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Zdrowie i zycie stanowi szczegdlng wartosc¢ dla kazdego cztowieka. Dlatego podmiotom, ktére zajmuja sie diagnostyka
i leczeniem, stawia sie szczegdlnie wysokie wymagania. Sama dziatalno$¢ stuzby zdrowia, sposéb wykonywania i rezultaty
Swiadczen zdrowotnych lekarzy i placéwek medycznych podlegaja kontroli spotecznej. Realizuja ja w mediach (zwtaszcza
w internecie) pacjenci oraz dziennikarze. Pomimo ze taka kontrola oraz gwarantowana konstytucyjnie wolnos¢ stowa i prasy
pozwalaja na publiczne wyrazanie swoich opinii (takze krytycznych i negatywnych), prezentowanie wasnego stanowiska
—nawet w waznych kwestiach spotecznych — nie uprawnia do naruszania débr osobistych pracownikéw i placéwek stuzby
zdrowia. Zjawisko to staje sie w ostatnich latach coraz bardziej powszechne. Sprzyja mu rosnaca popularnos¢ portali inter-
netowych oceniajacych lekarzy, mediéw spotecznosciowych, jak réwniez napiecie spoteczne zwigzane z przecigzeniem
stuzby zdrowia i ograniczeniem dostepu do niektérych swiadczen zdrowotnych w zwiazku z pandemig COVID-19. Nie
bez znaczenia sg okolicznosci $wiadczenia ustug medycznych (w tym towarzyszacy pacjentom stres zwigzany z chorobg
czy pobytem w szpitalu, niekiedy demonstrujacy sie krytyka oraz agresja stowna w stosunku do personelu medycznego).
W przypadku zniestawienia, lekarz oraz placowka medyczna maja do dyspozycji srodki ochrony cywilnej i karnej. Moga
one stanowi¢ prawne narzedzia ochrony przed negatywnymi skutkami naruszenia dobrego imienia lub renomy w sferze
osobistej, zawodowej oraz spoteczne;j.

Stowa kluczowe: naruszenie débr osobistych lekarza, zniestawienie, naruszenie dobrego imienia, naruszenie renomy
placéwki medycznej

Granice ochrony débr osobistych lekarzy

i placowek medycznych

Rozpowszechnianie obraZliwych, nieprawdziwych tresci lub
komentarzy o konkretnym lekarzu moze prowadzi¢ do prze-
kroczenia granic dozwolonej krytyki i naruszenia jego débr
osobistych (art. 24 w zw. z art. 23 ustawy z 23 kwietnia 1964 r.
Kodeks cywilny, dalej, k.c”) [1]. O tym, czy upubliczniane badz
rozpowszechniane negatywne opinie mozna uznac¢ za naru-
szenie dobr osobistych, decyduje ocena konkretnego przy-
padku i towarzyszacych mu okolicznosci. Aby sagd mogtuznac
taki zarzut za zasadny, nalezy:

-+ skonkretyzowac dobro osobiste, ktére zostato naruszone,

.+ okredli¢ osobe fizyczng lub prawng jako dysponenta na-
ruszonego dobra,

- wykazac zagrozenia lub naruszenia dobra,

-+ ustali¢ bezprawno$¢ wkroczenia w sfere ochrony danej
osoby fizycznej lub prawnej.

W realiach $wiadczenia opieki zdrowotnej najczesciej do-
chodzi do naruszenia dobrego imienia oraz godnosci lekarza.
Moze ono nastgpi¢ w wyniku zarzucenia lekarzowi niewtasci-
wego postepowania przy wykonywaniu zawodu (np. braku
nalezytych kwalifikacji, btedu lekarskiego, ignorowania praw
pacjentow, korupdji). Takie naruszenie moze narazi¢ lekarza
na utrate zaufania potrzebnego do wykonywania zawodu
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zaufania publicznego lub spowodowac zmiane zachowania
pacjentow, a nawet ich utrate (por. wyrok SN z 29.10.1971 r,
Il CR455/71).

Jezeli adresatem pejoratywnych opinii, szykan jest pla-
cowka medyczna (szpital, przychodnia, podmiot medyczny),
wowczas moze zostac naruszona jej renoma (dobre imie)
stanowiace dobro osobiste osoby prawnej (art. 43 w zw. z art.
24 k.c.). W tym przypadku renoma jest rozumiana jako dobre
mniemanie pacjentdw o prowadzonej dziatalnosci w zakre-
sie $wiadczerh medycznych. Jej naruszenie moze polegac
na nieuzasadnionym przypisaniu placowce nieprawidtowo-
$ci w funkcjonowaniu (np. niskiej jakosci ustug, zaniedban
wzgledem pacjentow, naduzy¢ w rozliczaniu swiadczert me-
dycznych, mobbingu wzgledem zatrudnionego personelu),
CO moze negatywnie rzutowac na ocene przez pacjentow
wykonywania jej statutowych zadan jako jednostki leczniczej.

O zagrozeniu renomy mozna méwic takze wtedy, gdy
do publicznej wiadomosci zostang podane nieprawdziwe
informacje na temat uchybienr pracy personelu. Co do zasady
w takim przypadku stwierdzenie naruszenia débr osobistych
placowki nie jest jednoczesnie naruszeniem débr zatrudnio-
nych w niej osoéb. Moze jednak sie tak zdarzy¢, ze zarzuty
skierowane wobec zatrudnionego personelu (lekarza), bedg
obiektywnie rzutowac na renome placowki i naruszac jej do-
bre imie.

Obok wskazania dobra osobistego, ktére zostato naruszo-
ne, konieczne jest takze wykazanie, ze dziatania naruszajace
dobre imie, godnos¢ lub renome, nie majg charakteru anoni-
mowego. Nalezy udowodni¢, ze kwestionowane wypowiedzi,
opinie czy negatywne komentarze w sposéb jednoznaczny
odnoszg sie do okreslonej osoby fizycznej lub konkretnej osoby
prawnej.

Aby oceni¢, czy doszto do naruszenia dobra osobistego,
nie ma znaczenia subiektywne odczucie lekarza (placowki),
ale obiektywne postrzeganie okreslonego zachowania i re-
akcja, jaka wywotuje w odbiorze spotecznym [2]. Konieczna
jest ocena konkretnych dziatan, sformutowan, jakie zostaty
uzyte, a takze ich mozliwych konotadcji, odniesien, kontekstu
sytuacyjnego czy grupy odbiorcéw.

Wykazanie dotkliwosci, jakie sg skutkiem zagrozenia czy
naruszenia dobr, moze by¢ utrudnione, poniewaz granice
dozwolonej krytyki i wykorzystywanych w tym celu $rodkow,
sq — w stosunku do lekarzy, jako 0séb wykonujacych zawod
zaufania publicznego — znacznie przesuniete. Jak potwierdza
orzecznictwo sadowe, ze wzgledu na specyfike wykonywane-
go zawodu, lekarz, ktéry udziela Swiadczen zdrowotnych, musi
sie liczyc sie ztym, ze jego aktywnos$¢ moze byc¢ poddana jaw-
nej krytyce, a jego dobra osobiste (w szczegdlnosci nazwisko)
w zakresie zwigzanym z wykonywanym przez niego zawodem
podlegaja stabszej ochronie (por. wyrok SN z 18.01.2013 r,
IV CSK 270/12).

Dochodzenie roszczen z tytutu zagrozenia lub naruszenia
dobr osobistych ufatwia natomiast domniemanie bezpraw-
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nosci. Chodzi o to, Ze kazde naruszenie dobra osobistego jest
uznawane za bezprawne, o ile nie zachodzi zadna ze szcze-
golnych okolicznosci usprawiedliwiajgcych ingerencje w sfere
dobr osobistych. Zalicza sie do nich:

dziatanie dozwolone przez obowiazujgce przepisy prawa,

wykonywanie prawa podmiotowego,

zgode pokrzywdzonego,

dziatanie w obronie uzasadnionego interesu (zob. wy-

rok SN z 4.6.2003 r,, | CKN 480/01; wyrok SA w Krakowie

73.62020r, 1 ACa 1315/19).

Aby odrzuci¢ zarzut bezprawnosci, w sporach o naruszenie
dobr osobistych lekarzy i placéwek medycznych, przywotywa-
ne sa zwykle nastepujace argumenty:

wolnos¢ stowa,

swoboda wypowiedzi i wrazania pogladdw (art. 54 ust. 1

Konstytucji RP),

dziatanie w obronie uzasadnionego interesu.

Takie uprawnienia moga by¢ by¢ jednak realizowane
z uwzglednieniem prawa do zachowania czci oraz dobrego
imienia — ktore takze chroni Konstytucja.

Cho¢ pacjenci i inne osoby majg prawo do wyrazania
negatywnych czy niepochlebnych opinii o lekarzu, granice
krytyki wyznacza prawo lekarza do ochrony dobr osobistych.
Niewatpliwie obiektywna krytyka moze by¢ uznana za dziata-
nie pozyteczne spotecznie. Nie powinna jednak przekroczyc
dopuszczalnych przez prawo ram. Przy ich wyznaczaniu sad
powinien dokona¢ balansowania praw i intereséw obu stron.
Jednoczesnie powinien traktowac¢ wolnos¢ stowa i ochrone
dobr osobistych jako réwnowazne wartosci.

Z jednej strony, sad moze uznac, ze wypowiedz warto-
$ciujaca lub ocenna prowadzi do naruszenia dobr osobistych,
jezelinie ma ona oparcia w prawdziwym, ocenianym zdarzeniu
i nie ma cech rzetelnosci oraz rzeczowosci. Tylko bowiem
adekwatnos¢ oceny do opisywanego prawdziwego zdarzenia
uchyla bezprawnos¢ wypowiedzi. Dzieje sie tak nawet wtedy,
gdy znajduja sie w nich sformutowania naruszajace godnosc¢
osobistg czy dobre imie lekarza lub placéwki medycznej (wy-
rok SNz 23.2.2017 r, | CSK 124/16). Za bezprawne uznawane
jest natomiast rozpowszechnianie fatszywych informadji (por.
wyroki SN z 22.12.1997 r, Il CKN 546/97 oraz 23.06.2004 r,,
V CK 538/03) lub informacji prawdziwych, ale przedstawionych
w zmanipulowanym kontekscie (por. wyrok SA w Biatymstoku
7252.2016r,1 ACa 981/15).

Z drugiej strony, postugiwanie sie nawet kontrowersyj-
nymi formami ekspresji moze by¢ uznane za mieszczace sie
w dopuszczalnych ramach z uwagi na to, ze dotyczy kwestii
o doniostym znaczeniu spotecznym (np. opinii lekarza o trans-
plantacji, aborcji, bezpieczenstwie szczepionek).

Naruszenia débr osobistych lekarzy na portalach
internetowych oraz w artykutach prasowych

Szczegolne zasady i okolicznosci, ktére maja znaczenie dla
oceny naruszenia dobr osobistych lekarzy oraz placowek me-



dycznych dotycza publikowania negatywnych komentarzy
i opinii w internecie, na portalach stuzacych ocenie lekarzy
oraz w publikacjach prasowych przygotowywanych przez
dziennikarzy.

Warto pamieta¢, ze podmioty Swiadczgce ustugi drogg
elektroniczna (np. hostingujace strony internetowe), nie maja
obowigzku sprawdzania, monitorowania i cenzurowania tresci,
ktére umieszczajg uzytkownicy np. w formie komentarzy (art.
15 Ustawy o $wiadczeniu ustug drogg elektroniczng z dnia 18
lipca 2002 r.) [3]. Wazne, aby o naruszeniu zawiadomic¢ admini-
stratora, ktéry ma wéwczas obowigzek zareagowad. Powinien
usunac naruszajace trescilub uniemozliwi¢ do nich dostep. Ad-
ministrator, ktéry wiedziat o wpisie naruszajacym cudze dobra
osobiste lub o bezprawnym powiadomieniu i nie zareagowat
we wiasciwy sposéb, odpowiada za naruszenie prawa na réwni
z autorem takiego wpisu (zob. wyrok SN z 30.9.2016 ., | CSK
598/15). Na potrzeby dochodzenia roszczen, z zachowaniem
przepiséw o ochronie danych osobowych, administrator po-
winien udostepnic dane takiego uzytkownika. Te zasady maja
takze zastosowanie do 0séb prywatnych prowadzacych strony
internetowe, ktére maja fora dyskusyjne, gdzie uzytkownicy
moga zamieszcza¢ komentarze.

Na skutecznos¢ i zakres roszczen z tytutu naruszenia dobr
osobistych w internecie maja wptyw:

kontekst sytuacyjny (np. umieszczenie negatywnych

wypowiedzi na portalu przeznaczonym do dzielenia sie

opiniami o lekarzach),

srodek komunikacji, jakim jest internet,

szeroki kragg oséb, do ktérych dociera wypowiedZ naru-

szajaca dobra osobiste.

Zgodnie z orzecznictwem sadowym i praktyka, umieszcze-
nie komentarzy na forum internetowym dopuszcza wieksze niz
przecietnie przyzwolenie na ostrzejsze, nawet przejaskrawio-
ne opinie i krytyczne komentarze. Portale, ktére umozliwiaja
zamieszczanie opinii i komentarzy dotyczacych lekarzy, majg
takze wieksze przyzwolenie na operowanie nazwiskamilekarzy
jako ich danymi osobowymi i dobrem osobistym. Dzieje sie
tak, poniewaz tego typu portale uznawane sg za jedno z na-
rzedzi kontroli spotecznej (zob. wyrok SN z 20.1.2017 r,, | CSK
99/16, decyzja Generalnego Inspektora Danych Osobowych
7 23 grudnia 2009 r., DOLiS/DEC-1323/09) [4].

Temat $wiadczen medycznych i lekarzy pojawia sie takze
w srodkach masowego przekazu, w tym przy okazji artykutéw
prasowych lub programéw nagtasniajacych bfedy lekarskie
czy patologie w stuzbie zdrowia. Odbywa sie to niekiedy przy
uzyciu bardzo mocnych form wypowiedzi z odwotaniem sie
do konkretnych osob czy placowek medycznych. Przy tej okazii
dziennikarze korzystaja z wolnosci wypowiedzi i prawa obywa-
telidoich rzetelnego informowania, jawnosci zycia publiczne-
go oraz kontroliikrytyki spotecznej (art. 14 Konstytucji oraz art.
1 Ustawy prawo prasowe z dnia 26 stycznia 1984 r.) [5]. Wolnos¢
prasy nie usprawiedliwia jednak naruszania débr osobistych
przez przekazywanie informacji niezgodnych z rzeczywistoscia

czy bezpodstawnie krzywdzacych ocen (np. narazenia pacjen-
ta na utrate zycia czy zdrowia, uzaleznienia $wiadczenia ustug
od finansowych korzysci).

Przy wykorzystaniu materiatow prasowych, przedsta-
wianiu faktéw, opinii, zdarzen i komentarzy, dziennikarz jest
zobowigzany zachowac szczegdlng starannosc i rzetelnosc.
Powinien zwtaszcza sprawdzi¢, czy uzyskane informacje sg
zgodne z prawdg lub poda¢ ich Zrédto (chyba, Ze s3 objete
tajemnica dziennikarska). Wypowiedzi o charakterze rzetelnej
informacji, nawet jesli zawierajg niepochlebne stwierdzenia,
nalezy odréznic¢ od krytyki lub negatywnej oceny opartej na
niepotwierdzonych faktach.

Moze sie jednak zdarzy¢, Zze autor publikacji manipulu-
je faktami, opisuje je w sposéb wybidrczy lub tendencyjny,
by przedstawic¢ lekarza lub placowke medyczng w sposéb
nierzetelny i w efekcie naruszy¢ dobra osobiste w posta-
ci czci, dobrego imienia czy wizerunku. Dochodzi do tego
zwtaszcza wtedy, gdy dziennikarz celowo naduzywa srodkow
redakcyjnych i jezykowych, ktére dodaja opisowi dramatyzmu
imoga wzmocnic¢ negatywne oddziatywanie na czytelnika (tak:
wyrok SO w Elblagu z23.12.2013 r, I C 308/13).

Roszczenia lekarza i podmiotu medycznego
w przypadku naruszenia ich débr osobistych
Swoboda wypowiedzi, obejmujaca prawo do krytykiiwyrazania
negatywnych opinii w celu ochrony waznych intereséw spotecz-
nych (w tym zwigzanych z ochrong zdrowia) nie upowaznia do
formutowania fatszywych oskarzen, pomdwien, nieprawdziwych
lub nierzetelnych komentarzy na temat lekarzy i podmiotow
$wiadczacych ustugi medyczne. Jedli jednak ma miejsce na-
ruszenie dobr osobistych lekarza czy podmiotu medycznego,
mogg oni dochodzi¢ roszczen z tego tytutu. W tym celu moga
skorzystac z nastepujacych srodkéw ochrony.

1. Zgodnie z art. 24 k.c. osoba, ktérej dobro osobiste zostaje
zagrozone cudzym dziataniem, moze zadac zaniechania
tego dziatania (chyba Ze nie jest ono bezprawne). Moze
takze Zzada¢, aby osoba, ktéra dopuscita sie naruszenia,
usuneta jego skutki, w szczegdlnosci ztozyta o$wiadcze-
nie odpowiedniej tresci i w odpowiedniej formie. Sposdb
usuniecia skutkdw naruszenia powinien by¢ dobrany sto-
sownie do rodzaju, intensywnosci i zasiegu dokonanego
naruszenia. Jezeli do naruszenia doszto w internecie lub
w konkretnym czasopismie, programie, to przeprosiny lub
inne oswiadczenie powinno by¢ opublikowane w ana-
logicznym medium. Wskazany przepis moze stanowic
podstawe roszczen zarowno osob fizycznych (lekarzy lub
innego personelu medycznego), jak i osdb prawnych (szpi-
tali, przychodni publicznych i prywatnych).

2. Jesli naruszenie dobr osobistych byto celowe, lekarz
(placéwka medyczna) moze dodatkowo zadac zados¢-
uczynienia pienieznego lub zaptaty odpowiedniej kwoty
na wskazany cel spoteczny (art. 448 k.c.). Jezeli naruszenie
dobrego imienia lub renomy bezposrednio wptywa na
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utrate zaufania pacjentéw i szkode majatkowa zwigzang
7 utratg zatrudnienia lub dochododw ze swiadczenia ustug
medycznych, mozliwe jest takze dochodzenie odszko-
dowania (art. 24 § 2 w zw. z art 415 k.c). W przypadku
roszczenia o wypfate zados¢uczynienia lub odszkodowa-
nia, nalezy wykaza¢ odpowiednio rozmiar wyrzadzonej
krzywdy lub szkody.

Gdy wypowied? lub opinia miaty charakter zniestawienia
(pomdwienia), to poszkodowany ochrony swojej czci moze
dochodzi¢ takze na drodze karnej (art. 212 § 1 Ustawy
z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks karny) [6].

Niezaleznym narzedziem, ktére mozna wykorzystac
w przypadku nieprawdziwej lub nierzetelnej publikacji
prasowej naruszajacej dobre imie lub renome, jest zadanie,
aby wydawca bezptatnie opublikowat rzeczowe i odnosza-
ce sie do faktéw sprostowanie. Powinien to zrobi¢ w ciggu
3 dni roboczych od dnia otrzymania sprostowania (art.
31 ai32 prawa prasowego).
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