Судья Соколова Е.М.                                          

     гр.дело № 33-15191/2019
АПЕЛЛЯЦИОННОЕ    ОПРЕДЕЛЕНИЕ
10 апреля 2019 года
Судебная коллегия по гражданским делам Московского городского суда в составе:
Председательствующего Мищенко О.А.,
судей Мареевой Е.Ю., Куприенко С.Г., 
при секретаре Шидлове Н.Н.
с участием прокурора Подвысоцкой Т.И.
заслушав в открытом судебном заседании по докладу судьи Мареевой Е.Ю.,
гражданское дело по апелляционной жалобе представителя ответчика ООО «ССМЦ» по доверенности Соколовой Н.Ф. на решение Нагатинского районного суда г. Москвы от 28 ноября 2018 года, которым постановлено:
«Исковые требования Чурилиной Светланы Ивановны к ООО «Сеть Семейных Медицинских Центров» о взыскании убытков, компенсации морального вреда, вследствие причинения вреда здоровью - удовлетворить частично.
Взыскать с ООО «Сеть Семейных Медицинских Центров» в пользу Чурилиной Светланы Ивановны денежные средства, оплаченные по договору в размере 65 000 руб. 00 коп., неустойку в размере 65 000 руб. 00 коп., компенсацию причиненного морального вреда в размере 100 000 руб. 00 коп., штраф в размере 115 000 руб. 00 коп., расходы по оплате юридических услуг в размере 50 000 руб. 00 коп.
В остальной части требований - отказать.
Взыскать с ООО «Сеть Семейных Медицинских Центров» в бюджет                                     г. Москвы государственную пошлину в размере 4 100 руб. 00 коп.»,
УСТАНОВИЛА:
Чурилина С.И. обратилась в суд с иском к ООО «Сеть Семейных Медицинских Центров» о взыскании убытков, компенсации морального вреда, вследствие причинения вреда здоровью. 
В обосновании требований истец указывает на то,  что 16.06.2016г. между сторонами был заключен договор на оказание медицинских услуг № 03-16/31В. В  соответствии с условиями договора ответчик принял на себя обязательство оказать Пациенту медицинские услуги, отвечающие требованиям, предъявляемым к методам диагностики и ведения физиологической беременности, разрешенные на территории Российской Федерации. Медицинские услуги оказывались исполнителем в соответствии с «Программой ведения физиологической беременности», а также Планом ведения беременности. В соответствии с п. 2.1 Пациент оплатила медицинские услуги в размере и порядке, указанном в разделе 3 Договора и Приложении №3.                         
На основании п. 2.1.3 истец сообщила лечащему врачу при обследовании, все сведения о состоянии своего здоровья, в том числе об имеющихся и перенесенных заболеваниях, наследственности, аллергических реакциях и противопоказаниях к применению каких-либо лекарств или процедур, а также другую информацию, способную повлиять на решение о возможности оказания медицинских услуг Исполнителем. В силу п. 2.1.5-2.1.9 Договора выполняла все рекомендации исполнителя в период ведения беременности. Результаты инструментальных и лабораторных анализов из Клинико-диагностической лаборатории были удовлетворительными. 27.10.2016 Чурилина С.И. почувствовала отсутствие шевеления плода и незамедлительно обратилась к своему лечащему врачу по ведению физиологической беременности, однако, соответствующих лабораторных и инструментальных методов исследования своевременно назначено не было в связи с чем, наступила смерть плода. Согласно протоколу № 804 от 01.11.2016г. труп недоношенного мертворожденного плода мужского пола патологоанатомический диагноз (после гистологического исследования): Основное заболевание: *****. Сопутствующее состояние: ******. 
В результате некачественно проведенной Программы ведения беременности и бездействия врачей Исполнителя, Чурилина С.И. была вынуждена многократно обращаться за платными врачебными консультациями и инструментальными исследованиями, принимать болеутоляющие препараты, не осуществлять трудовую деятельность и испытывать материальные сложности вследствие нетрудоспособности, отказаться от занятий спортом и посещения общественных мероприятий, испытывать сильную непрекращающуюся боль, подавленность, депрессию, стойкое нарушение сна, что заставляло принимать успокоительные средства, вынуждена была ограничить общение с людьми.
На основании изложенного, истец просит суд взыскать с ООО «Сеть Семейных Медицинских Центров» в пользу Чурилиной С.И. денежные средства, оплаченные по договору в размере 65 000 руб. 00 коп., неустойку в размере 65 000 руб. 00 коп., компенсацию причиненного морального вреда в размере 3 000 000 руб. 00 коп., расходы по оплате юридических услуг в размере 247 000 руб. 00 коп.
Истец Чурилина С.И. и ее представитель Гришин С.М. в судебное заседание явились, заявленные требования поддержали по доводам, изложенным в исковом заявлении.
Представители ответчика - Алексеев А.В., Соколова Н.Ф. в судебное заседание явились, возражали против удовлетворения заявленных требований по доводам, изложенным в возражениях.
Судом постановлено вышеуказанное решение, не согласившись с которым ответчиком ООО «Сеть  Семейных Медицинских Центров» в лице представителя подана апелляционная жалоба.
Изучив материалы дела, выслушав представителей ответчика ООО «Сеть  Семейных Медицинских Центров» Алексеева А.В., Соколовой Н.Ф., поддержавших доводы апелляционной жалобы, возражения относительно доводов жалобы представителя истца  Чурилиной С.И. - Сулеймановой Ю.А., полагавшую решение суда законным и обоснованным, обсудив вопрос о возможности рассмотрения дела в отсутствие истца, к надлежащему извещению которой о судебном заседании предпринимались необходимые меры, обсудив доводы апелляционной жалобы, выслушав заключение прокурора Подвысоцкой Т.И., полагавшей решение суда первой инстанции законным и обоснованным, не подлежащим отмене, проверив законность и обоснованность решения суда в соответствии с требованиями ч. 1 ст. 327.1 ГПК РФ в пределах доводов апелляционной жалобы, судебная коллегия полагает решение суда законным и обоснованным по следующим основаниям.
Согласно п. 1 ст. 1064 Гражданского кодекса Российской Федерации вред, причиненный личности или имуществу гражданина, а также вред, причиненный имуществу юридического лица, подлежит возмещению в полном объеме лицом, причинившим вред.
Лицо, причинившее вред, освобождается от возмещения вреда, если докажет, что вред причинен не по его вине (п. 2 ст. 1064 ГК РФ).
По смыслу закона для наступления гражданско-правовой ответственности в общем случае необходимо наличие состава правонарушения, включающего в себя наступление вреда, противоправность поведения причинителя вреда и его вину, а также причинную связь между противоправным поведением причинителя вреда и наступившим вредом.
В соответствии с п. 1 ст. 1095 ГК РФ, вред, причиненный жизни, здоровью или имуществу гражданина либо имуществу юридического лица вследствие конструктивных, рецептурных или иных недостатков товара, работы или услуги, а также вследствие недостоверной или недостаточной информации о товаре (работе, услуге), подлежит возмещению продавцом или изготовителем товара, лицом, выполнившим работу или оказавшим услугу (исполнителем), независимо от их вины и от того, состоял потерпевший с ними в договорных отношениях или нет.
Пунктом 2 ст. 1096 ГК РФ предусмотрено, что вред, причиненный вследствие недостатков работы или услуги, подлежит возмещению лицом, выполнившим работу или оказавшим услугу (исполнителем).
Согласно разъяснениям, данным в пункте 9 постановления Пленума Верховного Суда Российской Федерации от 28.06.2012г. № 17 «О рассмотрении судами гражданских дел по спорам о защите прав потребителей» к отношениям по предоставлению гражданам медицинских услуг, оказываемых медицинскими организациями в рамках добровольного и обязательного медицинского страхования, применяется законодательство о защите прав потребителей. При этом бремя доказывания обстоятельств, освобождающих от ответственности за неисполнение либо ненадлежащее исполнение обязательства, в том числе и за причинение вреда, лежит на исполнителе медицинских услуг.
Положениями Федерального закона от 21.11.2011г. № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» предусмотрено, что пациент имеет право на возмещение вреда, причиненного здоровью при оказании ему медицинской помощи. Медицинские организации, медицинские работники и фармацевтические работники несут ответственность в соответствии с законодательством Российской Федерации за нарушение прав в сфере охраны здоровья, причинение вреда жизни и (или) здоровью при оказании гражданам медицинской помощи. Вред, причиненный жизни и (или) здоровью граждан при оказании им медицинской помощи, возмещается медицинскими организациями в объеме и порядке, установленных законодательством Российской Федерации.
Согласно ст. 15 ГК РФ лицо, право которого нарушено, может требовать полного возмещения причиненных ему убытков, если законом или договором не предусмотрено возмещение убытков в меньшем размере.
Статьей 151 Гражданского кодекса Российской Федерации устанавливается, что если гражданину причинен моральный вред (физические или нравственные страдания) действиями, нарушающими его личные неимущественные права либо посягающими на принадлежащие гражданину другие нематериальные блага, а также в других случаях, предусмотренных законом, суд может возложить на нарушителя обязанность денежной компенсации указанного вреда.
Судом установлено, что 16.06.2016г. между сторонами был заключен договор на оказание медицинских услуг № 03-16/31В, в соответствии с условиями которого ответчик принял на себя обязательство оказать Пациенту медицинские услуги, отвечающие требованиям, предъявляемым к методам диагностики и ведения физиологической беременности, разрешенные на территории Российской Федерации. Медицинские услуги оказывались исполнителем в соответствии с «Программой ведения физиологической беременности», а также Планом ведения беременности. Стоимость договора составила 65 000 рублей.
В соответствии с п. 2.1 Пациент оплатила медицинские услуги в размере и порядке, указанном в разделе 3 Договора и Приложении №3. 
На основании п. 2.1.3 истец сообщила лечащему врачу при обследовании, все сведения о состоянии своего здоровья, в том числе об имеющихся и перенесенных заболеваниях, наследственности, аллергических реакциях и противопоказаниях к применению каких-либо лекарств или процедур, а также другую информацию, способную повлиять на решение о возможности оказания медицинских услуг Исполнителем.
В силу п. 2.1.5-2.1.9 Договора истец выполняла все рекомендации в период ведения беременности. Результаты инструментальных и лабораторных анализов из Клинико-диагностической лаборатории были удовлетворительными.
Как указывает истец в исковом заявлении, 27.10.2016 года Чурилина С.И. почувствовала отсутствие шевеления плода и незамедлительно обратилась к своему лечащему врачу по ведению физиологической беременности, однако соответствующих лабораторных и инструментальных методов исследования своевременно назначено не было, в связи с чем наступила смерть плода.
Согласно протоколу № 804 от 01.11.2016 г., труп недоношенного мертворожденного плода мужского пола патологоанатомический диагноз (после гистологического исследования): Основное заболевание: ****. Сопутствующее состояние: *****.
На основании определения суда от 19.10.2017г. по делу  ФГБУ «Российский центр судебно-медицинской экспертизы» проведена комплексная судебно-медицинская экспертиза. 
Согласно выводам экспертов ФГБУ «Российский центр судебно-медицинской экспертизы», с 12.05.2016 года (дата взятия на учет по беременности) до 20.10.2016 года обследование Чурилиной С.И. было проведено в полном соответствии с Приказом № 572н от 01 ноября 2012 года «Порядок оказания медицинской помощи по профилю «акушерство и гинекология (за исключением использования вспомогательных репродуктивных технологий)».
При трехкратном ультразвуковом исследовании патологии в росте и развития плода не выявлено. В 24 недели допплерографические показатели кровотока в системе мать-плацента-плод находились в пределах нормативных значений.
Лечение угрозы прерывания беременности проводилось постоянно на амбулаторном этапе и дважды (19-24.05.2016 и 29.05-01.06.2016) в условиях стационара.
Однако стоит отметить следующие недостатки оказании медицинской помощи Чурилиной С.И. с 12.05.2016 года по 20.10.2016 года: с 6 недель беременности до 22-23 недель - в дневниковых записях акушера-гинеколога повторяется диагноз «*******», с 23 недели - «*******», однако санация влагалища не была проведена. Не дана объективная оценка акушерскому анамнезу Чурилиной С.И.: осложненное течение первой беременности - ****** в 7 недель (2011г.), самопроизвольный выкидыш в 6 недель беременности (2015 г.), угроза прерывания данной (третьей) беременности с ранних сроков являлись показаниями для проведения обследования на наличие генетических факторов тромбофилии и консультации гематолога в самом начале данной беременности (оптимально проведение данных обследований до наступления беременности, такие рекомендации должны были быть даны после второй неудачной беременности). Не дана объективная оценка наличию у Чурилиной С.И. ******** заболевания, которое встречается с частотой 1 случай на 2400 беременных и в 27-37% наблюдений приводит к антенатальной гибели плода. Наличие ******* у Чурилиной С.И. являлось показанием для консультации дерматолога.
Данные недостатки оказания медицинской помощи не явились причиной ухудшения состояния Чурилиной С.И. и плода. Однако оказание медицинской помощи в полном объеме (своевременная диагностика возможных *****, коррекция ****** расстройств и лечение ******) возможно, изменило бы перинатальный исход беременности.
На внеочередной прием к акушеру-гинекологу 27.10.2016 года Чурилина С.И. пришла в связи с отсутствием шевеления плода. 
При оказании медицинской помощи Чурилиной С.И. 27.10.2016 года были допущены следующие недостатки: КТГ-исследование произведено технически не верно и не в полном объеме: в протоколе исследования имеется запись «неправильно установлен датчик»; отсутствует окончательное врачебное заключение о состоянии плода; не проведено показанное исследование - УЗИ с *****, необходимое для оценки состояния маточно-плодово-плацентарного кровотока с последующей оценкой компенсаторных возможностей **** комплекса и прогноза риска дальнейшего пролонгирования беременности. Данное исследование необходимо было провести в этот же день - с учетом жалоб Чурилиной С.И. на отсутствие шевеления плода.
Отсутствие своевременной и полной диагностики нарушений маточно-плодово-плацентарного кровотока (27.10.2016 года) не позволило своевременно выявить показания для госпитализации Чурилиной С.И., которая была необходима уже 27.10.2016 года. Своевременная госпитализация Чурилиной С.И. в акушерский стационар, проведение внутриматочной реанимации плода, а также досрочное родоразрешение при еще живом плоде путем кесарева сечения, возможно, изменили бы перинатальный исход беременности.
Увеличение уровня ****** в крови от 26.10.2016 года (**** нг/мл при норме 0,000- 1,800) по сравнению с показателем от 13.06.2016 года (***** нг/мл при норме 0,000-0,600) требовало дополнительного обследования и консультации гематолога для решения вопроса о необходимости ******. Данное обследование Чурилиной С.И. было рекомендовано 27.10.2016 года акушером-гинекологом, однако не было проведено ввиду наступления антенатальной гибели плода.
При оказании медицинской помощи Чурилиной С.И. с 12.05.2016 года по 20.10.2016 года были допущены следующие недостатки: с 6 недель беременности до 22-23 недель - в дневниковых записях акушера-гинеколога повторяется диагноз «*****», с 23 недели - «******», однако санация влагалища не была проведена; не дана объективная оценка акушерскому анамнезу Чурилиной С.И.: осложненное течение первой беременности - ****** в 7 недель (2011г.), самопроизвольный выкидыш в 6 недель беременности (2015г.), угроза прерывания данной (третьей) беременности с ранних сроков являлись показаниями для проведения обследования на наличие генетических факторов ***** и консультации гематолога в самом начале данной беременности (оптимально проведение данных обследований до наступления беременности, такие рекомендации должны были быть даны после второй неудачной беременности); не дана объективная оценка наличию у Чурилиной С.И. ******* заболевания, которое встречается с частотой 1 случай на 2400 беременных и в 27-37% наблюдений приводит к антенатальной гибели плода. Наличие нейродермита у Чурилиной С.И. являлось показанием для консультации дерматолога.
Данные недостатки оказания медицинской помощи не явились причиной ухудшения состояния Чурилиной С.И. и плода. Однако оказание медицинской помощи в полном объеме (своевременная диагностика возможных ****, коррекция ***** расстройств и лечение нейродермита) возможно изменило бы перинатальный исход беременности.
С 12.05.2016 года (дата взятия на учет по беременности) до 20.10.2016 года обследование Чурилиной С.И. было проведено в полном соответствии с Приказом № 572н от 01 ноября 2012 года «Порядок оказания медицинской помощи по профилю «акушерство и гинекология (за исключением использования вспомогательных репродуктивных технологий)».
При трехкратном ультразвуковом исследовании патологии в росте и развития плода не выявлено. В 24 недели допплерографические показатели кровотока в системе мать-плацента- плод находились в пределах нормативных значений.
Лечение угрозы прерывания беременности проводилось постоянно на амбулаторном этапе и дважды (19-24.05.2016 и 29.05-01.06.2016) в условиях стационара.
Вышеперечисленные (см. ответ на вопрос 3, 4) недостатки оказания медицинской помощи на данном этапе не явились причиной ухудшения состояния Чурилиной С.И. и плода. Однако оказание медицинской помощи в полном объеме (консультация дерматолога с определением тактики ведения беременной с нейродермитом, своевременная диагностика возможных ***** и коррекция ****** расстройств) возможно изменило бы перинатальный исход беременности.
Таким образом, между недостатками оказания медицинской помощи на этом этапе и наступившими неблагоприятными последствиями для здоровья Чурилиной С.И. и жизнеспособности плода прямая причинная связь отсутствует.
На внеочередной прием к акушеру-гинекологу 27.10.2016 года Чурилина С.И. пришла в связи с отсутствием шевеления плода, однако, в дневнике, сделанном врачом-акушером женской консультации, отмечено «жалобы на кашель». Каких-либо указаний на отсутствие шевеления плода - не имеется.
При оказании медицинской помощи Чурилиной С.И. 27.10.2016 года были допущены следующие недостатки: КТГ-исследование произведено технически не верно и не в полном объеме: в протоколе исследования имеется запись «неправильно установлен датчик»; отсутствует окончательное врачебное заключение о состоянии плода. Не проведено показанное исследование - УЗИ с ****, необходимое для оценки состояния маточно-плодово-плацентарного кровотока с последующей оценкой компенсаторных возможностей **** комплекса и прогноза риска дальнейшего пролонгирования беременности. Данное исследование необходимо было провести в этот же день - с учетом жалоб Чурилиной С.И. на отсутствие шевеления плода.
Отсутствие своевременной и полной диагностики нарушений маточно-плодово-плацентарного кровотока (27.10.2016 года) не позволило своевременно выявить показания для госпитализации Чурилиной С.И., которая была необходима уже 27.10.2016 года. Своевременная госпитализация Чурилиной С.И. в акушерский стационар, проведение внутриматочной реанимации плода, а также досрочное родоразрешение при еще живом плоде путем кесарева сечения, возможно изменили бы перинатальный исход беременности.
Антенатальная гибель плода была обусловлена внутриутробной асфиксией вследствие воспалительных изменений в плаценте с наличием хронической плацентарной недостаточности. Диагноз «хроническая плацентарная недостаточность» поставлен Чурилиной С.И. только после гистологического исследования последа. В процессе наблюдения за течением беременности каких-либо данных (клинических и данных дополнительных исследований (УЗИ с **** проводилось в 24 недели беременности)), свидетельствующих о наличии этого гестационного осложнения не было. Таким образом, ******* не состоит в причинно-следственной связи с недостатками оказания медицинской помощи Чурилиной С.И.
Между недостатками оказания медицинской помощи на этом этапе и наступившими неблагоприятными последствиями для здоровья Чурилиной С.И. и жизнеспособности плода прямая причинная связь отсутствует.
По данным индивидуальной карты беременной и родильницы на имя Чурилиной С.И., антенатальная гибель плода зарегистрирована 29.10.2016 года в 18 часов 38 минут при проведении ультразвукового исследования. Таким образом, смерть плода наступила не менее чем за 27 часов и 22 минуты до его рождения.
Более точно высказаться о времени гибели плода не представляется возможным ввиду наличия противоречий в тексте протокола № 804/16 патологоанатомического вскрытия (в описании внутренних органов - кости черепа, сердце, поджелудочная железа, селезенка, надпочечники и щитовидная железа с явлениями выраженного трупного аутолиза (что соответствует более 1-1,5 суток после гибели плода), в то время как при наружном исследовании трупа описан кожный покров плода без явлений десквамации (слущивания) эпидермиса, который происходит обычно уже через 6-8 часов после гибели плода).
В судебном заседании был допрошен эксперт С.О.Ю., которая показала, что ведение беременности истца было проведено в соответствии с приказом № **** Министерства Здравоохранения РФ. К гибели плода привело то, что кровь перестала проходить к плоду, произошла асфиксия плода, развивавшаяся вследствие плацентарной недостаточности, это процесс можем происходить быстро, поэтому смерть плода не находится в прямой причинно-следственной связи между действиями врачей клиники и наступившими последствиями. Из-за чего возник этот процесс точно сказать невозможно, но у женщин с заболеванием хроническая ***** недостаточность имеется вероятность смерти плода. Диагноз возможно было поставить при жизни плода, но ультразвуковое исследование не всегда на 100% выявляет нарушения. Можно было предвидеть этот процесс на ранних сроках беременности при комплексном обследовании истца, но следует учесть, что такое обследование носит рекомендательный характер, а не обязательный. 27.10.2016 г. когда Чурилина С.И. обратилась в клинику, ей КТГ исследование проведено не корректно и не в полном объеме, после исследования нет заключения врача. На момент обращения истца 27.10.2016 г. плод был еще жив, возможно, что если бы было проведено более полное обследование, в том числе ультразвуковое исследование, есть вероятность избежать гибели плода.
Установив значимые для дела обстоятельства, оценив представленные доказательства (в том числе заключение экспертизы, показания эксперта), суд первой инстанции пришел к выводу о том, что отсутствует причинно-следственная связь между действиями (бездействием) ответчика по оказанию Чурилиной С.И. медицинских услуг ненадлежащего качества, и гибелью плода, в связи с чем оснований для возмещения морального вреда в соответствии со ст.ст. 1064, 1095 ГК РФ, не установлено.
Между тем, судом установлено и следует из заключения судебной экспертизы ФГБУ «Российский центр судебно-медицинской экспертизы» № 125/18 от 09.11.2018 года, комиссия экспертов, отвечая на вопросы суда, указала, что, действительно, при видении беременности Чурилиной С.И. в ООО «Сеть Семейных Медицинских Центров» имели место быть недостатки оказания медицинских услуг.
В соответствии с пунктом 1 статьи 4 Закона РФ от 07.02.1992 года № 2300-1 «О защите прав потребителей» исполнитель обязан оказать услугу, качество которой соответствует договору.
Согласно пункту 2 статьи 4 Закона РФ от 07.02.1992 года № 2300-1                           «О защите прав потребителей» при отсутствии в договоре условий о качестве услуги исполнитель обязан оказать услугу, соответствующую обычно предъявляемым требованиям и пригодную для целей, для которых услуга такого рода обычно используется.
В пункте 9 Постановления Пленума Верховного Суда Российской Федерации от 28 июня 2012 г. № 17 «О рассмотрении судами гражданских дел по спорам о защите прав потребителей» разъясняется, что к отношениям по предоставлению гражданам медицинских услуг, оказываемых медицинскими организациями в рамках добровольного и обязательного медицинского страхования, применяется законодательство о защите прав потребителей.
Из содержания п. 15 «Правил предоставления медицинскими организациями платных медицинских услуг», утв. Постановлением Правительства РФ от 04.10.2012 № 1006, следует, что в соответствии с законодательством РФ медицинские учреждения несут ответственность перед потребителем за неисполнение или ненадлежащее исполнение условий договора, несоблюдение требований, предъявляемых к методам диагностики, профилактики и лечения, разрешенным на территории Российской Федерации, а также в случае причинения вреда здоровью и жизни потребителя.
Согласно п. 31 «Правил предоставления медицинскими организациями платных медицинских услуг», утв. Постановлением Правительства РФ от 04.10.2012 № 1006, за неисполнение либо ненадлежащее исполнение обязательств по договору исполнитель несет ответственность, предусмотренную законодательством Российской Федерации.
С учетом изложенного, суд первой инстанции пришел к выводу о том, что ответчиком не были оказаны Чурилиной С.И. услуги, качество которых соответствуют договору, в связи с чем в пользу Чурилиной С.И., как потребителя услуг, с ответчика взысканы денежные средства, уплаченные по договору № 03-16/31В от 16.06.2016 г. в размере 65 000 рублей.
14.02.2017 г. истцом в адрес ответчика была направлена претензия, которая была оставлена ответчиком без внимания. 
В силу п. 3 ст. 31 Закона РФ «О защите прав потребителей» за нарушение предусмотренных настоящей статьей сроков удовлетворения отдельных требований потребителя исполнитель уплачивает потребителю за каждый день просрочки неустойку (пеню), размер и порядок исчисления которой определяются в соответствии с пунктом 5 статьи 28 настоящего Кодекса.
На основании п. 5 ст. 28 названного Закона в случае нарушения установленных сроков выполнения работы (оказания услуги) или назначенных потребителем на основании пункта 1 настоящей статьи новых сроков исполнитель уплачивает потребителю за каждый день (час, если срок определен в часах) просрочки неустойку (пеню) в размере трех процентов цены выполнения работы (оказания услуги), а если цена выполнения работы (оказания услуги) договором о выполнении работ (оказании услуг) не определена - общей цены заказа. Договором о выполнении работ (оказании услуг) между потребителем и исполнителем может быть установлен более высокий размер неустойки (пени).
Установив факт нарушения прав истца, как потребителя, суд первой инстанции пришел к выводу о взыскании с ответчика неустойки в размере 65 000 руб.
В соответствии со ст.151 ГК РФ, если гражданину причинен моральный вред (физические или нравственные страдания) действиями, нарушающими его личные неимущественные права либо посягающими на принадлежащие гражданину другие нематериальные блага, а также и в других случаях, предусмотренных законом, суд может  возложить  на нарушителя обязанность денежной компенсации указанного вреда.
В соответствии со ст.15 Закона РФ «О защите прав потребителя» от 07.02.1992г. моральный вред, причинный потребителю вследствие нарушения изготовителем (исполнителем, продавцом) или организацией, выполняющей функции изготовителя (продавца) на основании договора с ним, прав потребителя, предусмотренных законами и правовыми актами РФ, регулирующими отношения в области защиты прав потребителей, подлежит компенсации причинителем вреда при наличии его вины. Размер компенсации морального вреда определяется судом и не зависит от размера  возмещения имущественного вреда. Компенсация морального вреда осуществляется  независимо от возмещения имущественного вреда и понесенных потребителем убытков. 
Истец просит взыскать с ответчика ООО «Сеть Семейных Медицинских Центров»  компенсацию морального вреда в размере 3 000 000 рублей. 
Установив значимые для дела обстоятельства, оценив представленные доказательства в их совокупности, суд первой инстанции пришел  к выводу о том, что требования истца о компенсации морального вреда подлежали частичному удовлетворению, и в рамках Закона РФ «О защите прав потребителей» с ответчика ООО «Сеть Семейных Медицинских Центров» в пользу Чурилиной С.И. взыскана компенсация морального вреда в размере 100 000 рублей, при этом судом первой инстанции приняты во внимание степень вины ответчика, степень физических и нравственных страданий, понесенных истцом.
Согласно п. 6 ст. 13 Закона РФ «О защите прав потребителей» при удовлетворении судом требований потребителя, установленных законом, суд взыскивает с изготовителя (исполнителя, продавца, уполномоченной организации или уполномоченного индивидуального предпринимателя, импортера) за несоблюдение в добровольном порядке удовлетворения требований потребителя штраф в размере пятьдесят процентов от суммы, присужденной судом в пользу потребителя.
Установив факт нарушения прав истца, как потребителя, суд первой инстанции пришел к выводу о взыскании в пользу Чурилиной С.И. штрафа по основаниям п.6 ст. 13 Закона РФ «О защите прав потребителей» в размере 50% от взысканной судом суммы, размер которого определен: 115 000 руб. 00 коп. (65000+65000+100000:2). 
Руководствуясь положениями статьи 100 Гражданского процессуального кодекса Российской Федерации применительно к фактическим обстоятельствам дела, суд первой инстанции, с учетом степени сложности дела, количества судебных заседаний, объема выполненной представителем работы, исходя из принципа разумности и справедливости, пришел к выводу о взыскании с ответчика  в пользу истца расходов  по оплате услуг представителя в размере 50 000 руб.
Учитывая, что в соответствии с п. 4 ч. 2 ст. 333. 36 НК РФ, истец освобожден от уплаты государственной пошлины, то на основании ч. 1 ст. 103 ГПК РФ, государственная пошлина взыскана в доход бюджета г. Москвы с ответчика пропорционально удовлетворенной части исковых требований  в размере 4 100 руб. 00 коп.
Не согласиться с выводами суда первой инстанции оснований у судебной коллегии не имеется.
Доводы апелляционной жалобы ответчика о том, что заключением судебной экспертизы подтверждено, что Порядок оказания медицинской помощи по профилю «акушерство и гинекология» (за исключением использования вспомогательных репродуктивных технологий) полностью соблюдён, однако суд взыскал полную стоимость медицинских услуг, не могут повлечь отмену оспариваемого судебного постановления в апелляционном порядке, поскольку фактически сводятся к несогласию с оценкой, данной судом установленным обстоятельствам, представленным доказательствам и сделанным в этой связи выводам, которые, как следует из содержания решения суда приведены с изложением необходимых мотивов, обоснованы ссылками на нормы права, применительно к установленным фактическим обстоятельствам спора.
Ссылка в апелляционной жалобе на то, что лечение истца при первой и второй беременности проходило не у ответчика, а потому он не мог дать рекомендации после второй неудачной беременности, на правильность выводов суда по существу спора не влияет, при установленном судом обстоятельстве, что ответчиком не были оказаны Чурилиной С.И. услуги, качество которых соответствуют договору.
Указание в апелляционной жалобе на то, что ни экспертом, ни судом не указано, какой пункт Порядок оказания медицинской помощи по профилю «акушерство и гинекология» нарушен ответчиком, так называемые недостатки  не явились причиной ухудшения состояния Чурилиной С.И., по существу сводится к оспариванию выводов суда относительно оценки представленных доказательств, между тем, выводы суда в данной части приведены с изложением необходимых мотивов.
Доводы жалобы о том, что жалобы истца 27.10.2016 года на отсутствие шевеления плода не подтверждены медицинской документацией, являются голословными,  несостоятельны, поскольку сводятся к изложению позиции стороны ответчика относительно оценки, данной установленным обстоятельствам, представленным доказательствам, а также о том, как суду следовало разрешить спор, что в силу ст. 330 ГПК РФ не может быть принято в качестве основания к отмене решения суда первой инстанции в апелляционном порядке.
Мнение автора апелляционной жалобы о том, что судебно-медицинская экспертиза не вправе устанавливать наличие или отсутствие недостатков оказания медицинской помощи, основано на неверном толковании положений закона, регламентирующих данный вопрос, применительно к фактическим обстоятельствам спора. 
На основании изложенного, судебная коллегия приходит к выводу о том, что правоотношения сторон в рамках заявленных требований и закон, подлежащий применению, определены судом правильно, обстоятельства, имеющие правовое значение, установлены на основании добытых по делу доказательств, оценка которым дана судом с учетом требований гражданского процессуального законодательства, в связи с чем, доводы апелляционной жалобы, оспаривающие выводы суда по существу рассмотренного спора, направлены на иную оценку доказательств, не могут повлиять на содержание постановленного судом решения, правильность определения судом прав и обязанностей сторон в рамках спорных правоотношений, не свидетельствуют о наличии предусмотренных ст.330 ГПК РФ оснований к отмене состоявшегося судебного решения.
С учетом изложенного судебная коллегия не находит оснований для отмены обжалуемого судебного постановления.
Руководствуясь ст.ст.328, 329 ГПК РФ, судебная коллегия
ОПРЕДЕЛИЛА:
Решение Нагатинского районного суда г. Москвы от 28 ноября 2018 года оставить без изменения, апелляционную жалобу представителя ответчика ООО «ССМЦ» по доверенности Соколовой Н.Ф. – без удовлетворения.
Председательствующий:
Судьи: 
