plynna, co czyni ja niemozliwg do precyzyjnego ustale-
nia. Ewentualne zabiegi porzadkujace wydaja sie bezuzyteczne, bowiem ich rezul-
tat nie rozstrzygnie o stopniu ochrony w oderwaniu od okolicznosci konkretnego
przypadku. Abstrahujac od koncepcji sfer dobr osobistych, uznac nalezy, ze ochrona
tajemnicy medycznej dotyczacej 0s6b powszechnie znanych, pozostajaca w nieroze-
rwalnym zwigzku z ochrong ich débr osobistych, pozostaje na tym samym poziomie,
co ochrona na zasadach ogdlnych. Nie ma powodu, aby rozluzni¢ rygory dostepnosci
do informacji medycznych dotyczacych takich oséb poza wypadkami, gdy czyni to
sam ustawodawca wobec wszystkich innych pacjentow*’, lub wowczas, gdy na ujaw-
nienie informacji godzi sie sam zainteresowany*.

Whioski

Roszczenie o zado$¢uczynienie z tytulu naruszenia dobr osobistych w zwigzku
z ujawnieniem tajemnicy medycznej moze by¢ oparte na réznych podstawach praw-
nych. Wynika to z faktu, Ze naruszenie prawa do tajemnicy medycznej stanowi¢ moze
jednocze$nie naruszenie dobra osobistego w postaci prywatnosci.

Po pierwsze, moga to by¢ przepisy ogdlne, odnoszace si¢ do zados¢uczynienia
pienieznego za doznang krzywde w zwigzku z naruszeniem débr osobistych, tj. art.
448 k.c. w zwiazku z art. 415 k.c. i art. 416 k.c. (rezim deliktowy). Przepisy te zawie-

45  Autor uznawal, ze takie zainteresowanie ma miejsce, ,gdy fakty odnoszace si¢ do cudzego zy-
cia prywatnego dotycza spoleczenstwa lub pewnych jego kregéw i gdy za zainteresowaniem tym
przemawiajg takie czynniki, jak dobro informacji, nauki, kultury itp”; A. Kopff, Koncepgja...,
op. cit., s. 32.

46  R.Kubiak, Tajemnica..., op. cit., s. 79.

47  Zob. art. 40 ust. 2 ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty, co do wyjatkéw od obowiazku za-
chowania tajemnicy medyczne;j.

48 M. Nesterowicz przytacza gto$ng sprawe, ktora rozstrzygaly sady francuskie, wlacznie z Sagdem
Kasacyjnym, i Europejski Trybunal Praw Czlowieka w Strasbourgu. Sprawa dotyczyla publika-
cji w 1996 r. ksigzki autorstwa dr. Claude'a Gublera, majacej miejsce juz po $mierci prezydenta.
W ksigzce zatytutowanej ,,Le grand secret” lekarz ujawnil, ze Mitterand cierpiat na chorobe no-
wotworowg prostaty, co ukrywano przed opinig publiczng. W wyniku procesu dr Gubler zostat
skazany karnie i dyscyplinarnie za naruszenie tajemnicy lekarskiej, a ponadto sad natozyl na wy-
dawnictwo zakaz dalszego rozpowszechniania ksigzki (ktora zostala juz sprzedana w 46 tysiacach
egzemplarzy). Zakaz ten uchylil dopiero ETPCz w orzeczeniu z dnia 18 maja 2004 r. (sprawa Plon
v. Francja, nr 5814800), stwierdzajac, ze srodki podjete po naruszeniu tajemnicy byly zasadne, ale
po dziewigciu latach od $mierci prezydenta dalsze utrzymywanie zakazu nie bylo usprawiedli-
wione zadnym interesem spolecznym; zob. M. Nesterowicz, Prawo..., op. cit., s. 292.
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rajg zasady przewidziane w kodeksie, do ktérych odsyla art. 24 § 1 k.c. in fine. Ta
podstawa prawna zwigzana jest z wymogiem wykazania, ze naruszenie prawa do ta-
jemnicy medycznej godzi w konkretnym przypadku w sfere dobr osobistych.

Po drugie, takg podstawe prawng stanowig przepisy art. 4 ust.1 ustawy o pra-
wach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta w zw. z art. 448 k.c., do ktérego ta pierw-
sza norma odsyla (rezim deliktowy i kontraktowy). Powolanie si¢ na t¢ podstawe
prawng laczy sie z kolei z wymogiem wykazania zawinionego naruszenia praw pa-
cjenta, co moze mie¢ miejsce takze wowczas, gdy ujawnione zostaly dane znajdujace
sie w dokumentacji medycznej (taka wykladnia jest uzasadniona mimo dostownego
brzmienia art. 4 ust. 3 pkt 3 u.p.p.). Przy kazdej z tych podstaw prawnych trzeba wy-
kaza¢ wystapienie krzywdy (szkody niemajatkowej) i udowodni¢ wine (takze przy
uwzglednieniu tzw. winy organizacyjnej) naruszajacego.

Mozliwy jest oprocz tego alternatywny zbieg roszczen w razie naruszenia jesz-
cze innego dobra osobistego (zdrowia) w zwigzku z wystgpieniem rozstroju zdro-
wia spowodowanego ujawnieniem tajemnicy medycznej. Ma wowczas zastosowanie
art. 445 k.c., co taczy si¢ z mozliwo$cig zasgdzenia zados¢uczynienia takze wowczas,
gdy sprawca odpowiada na zasadzie ryzyka (np. 430 k.c.) lub stusznosci (art. 417°
k.c. przy przymusie leczenia), cho¢ tylko w rezimie deliktowym. Poszkodowany musi
wowczas dokona¢ wyboru jednej z podstaw prawnych; moze wybrac jedna z dotych-
czas wskazanych albo art. 445 k.c.
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