Sygn.1C46/17

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 14 grudnia 2018 r.

Sad Okregowy w Stupsku I Wydzial Cywilny

w skladzie nastepujacym:
Przewodniczacy: SSO Malgorzata Bana$
Protokolant: sekretarz sadowy Malgorzata Bugiel

po rozpoznaniu w dniu 14 grudnia 2018 r. w Stlupsku
na rozprawie

sprawy z powodztwa M. 1. (1)

przeciwko W. Szpitalowi (...)spolce z 0. 0. w S.

o zaplate

1. zasadza od pozwanego W. Szpitala (...)z 0.0. w S. na rzecz powoda M. I. (1) kwote 63.140,10 zl (slownie: sze$¢dziesiat
trzy tysiace sto czterdziesci zlotych 10/100) wraz z odsetkami za op6znienie od dnia 14 grudnia 2018 r. do dnia zaplaty;

2. oddala powddztwo w pozostalym zakresie;

3. zasadza od pozwanego W.Szpitala (...) spolki z 0.0. w S. na rzecz powoda M. 1. (1) kwote 4.980 z} (slownie: cztery
tysigce dziewiecset osiemdziesiat zlotych) tytulem zwrotu kosztoéw procesu;

4. zasadza od powoda M. I. (1) na rzecz Skarbu Panstwa — Sadu Okregowego w Stupsku kwote 669 zt (stownie: szeSéset
sze$cdziesiat dziewieé zlotych) tytulem zwrotu wydatkow;

5. zasadza od pozwanego W.Szpitala (...)spdlki z 0.0. w S. na rzecz Skarbu Panhstwa — Sadu Okregowego w Stupsku
kwote 1.358 zl (stownie: jeden tysiac trzysta pieédziesiat osiem zlotych) tytulem zwrotu wydatkow.

Na oryginale wlasciwy podpis.
Sygn. akt IC 46/17

UZASADNIENIE

Powdd M. 1. (1) wpozwie skierowanym do Sadu Okregowego w Stupsku wnibsl o zasadzenie od pozwanego W.Szpitala
(...) spolki z 0.0. w S. kwoty 93.843 zl wraz z ustawowymi odsetkami za op6Znienie w zaplacie, przy czym;

1) od kwoty 80.000 1zl tytulem zado$cuczynienia za doznang krzywde od dnia doreczenia pozwanemu wniosku o
zawezwanie do proby ugodowej do dnia zaplaty;



2) od kwoty 13.842,80 z} tytulem odszkodowania, odpowiednio —
a. 5.000 zl od dnia doreczenia pozwanemu odpisu wniosku o zawezwanie do proby ugodowej do dnia zaplaty
b. 8.842,80 zl od dnia doreczenia pozwanemu odpisu pozwu do dnia zaplaty;

W uzasadnieniu pozwu powdd wskazal, ze w wyniku w bledu w sztuce lekarskiej, przy wykonywaniu czynnoSci
zaopatrzenia zlamania glowy koéci promieniowej lewej bez przemieszczenia i decyzji co do dalszej diagnostyki
doszto do powiklan, ktérych skutkiem byla konieczno$é dalszego wielomiesiecznego leczenia i rehabilitacji, ktore nie
przyniosto jednak oczekiwanych rezultatow. Dnia 6.06.2014 roku lekarz orzecznik ZUS ocenit uszczerbek na zdrowiu
powoda na 20 % z powodu znacznego stopnia przykurczu tokcia lewego.

Pozwany W. Szpital (...) spdtka z ograniczonga odpowiedzialnoscia w S., wnio6st o oddalenie powddztwa, wskazujac, ze

nie sposéb przyjaé, ze pozwany nie dochowat nalezytej staranno$ci w opiece nad powodem w okresie jego pobytu w
Szpitalnym Oddziale Ratunkowym, bowiem byl badany przez lekarza specjaliste chirurga — ortopede, ktory stwierdzit
zlamanie glowy ko$ci promieniowej lewej i uznal, iz leczenie operacyjne nie jest w tym przypadku konieczne. Wobec
tego zastosowal on terapie zachowawcza tj. zalozenie podtuznika gipsowego na 4 tygodnie oraz dalsze leczenie w
poradni ortopedyczne;j.

Niezaleznie jednak od merytorycznego stanowiska pozwany podnioést zarzut przedawnienia roszczenia, wskazujac
z odwolaniem sie do orzecznictwa judykatury, iz §wiadomo$¢ doznania szkody uzasadniajaca poczatek trzyletniego
terminu przedawnienia nie moze by¢ utozsamiana z wiedza o sprecyzowanej wysoko$ci szkody i jej rozmiarach.
Przestanka wiadomo$ci o szkodzie zostaje spelniona juz w tej chwili, w ktorej poszkodowany wie o istnieniu szkody w
ogole, gdy ma Swiadomos¢ faktu powstania szkody choéby nie znatl jeszcze blizej jej rozmiarow.

W ocenie pozwanego, w przypadku hipotetycznego zalozenia, iz powod doznal uszczerbku spowodowanego diagnoza
wydang w dniu 23.11.2011r. i w konsekwencji decyzja co do dalszego sposobu leczenia, to §wiadomos$¢ tego faktu
posiadl on juz podczas wizyty u lekarza ortopedy w poradni w dniu 20 grudnia 2011r.

Jednoczes$nie pozwany wniost o zawiadomienie i wezwanie do udzialu w procesie (...) S.A. w W., z ktéorym ma
zawarta umowe ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej zwigzanej z udzielaniem Swiadczen zdrowotnych i w
przypadku niekorzystnego dla pozwanego rozstrzygniecia niniejszej sprawy przystuguje mu roszczenie w stosunku do
ubezpieczyciela.

Ubezpieczyciel pozwanego zawiadomiony o toczacym sie procesie nie przystapil do udzialu w sprawie w charakterze
interwenienta ubocznego po stronie pozwanego (vide k. 140).

Obie strony wnosily o zasgdzenie od strony przeciwnej na swoja rzecz kosztéw postepowania, w tym kosztow
zastepstwa prawnego wedlug norm przepisanych.

W toku procesu, w odpowiedzi na stanowisko pozwanego w przedmiocie zarzutu przedawnienia roszczenia powdd
w pi$mie z dnia 31 maja 2017 roku wskazal, iz w dniu 14.11.2014r. zlozyl do Sadu wniosek o zawezwanie do proby
ugodowej, a skoro wniosek o zawezwanie do proby ugodowej zostal zlozony przed uplywem trzyletniego terminu
przedawnienia, to w jego ocenie czynnos¢ ta skutecznie przerwala bieg tego terminu.

Sad Okregowy ustalil nastepujaqcy stan faktyczny;

W dniu 23.11.2011 roku powod M. 1. (1) ulegl wypadkowi, przewrocil sie upadl na lewa reke, blokujac tokie¢ i
nadgarstek. Po upadku powdd poczul bdl w tokciu. W zwiazku z tym udal sie do Poradni (...) (...) Miejskiego
Zakladu Opieki Zdrowotnej w S.. Lekarz ortopeda traumatolog zlecil wykonanie zdjecia RTG stawu lokciowego lewego.
Wynik badania wykazal, iz doszlo do ztamania glowy koSci promieniowej lewej z przemieszczeniem. Uszkodzong reke



unieruchomiono za pomoca temblaka i skierowano powoda do Oddziatu (...) W.Szpitala (...) w S. ( obecnie W.Szpital
(...)w (...) spolka z o0.0. ) celem wykonania zabiegu operacyjnego.

Dowod; historia choroby z Poradni C. (...) w S. k. 16, zeznania powoda k. 157 — 158 w zw. z k. 272 .

W Szpitalnym Oddziale Ratunkowym (...)W.Szpitala (...) w S. dyzurujacy lekarz stwierdzil, iz operacja nie jest
konieczna. Na ztamang konczyne zalozono podtuznik gipsowy, zlecono powodowi lek C. i dalsze leczenie w poradni
ortopedycznej za 4 tygodnie.

Dowdd: historia choroby - karta informacyjna leczenia szpitalnego - z (...) W.Szpitala (...) w S. z dnia 23.11.2011 roku
k. 19-23, zeznania powoda k. 157 — 158 w zw. z k. 272 .

Zgodnie z zaleceniami pow6d w dniu 20.12.2011 roku udat sie do Poradni C. (...) w S., gdzie dokonano zdjecia gipsu.
Wykonano tez kontrolne zdjecie RTG stawu lokciowego. W zwigzku ze zlym stanem stawu i przykurczem reki, powoda
skierowano na zabiegi fizjoterapeutyczne, ktére odbywaly sie w dniach 16.01.2012 roku — 27.01.2012 roku. Kolejne
zabiegi rehabilitacyjne odbywatly sie w dniach 6.02.2012 roku — 17.02.2012 roku.

W dniu 21.02.2012 roku powod odbyl wizyte kontrolng u lekarza ortopedy. Specjalista odnotowatl w karcie historii
choroby, iz nadal utrzymuje sie przykurcz lewego lokcia. Podczas nastepnej wizyty w dniu 13.03.2012 roku lekarz
skierowal powoda na dalsza rehabilitacje. Poniewaz przy kolejnej wizycie u ortopedy w dniu 17.04.2012 roku lekarz
stwierdzil wciaz utrzymujacy sie przykurcz lokcia lewego, skierowal powoda na operacje reki, celem oczyszczenia
zrostow powypadkowych, ktére moga powodowa¢ utrudnienia w rotacji i wyproscie reki.

Dowdd; historia choroby z Poradni C. (...) w S. k. 16-17, skierowanie na zabiegi fizjoterapeutyczne k. 50-51,
skierowanie na leczenie szpitalne k. 25, zeznania powoda k. 157 — 158 w zw. z k. 272 .

W dniu 21.05.2012 roku powod zostal przyjety do SPZOZ Szpitala (...) im. J. K. L. w C., gdzie rozpoznano u
niego stan po leczeniu zachowawczym zlamania glowy ko$ci promieniowej lewej i znaczne ograniczenie ruchomosci
lokcia (zakres 45-90 °) na tle przykurczu okolostawowych tkanek miekkich oraz lacznotkankowych zrostow. Zrosty
te operacyjnie usunieto w dniu 21.05.2012 roku i nastepnego dnia powdd zostal wypisany do domu bez powiklan.
Powodowi zalecono kontrole rany co 3 dni w poradni rejonowej, zdjecie szwdéw w 14 dobie po zabiegu w poradni
ortopedycznej, a takze usuniecie longety gipsowej w 6 dniu po zabiegu i intensywng rehabilitacje lokcia.

Dowod; dokumentacja medyczna - karta informacyjna leczenia szpitalnego w Oddziale C.w Szpitalu (...) im. J.K. L.
w C. k. 24-49, zeznania powoda k. 157 — 158 w zw. z k. 272 .

Wizyty kontrolne w Poradni C. (...) w S. mialy miejsce w dniach 26.05.2012 roku, 5.06.2012 roku, 19.06.2012 roku i
w dniu 3.07.2012 roku. Podczas ostatniej z wizyt powdd otrzymal skierowanie do poradni rehabilitacyjnej. W dniach
5.07.2012 roku — 31.07.2012 roku oraz w dniach 4.09.2012 roku — 27.09.2012 roku powdd uczestniczyl w zabiegach
rehabilitacyjnych w O$rodku (...) przy (...)W.Szpitala (...) w S., na ktore skladaly sie m.in. ¢wiczenia specjalne stawu
lokciowego lewego.

Podczas wizyty w Poradni R. (...) W.Szpitala (...)w S. w dniu 8.08.2012 roku powod otrzymat od lekarza wniosek o
orteze redresujacg stawu lokciowego.

W dniu 10.10.2012 roku podczas wizyty u lekarza rehabilitanta powod otrzymal kolejne skierowanie na zabiegi
rehabilitacyjne, ktore zaczal realizowaé od dnia 3.12.2012 roku, a nastepnie w dniu 13.12.2012 roku poddal sie badaniu
RTG stawu lokciowego lewego. Wynik badania wykazal niewielkie katowe ustawienie powierzchni stawowej glowy
koSci promieniowej w stosunku do trzonu tej koéci.

Dowod; historia choroby z Poradni R. W.Szpitala (...)w S. k. 52-58, historia choroby z O$rodka (...) w S. k. 59-62,
karta pracy i karta wypisowa k. 63-68, zdjecia RTG k. 156, zeznania powoda k. 157 — 158 w zw. z k. 272 .



W dniach 28.02.2013 r. — 1.03.2013 roku powod przebywal, w ramach platnego Swiadczenia, w Szpitalu (...) Sp. z o.0.
Sp. k. w P., gdzie zdecydowal sie podda¢ operacji artrolizy tokcia lewego. Lekarz prowadzacy, prof. L. R., stwierdzil,
ze operacja ta jest dla powoda szansg na powrét do zdrowia, poniewaz artroliza lokcia polega na usunieciu przeszkod
ograniczajacych ruch w stawie, takich jak skostnienia czy przykurcze torebkowe.

W dniu 24.06.2013 roku powdd poddal sie badaniu USG stawu lokciowego lewego. Badanie wykazalo, iz
przykurcz zgieciowy stawu jest utrwalony, zarysy koSci tworzacych staw lokciowy sa nieréwne, przyczepy zginaczy
i prostownikow sg pogrubiale i niejednorodne. Ponadto, podbliznowo widoczne jest zaburzenie struktury tkanek
miekkich z widocznymi nieregularnymi hyperechami zwlt6knien badz zwapnieni do 10 mm.

Dowdd; zaswiadczenie oraz historia choroby z leczenia szpitalnego ze Szpitala i Przychodni (...) w P. k. 69-74.

Po operacji mialy miejsce kolejne serie fizjoterapii: w dniach 8.04.2013 roku — 19.04.2013 roku, w dniach 6.05.2013
roku — 17.05.2013 roku, w dniach 1.07.2013 roku — 12.07.2013 roku, w dniach 12.08.2013 roku -26.08.2013 roku, w
dniach 16.09.2013 roku — 27.09.2013 roku, w dniach 4.11.2013 roku — 18.11.2013 roku i w dniach 2.12.2013 roku —
13.12.2013 roku.

W dniu 16.05.2014 roku powdd udat sie do Poradni C. (...) Miejskiego Zakladu Opieki Zdrowotnej w S., gdzie lekarz
zdecydowal o zakonczeniu procesu leczenia.

Dowdd; skierowania na zabiegi fizjoterapeutyczne z dnia 27.03.2013 roku wraz z kartami zabiegéw k. 75-85,
zaswiadczenie lekarskie z Poradni C. (...) w S. k. 86, zeznania powoda k. 157 — 158 w zw. z k. 272 .

Dnia 6.06.2014 roku lekarz orzecznik ZUS ocenil uszczerbek na zdrowiu powoda na 20 % z powodu znacznego
stopnia przykurczu lokcia lewego. Zgodnie z opinig z dnia 277.07.2015r., sporzadzona na zlecenie powoda, dlugotrwaly
uszczerbek na zdrowiu powoda wynikajacy z niewlasciwego leczenia w pozwanej placowce medycznej moze wynie$c
do 25%.

Dowod; orzeczenie lekarza orzecznika ZUS k. 96, opinia medyczna k. 93-94.

W dniu 14.11.2014 r. powod zlozyl wniosek o zawezwanie do proby ugodowej. Posiedzenie pojednawcze przed Sagdem
R.w S.mialo miejsce w dniu 19.01.2015 r. W toku postepowania nie doszlo do zawarcia ugody. Dowo6d: dokumenty
z akt sprawy (...) w S.sygn.. (...)w zalgczeniu.

Sad zwazyl:
Powodztwo co do wysokoéci w znacznej czesci zastugiwalo na uwzglednienie.

Stan faktyczny w niniejszej sprawie Sad ustalil na podstawie zlozonych i zgromadzonych, a wyzej wymienionych
dokumentow, w szczegbdlnoSci dokumentacji medycznej przyjmujgc je za autentyczne. Nie ma bowiem podstaw by
kwestionowac je z urzedu, a zadna ze stron nie podnosila zarzutu ich nieprawdziwos$ci. Sad oparl sie roéwniez na
zeznaniach powoda M. 1. (1), albowiem znajduja one potwierdzenie w pozostalym zebranym w sprawie materiale
dowodowym, do ktérego powod w trakcie skladania zeznan bezposrednio sie odwolywal.

Odnoszac sie pierwszej kolejnos$ci do najdalej idacego w skutkach zarzutu strony pozwanej tj. do zgloszonego
zarzutu przedawnienia, bo od tego zalezalo, czy w ogdle aktualnym jest badanie wykazania przez powoda przestanek
odpowiedzialno$ci strony pozwanej, stwierdzié nalezalo, iz w oparciu o zebrany w sprawie material dowodowy zarzut
ten nie zaslugiwal na uwzglednienie. Roszczenia powoda oparte zostaly na art.445 k.c. Przepis ten stanowi podstawe
do przyznania poszkodowanemu odpowiedniej sumy tytutem zadoSéuczynienia pienieznego za doznang krzywde.
Rzecza powoda bylo nie tylko wykazanie przeslanek odpowiedzialnoéci deliktowej, w tym zawinionego zachowania
sie strony pozwanej jako zdarzenia, z ktérym ustawa laczy obowiazek odszkodowawczy, oraz zwiazku przyczynowego



miedzy tym zachowaniem a szkoda, ale roéwniez wobec zgloszonego przez pozwanego zarzutu przedawnienia, iz
roszczenia jego nie ulegly przedawnieniu

Powo6d obowigzkowi temu sprostal.

Rozwazajac podniesiony zarzut przedawnienia wskaza¢ w tym miejscu nalezy, ze stosownie do art. 117 § 2 k.c. po
uplywie terminu przedawnienia ten, przeciwko komu przyshuguje roszczenie, moze uchyli¢ sie od jego zaspokojenia,
chyba ze zrzeka sie korzystania z zarzutu przedawnienia. Zgodnie z art. 118 k.c. jezeli przepis szczeg6lny nie stanowi
inaczej termin przedawnienia wynosi lat dziesie¢, a dla roszczen o $wiadczenia okresowe oraz roszczen zwigzanych
z prowadzeniem dzialalno$ci gospodarczej - trzy lata. W zakresie odpowiedzialnoSci za szkode powstalg na skutek

czynéw niedozwolonych regulacja odsyla do art. 442 Vkec. Zgodnie z art. 442V § 1 kec. zd. 1 - w brzmieniu
obowiagzujacym przed nowelizacja, ktéra weszla w zycie 27 czerwca 2017r. (art. 33 ustawy z dnia 21 kwietnia
2017r. o roszczeniach o naprawienie szkody wyrzadzonej przez naruszenie prawa konkurencji, Dz.U. z 2017r. poz.
1132) — ,roszczenie o naprawienie szkody wyrzadzonej czynem niedozwolonym ulega przedawnieniu z uptywem
lat trzech od dnia, w ktérym poszkodowany dowiedzial sie o szkodzie i o osobie obowigzanej do jej naprawienia”.
Powolana nowelizacja zmienila brzmienie tego przepisu o tyle, ze wprowadzila dodatkowa przestanke rozpoczecia
biegu przedawnienia, a mianowicie ,dzien, w ktérym poszkodowany przy zachowaniu nalezytej starannos$ci mogt sie
dowiedzie¢ o szkodzie i 0 osobie obowiazanej do jej naprawienia”. Przed nowelizacja okoliczno$¢, czy poszkodowany
mogl przy zachowaniu nalezytej staranno$ci ustali¢ sprawce poniesionej szkody byta prawnie irrelewantna. Innym

slowy, poczatek okreslonego w art. 442( Vgike w poprzednim brzmieniu trzyletniego przedawnienia nalezalo
laczy¢ z faktyczna wiedzg poszkodowanego o podmiocie obowigzanym do naprawienia szkody, czyli z uzyskaniem
takich informacji, ktére — oceniajac obiektywnie — pozwalaly z wystarczajaca doza prawdopodobienstwa przypisac
sprawstwo konkretnemu podmiotowi, a nie z tym, czy poszkodowany przy zachowaniu nalezytej starannoéci taka
wiedze powinien uzyskac¢. Informacje te musialyby by¢ przy tym na tyle dokladne, by umozliwialy poszkodowanemu
wystapienie na droge sadowa i wypelienie obowiazku wynikajacego z art. 187 § 1 k.p.c. ( por. Wyrok Sadu Najwyzszego
z dnia 27 lipca 2016r. (...)Jopubl. (...), Wyrok Sadu Najwyzszego — Izba Cywilna z dnia 6 pazdziernika 2017 r.
(...)). Z przepisu przejSciowego powolanej ustawy z dnia 21 kwietnia 2017r. (art. 38 ustawy z dnia 21 kwietnia

2017 r.) wynika, ze nowe brzmienie art. 442( 1)§1 k.c. nie ma zastosowania w niniejszej sprawie. Przed dniem 27
czerwcea 2017r. rozpoczecie biegu trzyletniego terminu przedawnienia roszczenia bylo zatem uzaleznione wylacznie
od wykazania wiedzy poszkodowanego o szkodzie i o osobie obowigzanej do jej naprawienia. Nie chodzi przy tym o
zdobycie przez poszkodowanego catkowicie pewnej wiedzy o dwdch podstawowych elementach wspotksztattujacych
odpowiedzialno$é odszkodowawcza, gdyz prowadziloby do subiektywizacji tych przestanek i oceniania ich wylacznie z
punktu widzenia stanu $wiadomoéci poszkodowanego, co jest w naszym systemie prawnym niedopuszczalne. Dlatego
tez przyjmuje sie na og6l zgodnie, ze bieg przedawnienia terminu liczonego a tempore scientiae jak to ma miejsce

w wypadku terminu z art.442( Y 81 k.c. rozpoczyna sie od otrzymania przez poszkodowanego takich informacji,
ktore — oceniajac obiektywnie pozwalaja z wystarczajaca doza prawdopodobienstwa przypisa¢ sprawstwo szkody
konkretnemu podmiotowi.

Zgadzajac sie z utrwalonym w orzecznictwie kierunkiem wykladni z art. 442" §1k.c., iz ,wlaéciwa chwilg dla okreélenia
3 letniego przedawnienia jest moment dowiedzenia sie o szkodzie, gdy poszkodowany zdaje sobie sprawe z ujemnych
nastepstw zdarzenia wskazujacych na fakt powstania szkody", Sad dokonal ustalenn w tym zakresie i stwierdzil, iz
tak ze zlozonych przez strony dokumentéw jak i z treSci zeznan powoda wynika, iz wiedze o szkodzie w postaci
nieodwracalnego uszkodzenia ciala, Swiadomos$¢ uszczerbku spowodowanego bledna diagnoza i osobie sprawcy
szkody, ktérym byl pozwany, posiadatl on od dnia 16.05.2014 roku, kiedy to po wyczerpaniu calego procesu leczniczo
— rehabilitacyjnego podjeto decyzje o zakonczeniu leczenia.

Nawet jednak gdyby przyja¢ za twierdzeniem pozwanego, ze Swiadomo$é¢ tego faktu powod posiadl juz w dniu
20.12.2011 roku podczas wizyty u lekarza ortopedy w Poradni C. (...) w S., w trakcie ktorej wykonano kontrolne zdjecie
RTG stawu lokciowego i stwierdzono zly stan stawu i przykurcz reki, to w dniu 14.11.2014r. powod zlozyt w Sadzie
R.w S.wniosek o zawezwanie do proby ugodowej. Czynno$ciami uprawnionego przerywajacymi bieg przedawnienia



sa przede wszystkim wytoczenie powddztwa o $wiadczenie bedace przedmiotem roszczenia, wytoczenie powodztwa
o ustalenie roszczenia, ale rowniez wniosek o zawezwanie zobowigzanego do proby ugodowej (art. 185 k.p.c.) To, ze
wniosek z art. 185 k.p.c. przerywa bieg przedawnienia, jest ustalonym pogladem judykatury.

W toku postepowania przed Sagdem R.w S.nie doszlo do zawarcia ugody. W konsekwencji bieg terminu przedawnienia
rozpoczal sie na nowo w dniu 19.01.2015 r. i gdyby powdd nie wytoczyl powddztwa, to skoncezylby sie w dniu 19.01.2018
r. Pozew zostal zlozony w dniu 16.03.2017 1., zatem nie doszlo do przedawnienia roszczen dochodzonych przez powoda
W niniejszej sprawie.

Roszczenie powoda M. 1. (1) stosunku do pozwanego szpitala nalezy rozpatrywaé w $wietle przepisow art.430 k.c. w
zwigzku z art.415, art.444 § 2 k.c. i 445 81 k.c. Taka tez podstawa prawna zostala wskazana w uzasadnieniu pozwu.

Koncepcja ryzyka jako - podstawy odpowiedzialnoéci przyjetej w art. 430 - nadaje tej odpowiedzialno$ci charakter
obiektywny. Z pewnym uproszczeniem mozna ja okresli¢ jako odpowiedzialno$é za skutek. Uzasadnienie ryzyka przy
odpowiedzialno$ci zwierzchnika za podwladnego sprowadza sie najczeSciej do idei cuius commodum eius periculum
(czyje korzysci tego ryzyko). Przestankami odpowiedzialnoSci na podstawie art. 430 k.c. sa:

a) szkoda wyrzadzona osobie trzeciej przez podwladnego,
b) wina podwladnego,
c¢) wyrzadzenie szkody nastgpito przy wykonywaniu przez podwladnego powierzonej mu czynnosci.

Przestanka odpowiedzialnoS$ci zwierzchnika jest zawsze wina podwladnego, uzyta tu w tym samym znaczeniu, co w
art. 415 k.c., przy czym normalnym jej nastepstwem jest szkoda wyrzadzona osobie trzeciej.

Ciezar dowodu winy podwladnego, powstania szkody i jej wysoko$ci obciaza poszkodowanego. Dla zastosowania art.
430 k.c. nie jest natomiast wymagana jakakolwiek wina po stronie zwierzchnika. Odpowiada on bowiem na zasadzie
ryzyka, w sposob bezwzgledny, wylaczajacy mozliwosé ekskulpacji, np. brakiem winy w nadzorze) lub w wyborze.

Istotna wreszcie przestanka odpowiedzialno$ci zwierzchnika - wedtug art. 430 ke - jest ustalenie, ze wyrzadzenie
szkody nastapito ,,przy wykonywaniu”, nie za$ ,,przy okazji (sposobnosci) wykonywania czynno$ci”.

Wymaganie wyrzadzenia szkody przy wykonywaniu powierzonej czynnoSci oznacza, ze ,[...] miedzy powierzeniem
czynno$ci a dzialaniem, w ktérego wyniku nastgpila szkoda, powinien zachodzi¢ zwiazek przyczynowy, i to
zwiazek takiego rodzaju, jaki w mysl obowigzujacych zasad usprawiedliwia odpowiedzialno$¢ zobowigzanego do
odszkodowania. Chodzi tu wiec o zwiazek przyczynowy w rozumieniu art. 361 § 1, ograniczajacy sie do nastepstw
normalnych, tj. takich, jakie na podstawie do§wiadczenia zyciowego nalezy uznaé za stanowigce z reguly skutki danego
rodzaju dzialan lub zaniechan, w odréznieniu od wypadkdow, ktore poza taka regule wykraczaja” (tak SN w wyroku
z 9 grudnia 1958 ., (...), (...)).

Biorac pod uwage przytoczone przez powoda uzasadnienie faktyczne zadania na gruncie niniejszej sprawy czyn
niedozwolony stanowi¢ ma zaniedbanie pozwanego wynikajace z zaniechania po stronie lekarza, polegajacego
na zastosowaniu niewlaéciwego leczenia, a co najmniej zaniechaniu przeprowadzenia kontroli w kierunku oceny
postepow zrostu i zdjecie unieruchomienia, w wyniku czego nastapilo znaczne pogorszenie zdrowia powoda.

Przenoszac powyzsze rozwazania na grunt przedmiotowej sprawy stwierdzié¢ nalezy, iz zasadniczym zagadnieniem
wymagajgcym rozstrzygniecia, wobec stanowiska strony pozwanej, bylo ustalenie czy postepowanie personelu
lekarskiego w tym w szczegdlnoéci lekarza konsultujacego - specjalisty chirurga — ortopedy pozwanego szpitala
w czasie pobytu powoda w Szpitalnym Oddziale R.z uwzglednieniem caloksztaltu okoliczno$ci istniejacych i
wynikajgcych z obserwacji oraz przeprowadzonych badan bylo prawidlowe, zgodne z wymaganiami aktualnej wiedzy i
nauki medycznej oraz profilaktyka rozpoznawania i leczenia tego rodzaju ztaman, czy wykonano wszystkie adekwatne
do stanu, objawow i zglaszanych przez pacjenta dolegliwo$ci, badania pozwalajace na ocene jego faktycznego stanu



zdrowia, a w konsekwencji czy pozwanemu w zakresie dzialania personelu medycznego mozna przypisa¢ zaniechanie
czy zaniedbanie w zakresie wykonania niezbednych czynno$ci, badan lub zastosowania odpowiednich procedur przy
diagnozowaniu - leczeniu M. 1. (1) na poszczegoblnych etapach, i jezeli tak to jakiego rodzaju i czy mialy one wplyw
oraz ewentualnie jaki na dalszy przebieg jego leczenia, pogorszenie i trwaly rozstréj zdrowia.

Najistotniejsza, bo rozstrzygajaca dla przedmiotu sprawy okazala, sie opinia biegltego sadowego dr n. med. K. K. w
zakresie chirurgii i chirurgii urazowej — traumatologii.

W ocenie bieglego co do zasady przy zakwalifikowaniu powoda do leczenia zachowawczego, postepowanie lekarza w
(...) bylo typowe i powszechnie przyjete. Natomiast w ocenie bieglego, w zaleceniach z (...) nie dopatrzono wydania
zalecenia — kontroli radiologicznej po 7 — 10 dniach od zlamania i ponownej oceny ustawienia zlamania. Jest to
standardowa procedura przy wiekszosci ztaman, ktére leczone sa zachowawczo, gdyz ustawienie odtaméw kostnych
w tym okresie moze ulec wiekszemu przemieszczeniu., a to moze juz skutkowaé wskazaniem do leczenia operacyjnego
ztamania. To niedopatrzenie ponownej kontroli radiologicznej, moze stworzy¢ ryzyko niepowodzenia leczniczego. Jak
uczy do$wiadczcie kliniczne, w czeéci przypadkéw do wiekszego przemieszczenia dochodzi w pierwszym okresie po
ztamaniu mimo zastosowanego unieruchomienia. Stad zazwyczaj zalecana jest kontrola radiologiczna po 7 -10 dni od
zlamania ( opinia bieglego k. 203-213 akt sprawy ).

W odpowiedzi na zarzuty do opinii obu stron, przy czym ze strony powoda zmierzajace jedynie do doprecyzowania i
uszczegOlowienia zagadnienia bedacego przedmiotem oceny bieglego, a ze strony pozwanej kwestionujgce ustalenia i
zmierzajace do jej podwazenia, biegly podtrzymal dotychczasowe stanowisko.

Odnoszac sie do treSci zarzutdbw stron oraz poszerzonego przez Sad zagadnienia w ramach wczedniejszego
zlecenia, biegly potwierdzil, ze w przypadku powoda niedopatrzenie pod postacia braku wydania zalecenia kontroli
radiologicznej po 7 — 10 dni, przyczynilo sie do powstania przykurczu lewego stawu lokciowego u powoda.
Mimo stosowanego unieruchomienia, kazde zlamanie moze ulec przemieszczeniu. W gléwnej mierze moze to byé
nastepstwem zmniejszenia sie obrzeku okolicznych tkanek, co powoduje ze zastosowane unieruchomienie nie jest
juz tak pelne. Dodatkowo sprzyja temu fakt, iz przyczepy mie$niowe do koSci, mimowolnie napinajac sie pociggaja
odlamy kostne. Z tego powodu wykonuje sie kontrole radiologiczng po okresie 7-10 dni od wypadku i sprawdza sie
czy zlamanie nie uleglo wtérnemu przemieszczeniu. ( uzupekiajaca opinia bieglego k. 251-255 akt sprawy ).

Zpowyzszy wzgledow zdaniem Sadu orzekajacego mozna mowic o zaniedbaniu pracownikéw pozwanego szpitala, cow
konsekwencji doprowadzilo do pogorszenia stanu zdrowia powoda. Tym samym nie mozna zgodzié sie z argumentacja
strony pozwanej, ze zrobila ona wszystko, co mozna bylo zrobié¢ aby unikngé skutkoéw rozstroju zdrowia powoda.

Okolicznos$cia uboczng — aczkolwiek tak eksponowana przez obie strony — byla kwestia odpowiedzi na pytanie
czy zastosowanie w dniu 23.11.2017r. leczenia operacyjnego uchronilo by pacjenta przed nastepstwami jakie mialy
miejsce (przykurcz, 20% uszczerbku na zdrowiu, dlugotrwala rehabilitacja), czy tez nastepstwa te mogly wystapié
jako powiklanie takze przy zastosowaniu tej metody. Biegly w wydanej opinii wielokrotnie podkreslal, ze w literaturze
fachowej cze$c¢ autorow wskazuje, iz zlamanie glowy koéci promieniowej w II° wg klasyfikacji M. powinno by¢
leczone operacyjnie, ale sa takze publikacje ktére wykazuja, iz niektére zlamanie glowy koSci promieniowej w II°
wg klasyfikacji M., moga by¢ leczone zachowawczo z dobrym efektem. Biegly odwolywal sie réwniez do wlasnego
do$wiadczenia klinicznego, wskazujac, iz niektére zlamania w I1° wg klasyfikacji M. leczone zachowawczo skutkowato
dobrym wynikiem, a wyniki leczenia operacyjnego w tym typie ztaman, w czeSci przypadkow skutkowaly przykurczem
stawu lokciowego. Tym samym, skierowanie powoda w dniu 23 listopada 2011r. na leczenie operacyjne moglo by
hipotetycznie zmniejszy¢ ryzyko powstania przykurczu stawu lokciowego, ale w zaden spos6b nie mozna twierdzic, iz
uchronito by w pelni powoda przed mozliwoScia powstania powiklania pod postacia przykurczu stawu.

W $wietle ustalonego stanu faktycznego najistotniejsza dla oceny zasadnos$ci zgloszonego powodztwa byla zatem
odpowiedz na pytanie ,, jak powinien wygladaé proces diagnostyki i terapii przy takim obrazie klinicznym pacjenta,
jaki prezentowal pow6d w dniu 23.11.2011 roku” i ,, .czy pozwanemu w zakresie dzialania personelu medycznego
w czasie pobytu powoda w dniu 23.11.2011r. na (...) mozna przypisa¢ jakikolwiek zaniechanie czy zaniedbanie w



zakresie wykonania niezbednych czynnosci, badan zalecen lub zastosowania odpowiednich procedur przy leczeniu
( diagnozowaniu) powoda, a jezeli tak to jakiego rodzaju i czy mialy one wplyw, oraz ewentualnie jaki na dalszy
przebieg leczenia”. Na tak postawione pytania Sad uzyskal odpowiedz w opinii bieglego, co zostalo powyzej omoéwione.

Zgodnie z ogélnymi regulami rozkladu ciezaru dowodu, ciezar udowodnienia faktu spoczywa na osobie, ktéra z faktu
tego wywodzi skutki prawne (art. 6 k.c.).

W zwiazku z tym to pacjent, a nie lekarz czy zaklad opieki zdrowotnej, obowiazany jest do udowodnienia
wszystkich przestanek odpowiedzialnoéci deliktowej (zdarzenia, z ktérym ustawa wigze odpowiedzialnosé, szkody
oraz adekwatnego zwigzku przyczynowego miedzy zdarzeniem a szkoda). W praktyce, najmniej probleméw dostarcza
zwykle udowodnienie powstalej szkody, natomiast sporne i trudne do udowodnienia sa pozostate przestanki, tj.
zawinione zachowanie lekarza lub zakladu oraz zwiazek przyczynowy.

Przepis art. 361 § 1 k.c. stanowi, ze zobowigzany do odszkodowania ponosi odpowiedzialno$é tylko za normalne
nastepstwa dzialania lub zaniechania, z ktérego szkoda wynikla. Rozwazenia zatem wymagalo czy w Swietle
przedstawionych ustalen istnial zwiazek przyczynowy pomiedzy zaniechaniem lekarza konsultujacego powoda na
Izbie Przyjeé pozwanego szpitala, a stanem zdrowia powoda.

Jak przyjmuje sie w orzecznictwie, w tzw. procesach odszkodowawczych lekarskich "normalne nastepstwo", o ktéorym
mowa w art. 361 § 1 k.c. nie musi oznaczaé skutku koniecznego. Jest tak dlatego, ze proces chorobowy zachodzacy
w organizmie pacjenta nie zawsze da sie przewidzie¢ z calkowita pewno$cia, stad tez w judykaturze stwierdza sie,
ze do przyjecia istnienia zwigzku przyczynowego w tej kategorii spraw, odpowiadajacego wymogom zawartym w art.
361 § 1 k.c., moze wystarczy¢ ustalenie istnienia odpowiedniego stopnia prawdopodobienstwa pomiedzy dzialaniem
(zaniechaniem) sprawcy, a powstalg szkoda.

Pomimo braku jednoznacznej odpowiedzi na to pytanie w treSci opinii, to jednak przyja¢ nalezy, ze zaniedbanie po
stronie personelu medycznego — lekarza Szpitalnego Oddzialu R.specjalisty chirurga — ortopedy, wyszczegolnione
przez bieglego w opinii gléwnej odpowiednio w pkt 4, 5, 7, 10, oraz opinii uzupelniajacej w pkt I ppkt 5 i pkt II ppkt
3, 4 posrednio udziela odpowiedzi na pytanie o istnienie zwigzku przyczynowego. Biegly jednoznacznie stwierdzil,
ze w przypadku powoda niedopatrzenie pod postacig braku wydania zalecenia kontroli radiologicznej po 7 — 10 dni,
przyczynilo sie po czeéci do powstania przykurczu lewego stawu tokciowego u powoda.

Orzecznictwo sadowe potwierdza odpowiedzialno$¢ cywilng za bledy diagnostyki i terapii, ktérg w przypadku
Swiadczen udzielanych w ramach szpitala, ponosi wlasnie szpital. Jezeli lekarz nie podjal wobec pacjenta wszystkich
niezbednych czynno$ci mozliwych na obecnym etapie rozwoju lecznictwa podstawowego, a zaniechanie przez
niego dodatkowych badan $§wiadczylo o nienaleznej staranno$ci w ustalaniu przeslanek stanowiacych podstawe do
skutecznej diagnozy lekarskiej, to bledne rozpoznanie schorzenia i leczenie nie bylo jedynie cynikiem wystepujacych
u pacjenta niecharakterystycznych objawow rzeczywistego schorzenia ( por. wyrok z dnia 20 maja 2005r. Sad
Najwyzszy, (...)).

Sad w peli podzielil opinie bieglego K. K. bowiem spelniala ona stawiane jej wymogi, odzwierciedla staranno$¢ i
wnikliwo$¢ w badaniu zleconego zagadnienia. Opinia bieglego podlega, tak jak i inne dowody ocenie wedlug art. 233
§ 1 k.p.c., lecz odroézniaja ja szczegdlne kryteria oceny. Stanowia je zgodnos¢ z zasadami logiki i wiedzy powszechnej,
poziom wiedzy bieglego, podstawy teoretyczne opinii, spos6b motywowania oraz stopien stanowczos$ci wyrazonych
w niej wnioskéw. Przedmiotem opinii bieglego nie jest przedstawienie faktow, lecz ich ocena na podstawie wiedzy
fachowej ( wiadomoéci specjalne ). Nie podlega ona zatem weryfikacji jak dow6d na stwierdzenie faktéw na podstawie
kryterium prawdy i falszu. Do wskazanych kryteriow oceny dowodu z opinii bieglych pelnomocnik pozwanego nie
nawigzal, poprzestajac na ogoblnej krytyce niekorzystnych dla siebie wnioskdéw zawartych w opiniach. Wedlug Sadu
zarzuty pozwanego do opinii zostaly przez bieglego przekonujaco odparte i nalezy je traktowaé jak polemike z
wynikami niekorzystnej dla strony pozwanej opinii, oparta jedynie na subiektywnym przekonaniu o swoich racjach,
a nie na rzetelnej, obiektywnej i popartej wiedza fachowa argumentacji merytorycznej. Stanowczego podkreslenia
wymaga przy tym, ze sam fakt niezadowolenia jednej ze stron z treSci sporzadzonej w toku sprawy opinii bieglego,



czy podtrzymywanie zarzutéw pod jej adresem, nie obliguje w zadnym razie Sadu do dopuszczenia dowodu z kolejnej
opinii bieglego. Potrzeba powolania innego bieglego powinna, bowiem wynikaé z okoliczno$ci sprawy, a nie z samego
niezadowolenia strony z dotychczas zlozonej opinii (vide: wyrok Sagdu A.w P.z dnia 9 grudnia 201o0r. (...)). Wskazaé
trzeba, ze zgodnie z art.286 k.p.c. dodatkowa opinia bieglego moze by¢ przeprowadzana jedynie w razie zaistnienia
takiej potrzeby. W przedmiotowej sprawie, w ocenie Sadu taka potrzeba nie zaistniala, poniewaz wiadomosci specjalne
konieczne dla rozstrzygniecia sprawy zostaly w wystarczajacy sposéb przedstawione w opinii. Wielokrotnie tez Sad
Najwyzszy stwierdzal, Ze potrzeba powolania innego bieglego powinna wynikaé z okolicznoSci sprawy, a nie z samego
niezadowolenia strony z dotychczas zlozonej opinii, gdyz odmienne stanowisko oznaczaloby przyjecie, ze nalezy
przeprowadzi¢ dowod z wszystkich mozliwych opinii bieglych, aby upewni¢ sie, czy niektorzy z nich nie byli tego
samego zdania, co strona (por. przykladowo wyroki Sadu Najwyzszego z dnia 4 sierpnia 1999 r., (...), i z dnia 14 maja
1997r., (...).

Przechodzac do oceny zasadnoSci zgloszonego w pozwie roszczenia o zado$éuczynienie wskazac nalezy, iz w doktrynie
i orzecznictwie Sadu Najwyzszego powszechnie przyjety jest poglad o kompensacyjnym charakterze zado$éuczynienia
przewidzianego w art. 445 § 1 k.c., a wiec uznania go za sposéb naprawienia szkody niemajatkowej w postaci
krzywdy wynikajacej z doznanych cierpien fizycznych i psychicznych. Tak wiec to rozmiar tych cierpien wplywajacy
w indywidualnie rozpoznawanym przypadku na rozmiar krzywdy, jest podstawowym kryterium decydujacym
o wysokoSci przyznanego zado$cuczynienia. Na rozmiar krzywdy ma wplyw miedzy innymi: rodzaj, charakter,
intensywno$¢ i czas trwania cierpien fizycznych i psychicznych, liczbe i czasokres pobytow w szpitalach, liczbe i
stopien inwazyjnoSci zabiegdbw medycznych, nasilenie i czas trwania dolegliwo$ci b6lowych, a nadto stopien trwalego
kalectwa, rokowania na przyszto$é, negatywne zmiany w psychice wywolane kalectwem, utrata szans na normalne
zycie i rozw(j zainteresowan poczucie bezradno$ci i nieprzydatnoSci spolecznej (por. miedzy innymi wyrok Sadu
Najwyzszego z dnia 30 stycznia 2014 roku, (...), LEX nr (...)i powolane w jego uzasadnieniu dalsze orzeczenia).

Kierujac sie powyzszymi wzgledami stwierdzic trzeba, ze wysoko$¢ doznanej przez powoda krzywdy jest niewymierna
i nie ma mozliwoéci okreslenia zado$¢uczynienia w sposéb doktadnie odpowiadajacy rzeczywistosci, w jakiej znalazl
sie powod. M. 1. (1) wskutek nieodpowiedniego procesu leczenia — zaniechania zalecenia kontroli radiologicznej
za 7 — 10 dni od zlamania, doznal rozstroju zdrowia. Wystepuja u niego trwale nastepstwa. Deficyty ruchomosci
stawu lokciowego, sa nastepstwem przebytego ztamania glowy ko$ci promieniowej i niekorzystnego wyniku leczenia i
rehabilitacji. Stopien i konsekwencje uszczerbku na zdrowiu powoda ( 20%) sa powazne, a wysoko§¢ zado$¢uczynienia
nie moze stanowi¢ kwoty symbolicznej i musi przedstawiaé warto$¢ ekonomicznie odczuwalna.

Stad kierujac sie celami oraz charakterem zadoSéuczynienia i przy uwzglednieniu zobrazowanego powyzej zakresu
cierpien fizycznych i psychicznych powoda zwiazanych ze stanem zdrowia, Sad uznal, Ze z zagdanej przez powoda z
tego tytulu kwoty 80.000 zl, zasadnym jest zasadzenie kwoty 50.000 zl.

Kwota ta jest adekwatna w ocenie Sadu do krzywdy, jakiej powod doznal. Zadanie zadoééuczynienia w kwocie wyzszej,
Sad uznal za wygbérowang i powoddztwa podlegalo w tej czeSci oddaleniu.

Zgodnie z art. 444 § 1 k.c. w razie uszkodzenia ciala lub wywolania rozstroju zdrowia, naprawienie szkody obejmuje
wszelkie wynikle z tego powodu koszty. Na zadanie poszkodowanego zobowigzany do naprawienia szkody powinien
wylozy¢ z gbry sume potrzebna na koszty leczenia. (...), ktéremu przystluguja roszczenia przewidziane z powyzszego
przepisu, jest kazda osoba, ktérej wyrzadzono szkode czynem niedozwolonym. Odszkodowanie obejmuje wszelkie
wydatki pozostajace w zwigzku z uszkodzeniem ciala lub rozstrojem zdrowia, jezeli sa konieczne i celowe. Do kosztow
objetych § 1 wspomnianego artykutu naleza m.in.: koszty leczenia, koszt urzadzen kompensujacych kalectwo, koszty
specjalnego odzywiania, koszty celowe komunikacji pozostajace w zwigzku z choroba, jak na przyklad dojazdy do
szpitala, na badania, w celu odbycia konsultacji lekarskiej, na rehabilitacje itp. Do kosztéow zwiazanych z leczeniem
nalezy zaliczy¢ takze wydatki ponoszone dla zapewnienia poszkodowanemu wlaSciwej opieki i pielegnacji w okresie
rekonwalescencji (uchwata SN (7) z 19 czerwca 1975r. (...), (...),(...), orz .SN z 21 maja 1973r. (...), (...)). Zdaniem
Sadu przedstawiony w przedmiotowej sprawie material dowodowy oraz przeprowadzone postepowanie wskazuje, iz
roszczenia zgloszone z tego tytulu w pozwie zasluguja - ale jedynie cze$ciowo - na uwzglednienie.




Odnoszac sie zatem do poszczegdlnych roszezen w caloSci zasluguje na uwzglednienie, zadanie zasadzenie na jego
rzecz kwoty 7.709 zl tytulem kosztoéw leczenia. Na te sume skladaja sie nastepujace kwoty: 5.000 zt — koszt
wykonania zabiegu operacyjnego (artroliza lokcia lewego) w Szpitalu (...) Sp. z o0.0. Sp. k. w P., 240 z} — koszt
zakupu ortezy z uwzglednieniem refundacji z Narodowego Funduszu Zdrowia, 375 zt 294 zt — koszt wypozyczenia
aparatu usprawniajacego reke po wykonanej operacji, 600 zl — koszt prywatnych wizyt u ortopedy, 1.200 zt — koszt
rehabilitacji, co zostalo udokumentowane rachunkami.

Zdaniem Sadu szkoda powoda z tego tytulu pozostaje w adekwatnym zwigzku przyczynowym z niewlasciwym
procesem leczenia prowadzonym w pozwanej placowce medycznej, poniewaz, gdyby powdd byl prawidlowo
zdiagnozowany i leczony, poglebiono by diagnostyke zastosowano odpowiednia metoda leczenia, to zwiekszylaby sie
szanse co do wyleczenia urazu. Zastosowana metoda zachowawcza i dlugotrwale unieruchomienie pogorszyly stan
zdrowia i stala sie konieczno$¢ wykonywania dodatkowej operacji, przywracajacej ruchomo$é w stawie lokciowym,
a takze konieczno$¢ korzystania z dodatkowych zabiegéw rehabilitacyjnych. Biegly jednoznacznie stwierdzil, ze ze
wzgledu na zly wynik leczenia zachowawczego — przykurcz stawu lokciowego, zasadne byly zar6wno koszty leczenia,
jak i koszty rehabilitacji, ktorych celem byla poprawa ruchomosci lewego stawu lokciowego i funkgji calej konczyny
gornej lewej. Dalsze leczenie powoda w Szpitalu (...) sp. z 0.0. w P., takze bylo nastepstwem i pozostawalo w
bezposrednim zwigzku z obrazeniami jakich doznal pow6d w wypadku w dniu 23.11.2011r. Leczenie to wynikalo ze
specyfiki samego zlamania, oraz faktu, iz sam rodzaj zlamania ze swej natury, obarczony jest duza ilo$cia r6znorodnych
powiklan i nastepstw, zardwno w przypadku leczenia zachowawczego, jak i leczenia operacyjnego. Ushlugi lecznicze
jak i rehabilitacyjne w ramach ustug finansowanych przez NFZ sa limitowane, ponadto czas oczekiwania na zabiegi
rehabilitacyjne jest bardzo dlugi. Uraz jakiego doznal powdd wymagaly intensywnej i dtugotrwalej rehabilitacji,
ktora nie mogla by¢ zapewniona w ramach uslug finansowanych przez NFZ. Koszty leczenia ktoérych zwrotu
domaga sie powod nie moga zatem zosta¢ jak wywodzil pozwany ograniczone do wydatkéw kompensowanych
w ramach powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego, ale powinno obejmowat takze koszty dzialan podjetych z
uzasadnionym — zwazywszy na aktualny stan wiedzy medycznej — przekonaniem o spodziewanej poprawie stanu
zdrowia poszkodowanego (wyrok SN z 12.12.2002r., (...)).

Roszczenie z tytulu poniesionych kosztéw transportu w wysoko$ci 4.909,66 zt Sad rowniez uwzglednil w calo$ci.

W okresie od dnia 23.11.2011 r. do dnia 7.03.2014 r. pow6d ponidst koszty transportu w wysokosci 4.909,66 zl.
W tym czasie powdd dojezdzal do placowek medycznych, na rehabilitacje, na prywatne wizyty lekarskie oraz na

badania. Pow6d podrézowal samochodami osobowymi tj. A. (...) o pojemnoSci silnikow powyzej 900 em‘®. Samochéd
prowadzila zona powoda — B. 1. albo ojciec powoda — M. 1. (2). Strona powodowa okreSlila roszczenie o zwrot
kosztéw transportu na podstawie iloSci przejechanych kilometréw, przy zastosowaniu stawek tzw. wskazanych w
rozporzadzeniu Ministra Infrastruktury z dnia 25.03.2002 r. Zasadno$é zastosowanego wyliczenia znajduje swoje
oparcie w orzecznictwie sgdowym, w tym w wyroku z dnia 16.04.2009 roku Sadu A.w G.(sygn. (...)), w ktérym
wskazano, ze wyliczenie kosztow transportu wg rozporzadzenia Ministra Infrastruktury z dnia 25.03.2002 roku ma
positkowe znaczenie i jego stosowanie powoduje rozliczenie kosztow dojazdéw w wysokosci niewygbérowanej, przez
co, przy zastosowaniu art. 322 k.p.c., nalezy uwzglednié.

Zdaniem Sadu przedstawiony w przedmiotowej sprawie material dowodowy oraz przeprowadzone postepowanie
wskazuje, iz roszczenie z tytulu zwiekszonych potrzeb zwiazanych z kosztami opieki zasluguje na uwzglednienie
aczkolwiek nie w calosci.

W rozpoznawanej sprawie poza sporem pozostaje, iz powdd nie przedstawil dowodu faktycznej zaplaty na rzecz
kogokolwiek wynagrodzenia z tego tytulu.

Okoliczno$¢ ta jednak nie moze stanowic¢ przestanki do calkowitego oddalenia roszczenia o zwrot kosztéw dodatkowe;j
opieki. Poza sporem pozostawalo i co wynikalo z opinii bieglego, ze powdéd wymagal pomocy w wykonywaniu
czynnoéci zycia codziennego takich jak: mycie, ubieranie, sporzadzanie i spozywanie positkéw, czy zalatwianie potrzeb



fizjologicznych. Wieksze trudno$ci w wykonywaniu niektérych czynnoéci dnia codziennego, byly po hospitalizacji w
Szpitalu w C., gléwnie z powodu zalozonej szyny gipsowej i jeszcze braku adaptacji do przykurczu stawu.

Zwiekszenie sie potrzeb poszkodowanego stanowi szkode polegajaca na stale powtarzajacych wydatkach na ich
zaspokojenie np. konieczno$¢ stalego leczenia, opieki osoby trzeciej itp. Przy czym wbrew stanowisku pozwanego

prawo do odszkodowania zwigzanego ze zwiekszonymi potrzebami wynikajacymi z konieczno$ci korzystania z opieki
osoby trzeciej nie jest uzaleznione od wykazanie, ze poszkodowany potrzeby te faktycznie zaspokaja i wydatki
ponosi. Wystarczy samo istnienie tych potrzeb jako nastepstwo czynu niedozwolonego. Fakt ponoszenia calego
ciezaru opieki nad poszkodowanym przez czlonkéw najblizszej rodziny nie zwalnia osoby odpowiedzialnej od zwrotu
kwoty obejmujgcej wartoéé tych $wiadczen, i nie jest uzaleznione od wykazania, iz poszkodowany efektywnie wydat
odpowiednie kwoty na koszty tej opieki ( zob. orz. SN z 4.3.1969 r., (...), (...); orz. SN z 4.10.1973r, (...),i (...), wyrok
(...)w G.z dnia 18.06.2014r. sygn. (...), wyrok (...)w G.z dnia 27.01.2016r. sygn. (...)).

Wryliczenie kosztéw dodatkowej opieki przy zastosowaniu stawek godzinowych stosowanych przez MOPS w S.
znajduje swoje uzasadnienie w orzecznictwie. W przywolanym wyroku z dnia 16 kwietnia 2009 roku Sad A.w G.uznal,
iz wyliczenie kosztoéw opieki sprawowanej przez osoby trzecie przy zastosowaniu stawek godzinowych (...) jest
uzasadnione. Wskazane stawki nie sa wygorowane, jedne z najmniejszych w zakresie ustug opiekunczych, a tym
samym wskazany sposob rozliczenia jest do zaakceptowania i moze byé stosowany.

Powo6d domagat sie zasadzenia z tytulu kosztéw opieki kwoty stanowiacej iloczyn ustalonej stawki godzinowej w
wysokosci 14,29 zl w latach 2012-2013, iloSci godzin opieki na dobe iloéci dni opieki w nastepujacych okresach;

1) od dnia 23.11.2013 r. do dnia 20.12.2011 r. w wymiarze 1,5 h na dobe,
2) od dnia 22.05.2012 r. do dnia 29.05.2012 r. w wymiarze 1,5 h na dobe,
3) od dnia 05.02.2013 r. do dnia 07.03.2013 r w wymiarze 1,5 h na dobe.

W ocenie Sadu czasokres za ktéry powod domagal sie zwrotu kosztéw niezbednej opieki mu potrzebnej w
codziennym funkcjonowaniu, nie zaslugiwal na uwzglednienie, a dokladnie rzecz ujmujac wliczenie przez powoda
do okresu opieki sprawowanej przez czlonkéw rodziny rowniez okreséw po samym zdarzeniu i unieruchomieniu
reki w zwigzku z wypadkiem, bowiem brak tu zwigzku z odpowiedzialnoécia za jego ograniczenia ruchowe w
codziennym funkcjonowaniu po stronie pozwanego, oraz po zakonczeniu hospitalizacji w P., gdyz po zabiegu nie bylo
unieruchomienia gipsowego, jedynie w ortezie, a powdd nauczyt sie juz zastepowa¢ naturalng funkeje i ruchomosé
stawu lokciowego, ruchomo$cia pozostatych stawéw konczyn gérnych, co sam przyznaje na rozprawie w dniu
25.08.2017r.

Uwzgledniajac powyzsze nie uwzgledniono kosztéw opieki za okresy 23.11.2013r. do dnia 20.12.2011r., oraz 5.02.2013
r. do dnia 7.03.2013r., natomiast za zasadne uznano roszczenie z tego tytulu w okresie od 22.05.2012 r. do dnia
20.05.2012 r. w W wymiarze 1,5 godzin dzienne, co przy stawce 14,29 zl za godzine, co daje kwote 171,44 7} ktbéra
podlegala zasadzeniu na rzecz powoda.

Za zasadne Sad uznal roéwniez zadanie zwrotu kwoty 350 zl tytulem kosztéw sporzadzenia opinii medycznej. W
toku postepowania przedsadowego, na zlecenie powoda, zostala wykonana opinia medyczna z dnia 27.07.2015r.,
bowiem nie posiada on wiadomoS$ci specjalnych z zakresu medycyny, zatem nie byl w stanie samodzielnie ocenié
prawidlowosci zastosowanego leczenia po upadku w dniu 23.11.2011r. Na potwierdzenie wysoko$ci swojego roszczenia
powdd przedstawil do pozwu rachunek.

Ostatecznie zatem z tytulu zgloszonego zadania obejmujacego zado$¢uczynienie, i odszkodowanie Sad zasadzil }acznie
kwote 63.140,10 zl oddalajac powddztwo w pozostalym zakresie ( pkt 1, 2 wyroku).



Na podstawie art. 481 k.c. w zw. z art.455 k.c. Sad zasadzil od pozwanego na rzecz powoda ustawowe odsetki za
op6Znienie w zaplacie zasadzonej kwoty.

Jako date poczatkows, od ktdrej biegna odsetki za opdZnienie od zasadzonej kwoty Sad przyjal date ogloszenia wyroku.
W kwestii odsetek nalezy zaznaczy¢, ze nie jest ona w orzecznictwie interpretowana jednolicie. Zgodnie z przyjeta w
prawie cywilnym zasada, dluznik popada w op6Znienie, jezeli nie spelnia §wiadczenia w terminie, w ktérym stalo sie
ono wymagalne. Zado$éuczynienie pieniezne za doznana krzywde ma na celu kompensacje szkody niemajatkowe;j.
Nie mozna wprawdzie okre$§laé wysoko$ci zado$éuczynienia wprost na podstawie cen, niemniej w utrwalonym
orzecznictwie wskazuje sie na potrzebe uwzglednienia przy ustalaniu zado$cuczynienia m.in. aktualnego stanu
stosunkéw majatkowych w spoleczenstwie, ktory niewatpliwie laczy sie z problemem cen. Oznacza to, ze okreslone
w art. 363 § 2 k.c. zasady ustalania odszkodowania maja odpowiednie zastosowanie przy ustalaniu odpowiedniej
sumy z tytulu zado$c¢uczynienia za doznang krzywde. W orzecznictwie Sadu Najwyzszego przewaza poglad, ze w razie
ustalenia wysokoSci zado$cuczynienia wedlug stanu rzeczy istniejacego w chwili zamkniecia rozprawy uzasadnione
jest przyznanie odsetek dopiero od chwili wyrokowania (np. wyroki Sadu Najwyzszego: z dnia 8 grudnia 1997 r.(...)nie
publ., z dnia 9 stycznia 1998 r. (...)nie publ., z dnia 20 marca 1998 r. (...)nie publ., z dnia 4 wrzesnia 1998 r. (...)nie
publ., czy z dnia 9 wrze$nia 1999 . (...)nie publ.). Sad orzekajacy w niniejszej sprawie podziela zaréwno to stanowisko,
jak i argumentacje przytaczana dla jego uzasadnienia.

O kosztach procesu Sad orzekl na podstawie art. 98 § 1 i art. 100 k.p.c., majac na uwadze zasade stosunkowego
rozdzielenia kosztow oraz zasade odpowiedzialno$ci za wynik procesu.

Z kwoty ostatecznie zadanej przez powoda 93.843 zl (zadoétuczynienie, odszkodowanie ) uznana zostala kwota
63.140,10 zl, stanowigca 67 % wartosci przedmiotu sporu. Zgodnie z zasada stosunkowego rozliczenia kosztow
procesu, strony powinny ponies¢ jego koszty w takim stopniu, w jakim przegra sprawe.

Zgodnie z zasada stosunkowego rozliczenia kosztéw procesu, strona powinna ponie$¢ swoje koszty w takim stopniu,
w jakim przegra sprawe o czym orzeczono w pkt 3 wyroku.

Lacznie koszty procesu wyniosly 15.493 zl z czego po stronie powoda 10.093 z} ( oplata od pozwu i wynagrodzenie
pelnomocnika ) z naleznych 5.113 zt ( 33% z 15.493 zl), po stronie pozwanej 5400 zt (wynagrodzenie pelnomocnika)
z naleznych 10.381 zt ( 67% z 15.493 z}).

Koszty wynagrodzenia biegltego wynioslty lgcznie 2026,46 zt ktore zostaly rozliczone zasade odpowiedzialnoéci za
wynik procesu o czym orzeczono odpowiednio w pkt 4 i 5 wyroku.

Na oryginale wlaéciwy podpis.



