Sygn. akt I ACa 245/13

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 12 kwietnia 2013 r.

Sad Apelacyjny w Krakowie — Wydzial I Cywilny

w skladzie:
Przewodniczacy: SSA Pawel Rygiel
Sedziowie: SSA Jozef Wasik
SSA Piotr Rusin (spr.)
Protokolant: st.sekr.sadowy Katarzyna Wilczura

po rozpoznaniu w dniu 12 kwietnia 2013 r. w Krakowie na rozprawie
sprawy z powddztwa S. K.

przeciwko P. Szpitalowi Specjalistycznemu (...)

wN.

o zaplate

na skutek apelacji strony pozwanej

od wyroku Sadu Okregowego w Nowym Sgczu

z dnia 26 wrzeénia 2012 r. sygn. akt I C 1361/10

oddala apelacje i zasqdza od strony pozwanej na rzecz powodki kwote 5 400zt (pie¢ tysiecy
czterysta zlotych) tytulem kosztow postepowania apelacyjnego.

Sygn.akt I A Ca 245/13

UZASADNIENIE

Powodka S. K. wniosta o zasadzenie od pozwanego P. Szpitala Specjalistycznego (...)w N. kwoty 280.000 zl.z
ustawowymi odsetkami od dnia wniesienia pozwu tytulem zado$éuczynienia za doznang krzywde , kwoty 11.984,30
z}. z ustawowymi odsetkami od dnia 19 lipca 2010 r. tytulem odszkodowania , renty z tytulu zwiekszonych potrzeb
w wysokoéci po 6.713 zl. miesiecznie od dnia 1 sierpnia 2009 r. platnej do dnia 10 kazdego miesigca z ustawowymi
odsetkami w razie opdznienia w spelnieniu §wiadczenia , waloryzowanej corocznie o wskaznik inflacji, ustalenie
odpowiedzialnoSci pozwanego za ewentualne pogorszenie jej stanu zdrowia w przyszlo$ci oraz o zasadzenie kosztow
procesu.



W uzasadnieniu dochodzonych roszczen podala , ze na skutek bledu w sztuce lekarskiej jakiego dopuscili sie
lekarze pozwanego Szpitala , zwanego dalszym toku uzasadnienia Szpitalem, przy operacyjnym leczeniu jej zmian
zwyrodnieniowych w kregostupie doznala niedowtadu konczyn dolnych i nie odzyskata ich sprawno$ci wedtug stanu
sprzed operacji, co sprawia ze stala sie niezdolna do samodzielnej egzystencji, wymaga pomocy innej osoby, porusza
sie wylacznie na wozku inwalidzkim.

Pozwany Szpital wnio6st o oddalenie powddztwa i zasadzenie kosztéw procesu , podnoszac ze stan zdrowia powddki
po wypisaniu ze Szpitala nie pozostaje w zwigzku przyczynowym z uchybieniami z procesie diagnozowania i leczenia ,
przed przeprowadzeniem zabiegu powodka zostala poinformowana o ryzyku mozliwoéci powstania powiklan , a mimo
to chciala sie poddac operacji, a wiec byta w pelni Swiadoma powzietej decyzji.

Szpital zakwestionowat tez roszczenia powddki, podnoszac ze sa nadmiernie wygdrowane z uwagi na to, ze juz przed
zabiegiem powodka miata bardzo ograniczone mozliwoSci ruchowe i odczuwala dolegliwoéci bolowe. Koszty leczenia
i opieki powddki sa poza tym w sie znacznej czeSci pokrywane ze Srodkéw publicznych .

Przypozwany na wniosek Szpitala jego ubezpieczyciel w zakresie ubezpieczenia O.C. - Powszechny Zaktad Ubezpieczen
S.A. -Inspektorat w N. nie zglosit interwencji ubocznej po stronie pozwanego.

Wyrokiem z dnia 26 wrze$nia 2012 r. sygn.akt IC 1361/10 Sad Okregowy w Nowym Saczu zasadzil od Szpitala na
rzecz powodki kwote 207.874,80 zl. z ustawowymi odsetkami od dnia 16 grudnia 2010 r. do dnia zaplaty, rente w
wysokoSci po 4.813 zL. miesiecznie od dnia 1 sierpnia 2009 r. platng do dnia 10 kazdego miesigca z ustawowymi
odsetkami na wypadek opdznienia w spelnieniu §wiadczenia, ustalil odpowiedzialnoé¢ Szpitala za dalsze pogorszenie
stanu zdrowia pozostalte w zwigzku z wadliwym leczeniem w okresie od dnia 9 lutego 2009 r. do 18 lutego 2009 r.,
w szczegbdlnosci wadliwie i bezprawnie przeprowadzonym zabiegiem operacyjnym spondylodezy transpedikularnej
kregostupa ledzwiowego z dekompresja nerwéw w dniu 11 lutego 2009 r., oddalil powddztwo w pozostalej czesci,
zasadzil od Szpitala na rzecz powodki kwote 7.217 zl. tytulem zwrotu kosztow procesu , nakazal pobra¢ od Szpitala
na rzecz Skarbu Panstwa kwote 19.115,03 zl. tytulem kosztéow sadowych , a to oplaty sadowej od pozwu i kosztow
opinii bieglego , o d ktorych powddka zostala zwolniona, w zakresie uwzglednionego powodztwa , natomiast kosztami
procesu zwigzanymi z oddalonymi roszczeniami obciazyt Skarb Panstwa.

W uzasadnieniu wyroku Sad Okregowy ustalil, Ze siedemdziesieciodwuletnia wowczas powodka byta hospitalizowana
w pozwanym Szpitalu w okresie od 9 lutego 2009 r. do 25 lipca 2009 r. z rozpoznaniem zmian zwyrodnieniowych
kregostupa ledzwiowego , cukrzycy i niewydolnosci krazenia. Celem hospitalizacji bylo leczenie operacyjne
kregostupa , na ktore powodka leczyla sie zachowawczo od dtuzszego czasu . Powodka zostala poddana zabiegowi
operacyjnemu w dniu 11 lutego 2009 r. po pisemnym wyrazeniu zgody na standardowym i ogélnikowo zredagowanym
formularzu. Zabieg wykonal dr.P. S.w asyScie dr. A. W. , ktorzy byli zatrudnieni na podstawie umowy o prace w Szpitalu

W epikryzie stwierdzono przebieg pooperacyjny niepowiktany i 18 lutego 2009 r. przeniesiono powddke z Oddzialu
Urazowo-Ortopedycznego na Oddzial dla Przewlekle Chorych. Na Oddziale tym jednak powodka zaczela zglaszac
coraz silniejsze dolegliwoSci bolowe , w dniu 25 lutego 2009 r. nastapil wyciek ropy z rany pooperacyjnej i w dniu 27
lutego 2009 r. przeniesiono powddke z powrotem na Oddzial Urazowo-Ortopedyczny. Podczas ponownego pobytu
na tym Oddziale przeprowadzono u powddki rewizje rany pooperacyjnej, ptukanie i drenaz przeptywowy , ale po
tym zabiegu stan zdrowia pacjentki ulegl dalszemu pogorszeniu , nasilily sie bole konczyn dolnych i kregostupa ,
wobec czego w dniu 23 marca 2009 r. usunieto zalozone w toku operacji z dnia 11 lutego 2009 r. zespolenie kregu
L-5 . Po tym zabiegu boéle jednak nie ustgpily, powodka nie odzyskala sprawnos$ci ruchowej sprzed przyjecia do
Szpitala , a badanie neurologiczne przeprowadzone w dniu 24 marca 2009 r. wykazalo u niej niedowtad wiotki koniczyn
dolnych ( po lewej stronie porazenie) z oslabieniem czucia w tych konczynach oraz bez czucia na lewym podudziu
i stopie z rozpoznaniem-parapareza wiotka znacznego stopnia , najprawdopodobniej wskutek obrzeku rdzenia. Od
20 maja 2009 r. do 2 lipca 2009 r. powddka przebywala na Oddziale Rehabilitacji Szpitala celem zaadoptowania
do wozka inwalidzkiego , gdyz w chwili przyjecia na ten Oddziat byla lezaca i zalezna od pomocy we wszystkich
czynno$ciach , }acznie ze spozywaniem positkéw. Po pobycie na Oddziale Rehabilitacji powodka zostala zaadoptowana



do wozka i samodzielnie spozywata positki. Do dnia 25 lipca 2009 r. przebywala na Oddziale dla Przewlekle Chorych
rozpoznaniem - niedowlad wiotki konczyn dolnych , pecherz neurogenny, stenoza kregoshupa , stan po leczeniu
operacyjnym , spondyloza tylna transpedukilarna z laminektomia i usunieciu zespolenia z powodu infekcji oraz stan
po resekcji kaletek podbarkowych obustronnie.

Do chwili obecnej u powodki utrzymuje sie znacznego stopnia niedowlad konczyn dolnych nasilony dystylnie
do porazenia z obnizonym napieciem mie$niowym , zniesionymi wszystkimi odruchami glebokimi i obustronnie
zniesionym objawem podeszwowym , niedoczulicg powierzchowna do stawéw kolanowych w dél oraz niedoczulica w
okolicy perianalnej i na posladkach , z zaburzeniami czucia glebokiego do stawdéw kolanowych wlacznie. Powoduje
to niemozno$¢ chodzenia i stania .U powddki stwierdzono takze pecherz neurogenny. Pow6dka odczuwa silne bole
obu noég, puchng jej nogi, nie moze utrzymaé moczu , nie moze sie samodzielnie wypréznic. Porusza sie wylacznie na
wozku inwalidzkim , nie moze wsta¢, wymaga calodobowej opieki innej osoby.

Diagnozowanie i leczenie powo6dki w Szpitalu bylo nieprawidlowe. Bledem bylo niepoddanie powddki badaniom
neurologicznym przed zakwalifikowaniem do zabiegu , gdyz dokumentacja lekarska bedaca w posiadaniu lekarzy
prowadzacych powodke , w a szczegblnoSci wynik neuroobrazoania z pazdziernika z 2008 r. i badania CT kregostupa z
2006 r. nie uzasadnialy zakwalifikowania do zabiegu , podobnie jak zglaszane przez pacjentke dolegliwo$ci.W trakcie
leczenia bledem byt brak prawidlowej profilaktyki antybiotykowej okolooperacyjnej przedstawionej szczegdtowo w
opinii bieglych z C. U. w K. , co doprowadzilo do zakazenia miejsca chirurgicznego. Nieprawidlowe bylo tez samo
wykonanie zabiegu laminektomii z wycieciem cze$ciowym dysku bez skutecznej stabilizacji, co doprowadzito do
poglebienia ciasnoty kanalu kregowego i uszkodzenia ogona konskiego. Trwaly uszczerbek na zdrowiu w nastepstwie
wskazanych wyzej bledéw w sztuce lekarskiej wynosi - w zwigzku z porazeniem koniczyn dolnych-100% , zaburzeniami
ze strony zwieraczy-40 % i zaburzeniami adaptacyjnymi-10 %.

W chwili obecnej powodka nie jest zdolna do samodzielnej egzystencji, zmuszona zostala do przeprowadzenia sie z
wlasnego mieszkania w N. do brata i bratowej, ktérzy nad nia ( a zwlaszcza bratowa) sprawuja opieke , w zamian za co
podarowala im swoje mieszkanie , ktore sprzedali, a §rodki stad pochodzace przeznaczyli czeSciowo na budowe domu,
w ktorym jeden pokoj i lazienke przystosowuja do potrzeb niepelnosprawnej powodki. Powodka jest wdowa, a jej syn
przebywa na stale w USA, tak ze brat i bratowa to w tej chwili osoby dla niej najblizsze. Powodka korzysta z pomocy
rehabilitanta , ktory ¢wiczy z nig pie¢ razy w tygodniu co najmniej po godzinie dziennie w miejscu zamieszkania
powddki, co w skali miesigca kosztuje 2.000 zl. Powodka jest na emeryturze , a pobierane przez nig §wiadczenie z tego
tytulu wynosi 1.080 zl. miesiecznie.

Po wyjSciu ze Szpitala powddka poniosta caly szereg wydatkow zwigzanych rehabilitacja i zakupem sprzetu
koniecznego do uzywania z uwagi na znaczne ograniczenie narzadu ruchu , transportu karetka na konsultacje
neurologiczng do K. , koszty turnusu rehabilitacyjnego , pokrywa czeSciowo koszty zakupu lekéw przeciwbdlowych i
koszty kserokopii dokumentacji medyczne;.

Ustalen powyzszych Sad Okregowy dokonal w oparciu o dostarczong do akt sprawy dokumentacje oraz opinie C. U.,
ktéra w sposdb stanowczy stwierdzila, ze na etapie diagnozowania i leczenia powddki w pozwanym Szpitalu doszlo do
uchybien, ktore sprawily pogorszenie stanu zdrowia powodki w stopniu uzasadniajacym 150 % trwalego uszczerbku
na zdrowiu. Przy opracowaniu tej opinii uczestniczyli lekarze specjalisci z tytulami naukowymi o specjalizacjach
odpowiednich do charakteru schorzen bedgcych przyczyna hospitalizacji powddki. Opinia zostala przekonywujaco
uzasadniona , odniosla sie do zarzutéw i uwag zglaszanych przez Szpital i dlatego Sad Okregowy nie znalaz} podstaw
do uwzglednienia wniosku pozwanego o weryfikacje tej opinii w drodze opinii innych bieglych i przy ustaleniach stanu
faktycznego odnoénie bledéw w sztuce lekarskiej i ich nastepstw w stanie zdrowia powd6dki poprzestal na tej opinii.

Sad Okregowy dal wiare zeznaniom i twierdzeniom powodki co do informacji jej o mozliwych nastepstwach zabiegu
w zwiazku z uzyskiwaniem od niej zgody na zabieg , majac na uwadze rozbieznosSci w zeznaniach lekarzy oraz sytuacje
zyciowa w jakiej znajdowala sie powddka wyrazajac zgode na zabieg, a mianowicie ze dla osoby samotnej w podeszlym
wieku bardzo istotna byla dla niej kwestia czy po zabiegu bedzie nadal zdolna do samodzielnej egzystencji. W ty



zakresie Sad nie skorzystal natomiast z sugestii sporzadzonej w sprawie opinii bieglych , ktéra w tym zakresie nie
mogla by¢ przydatna do ustalen.

Sad dat tez wiare dowodom osobowym wskazujacym na wydatki zwigzane z leczeniem , rehabilitacja, czy opieka nad
powddka, gdyz w znacznej mierze zostaly one udokumentowane i w zaistnialej sytuacji byly konieczne.

Poczyniwszy powyzsze ustalenia Sad Okregowy uznal powodztwo w znacznej czesci za uzasadnione.

Przede wszystkim roszczenia powodki sg usprawiedliwione , gdyz zar6wno na etapie diagnozowania , jak i samego
leczenia lekarze pozwanego Szpitala dopuscili sie bledow w lekarskiej w sztuce lekarskiej i dlatego na mocy art. 430
w zwigzku z art. 415 k.c. strona pozwana ponosi za nich odpowiedzialno$¢ odszkodowawcza. Poza tym powddka nie
zostala wystarczajaco poinformowana o ryzyku zwigzanym z nastepstwami zabiegu , a w szczego6lnoéci ze na skutek
pogorszenia narzadu ruch moze sta¢ niezdolna do samodzielnej egzystencji, a w jej sytuacji zyciowej osoby w zasadzie
samotnej, byla to informacja bardzo istotna.

Owo znaczne pogorszenie stanu zdrowia sprawiajace , ze powodka nie moze samodzielnie sie poruszaé i wymaga
ciaglej opieki ze strony innych oséb , sprawia ze zakres doznanych przez nig cierpien fizycznych i psychicznych wymaga
zado$éuczynienia , przy uwzglednieniu iz zado$¢uczynienie ma mieé¢ charakter kompensacyjny i by¢ adekwatne do
stopy zyciowej spoleczenstwa , uzasadnia w Swietle art. 445 & 1 k.c. roszczenie o zado$¢uczynienie do kwoty 200.000
zk.

Sad zasadzil tez na mocy art. 444 & 1 k.c. odszkodowanie w kwocie 7.874,80 zl, na ktére skladaja sie koszty zabiegow
rehabilitacyjnych , sprzetu rehabilitacyjnego, lekarstw, preparatéw koniecznych do pielegnacji, czeSciowo ( do kwoty
90 zL.) zakupu latwo §lizgu , natomiast nie uwzglednil kosztéw dojazdu do Szpitala , lepszego odzywiania , gdyz to
powddka miala zapewnione podczas hospitalizacji, czy w wiekszym zakresie anizeli 9o zl... kosztéw zakupu latwo
slizgu.

Z dochodzonego roszczenia o zasadzenie renty w kwocie po 6.713 zt. Sad uznal powbdztwo

za zasadne do wysokoSci po 4.813 zk. za okres od dnia 1 sierpnia 2009 r., tj. po wypisaniu ze Szpitala , uznajac ze
w zwiazku z bardzo powaznym ograniczeniem sprawno$ci organizmu potrzeby powodki znacznie wzrosly, a to daje
podstawe prawng z art. 444 & 2 k.c. do zasadzenia renty. Swoich podstawowych potrzeb powo6dki nie jest w stanie
zaspokoié ze S$wiadczenia emerytalnego wynoszacego niewiele ponad 1.000 zl. miesiecznie, opieke nad nia sprawuja
brat i bratowa , wydatki zwigzane ze stanem zdrowia powddki pokrywane sg emerytury i Srodkow jakie powodka
uzyskala ze sprzedazy mieszkania. Na zasadzona z tytulu renty kwote sktadaja sie - koszt opieki przez 8 godzin na
dobe po 10 zl. za godzine , co w skali miesiaca daje 2.400 zl., koszt zakupu lekarstw i Srodkéw czystosci w wysokosci
413 zL miesiecznie i 2.000 zl. z tytulu rehabilitacji. Dalej idace zadanie zasadzenia renty Sad uznat za zawyzone
badz nieuzasadnione .Ten ostatni argument dotyczy kosztow lepszego odzywiania , skoro przeprowadzone w sprawie
dowody nie wykazaly potrzeb poszkodowanej w tym zakresie.

Odsetki od zasadzonego zado$éuczynienia i odszkodowania Sad Okregowy zasadzil od dnia wniesienia pozwu , gdyz
juz przed wytoczeniem powddztwa Szpital byl wzywany o zaplate, a wiec juz wowczas w $wietle art. 455 k.c. te
roszczenia powodki byly wymagalne. Jako podstawe prawng zasadzenia odsetek Sad powolat art. 481 & 11 2 k.c.

Stan zdrowia powddki nie wyklucza mozliwoSci pogorszenia w przyszloSci i w takiej sytuacji stosujgc art. 189 k.p.c.
Sad ustalil odpowiedzialnoé¢ Szpitala za skutki mogace powsta¢ w przyszlosci, powolujac sie na uchwale Sadu
Najwyzszego z dnia 24 lutego 2009 r. III CZP 2/2009 , opublikowang w OSNC 2009/12 , ze nawet wydluzenie
terminu przedawnienia roszczen odszkodowawczych w art. 442 (1) & 3 k.c. nie stoi na przeszkodzie ustalenia w wyroku
sadowym odpowiedzialnoéci w ten wla$nie sposob.

Majac na uwadze ., ze powodztw zostalo uwzglednione w 71 % Sad Okregowy stosujac art. 98 k.p.c. zasadzil od Szpitala
na rzecz koszty zastepstwa procesowego wedlug stawki minimalnej okre$lonej w & 6 pkt. 7 rozporzadzenia Ministra



Sprawiedliwos$ci z dnia 28 wrze$nia 2002 r. w sprawie oplat za czynnoéci radcéw prawnych oraz ponoszenia przez
Skarb Panstwa kosztow pomocy prawnej udzielonej przez radce prawnego ustanowionego z urzedu ( Dz.U.Nr. 163 ,
poz. 1349 ze zm.) wraz oplata skarbowa od pelnomocnictwa wynoszaca 17 zl., natomiast Szpital zostal obcigzony
wlasnie w 75 % kosztami sadowymi zwigzymi ze zwolnieniem powodki od optaty sadowej od pozwu i innych kosztow,
a w pozostalej czeSci oplatami tymi zostal obcigzony Skarb Panstwa.

W apelacji, opartej za zarzutach naruszenia przepisoéw postepowania , a mianowicie art. 233 & 1 k.p.c., art. 328 & 2
k.p.c.iart. 299 k.p.c. ,art. 217 & 11 3 k.p.c., art. 217 & 3 w zwigzku z art. 236 k.p.c. oraz naruszania prawa materialnego ,
a to-art.445 & 1 k.c. oraz art. 444 & 11 2 k.c., a takze w zakresie rozstrzygniecia o kosztach procesu art. 100 k.p.c.,
Szpital wnosi o zmiang zaskarzonego wyroku przez calkowite oddalenie powddztwa i zasadzenie od powddki na
jego rzecz kosztow procesu lub o uchylenie zaskarzonego wyroku i przekazanie sprawy do ponownego rozpoznania i
rozstrzygniecia o koszach postepowania apelacyjnego.

W odpowiedzi na apelacje powodka wniosta o oddalenie apelacji i zasadzenie kosztéw postepowania apelacyjnego.
Rozpoznajac apelacje , Sad Apelacyjny zwazyl, co nastepuje.
Apelacji mimo obszernosci zarzutéw i wywodu nie moze odnie$¢ skutku.

Podstawowym problemem dla rozstrzygniecia sprawy jest kwestia czy zatrudnieni w Szpitalu lekarze dopuscili sie
bledu w sztuce lekarskiej, co uzasadnialoby odpowiedzialno$¢ pozwanego na mocy art. 415 w zwiazku z art. 415 k.c.

Na okolicznoé¢ te Sad Okregowy dopuscil dowod z opinii Zakladu Medycyny Sadowej C. U. w K. , ktéra w sposéb
stanowczy i zdecydowany wskazuje na bledy w sztuce lekarskiej i to zar6wno na etapie diagnozowania i samego
procesu leczenia operacyjnego. Wydajacy opinie biegli to lekarze specjaliSci o specjalnosciach adekwatnych do
charakteru schorzen powddki, bo neurolog, ortopeda oraz internista , specjalista choréb zakaznych i medycyny
sadowej. Biegli przebadali powodke , dysponowali dokumentacja lekarskg powolang szczegbélowo w opinii i calym
zebranym w aktach do chwili zlecania opinii materialem dowodowym , odniesli sie do zarzutéw i watpliwoéci
podniesionych przez pozwany Szpital w opinii uzupelniajacej na k-271-272 akt sprawy i w takiej sytuacji Sad I
instancji mial pelne podstawy do poczynienia ustaleni dotyczacych okoliczno$ci faktycznych , na jakie dowod ten zostat
dopuszczony oraz pominiecia wniosku pozwanego o weryfikacje tej opinii w drodze dowodu z opinii neurochirurga
czy ortopedy. Przesadza to o bezzasadnoSci zarzutu naruszenia art. 233 & 1 k.p.c. w zakresie oceny tej opinii i art.
217 & 11 3 w zwigzku z art. 236 k.p.c. co do oddalenie wniosku strony pozwanej o przeprowadzenie dowodu z opinii
bieglych tych specjalnoéci. Z tych tez przyczyn i Sad Apelacyjny nie znalazl podstaw do dopuszczenia wnioskowanych
w apelacji dowodéw z opinii bieglych.

Skoro zatem Sad I instancji trafnie ustalil, ze lekarze z pozwanego Szpitala dopuscili sie bledéw w sztuce lekarskiego
mniejsze znaczenie dla oceny zasadno$ci dochodzonych roszczen nabiera kwestia czy powodka zostala nalezycie
poinformowana w wszystkich mozliwych nastepstwach negatywnych planowanego zabiegu operacyjnego. Nawet
bowiem w przypadku gdyby pouczenie to bylo wyczerpujace i powoédka w pelni Swiadomie wyrazila zgode na
zabieg, w razie popelnienia bledu w sztuce lekarskiej i zaistnienia zwiazku przyczynowego pomiedzy owymi
nieprawidlowoéciami przybierajacymi posta¢ winy nieumysSlnej polegajacym na niedbalstwie , i tak powstalaby
odpowiedzialno$é odszkodowawcza przewidziana w art. 415 i nastepnych k.c. Niemniej jednak i tutaj Sad Okregowy
poczynil ustalenia poprzedzone zgodnag z art. 233 & 1 k.p.c. oceng dowodoéw dotyczacych tej okoliczno$ci, uznajac
dowod z Zakladu Medycyny Sadowej C. U. za nieprzydatny do ustalenia tej okolicznoéci, oraz dokonujac oceny
dowodow Osobowych , a to zeznan lekarzy zajmujacych sie powodke i zeznan samej powddki. Ocena ta nie pozostaje
w sprzeczno$ci z zasadami logiki i do§wiadczenia zyciowego , jest wyczerpujaca , wobec czego takze zarzut naruszenia
art. 328 & 2 k.p.c. okazal sie chybiony. Odnoszac sie za$ do zarzutu naruszenia art. 299 k.p.c. poprzez przeprowadzenie
dowodu z Przestuchania powo6dki na te okoliczno$¢ nalezy stwierdzié, ze wobec zasadniczej rozbiezno$ci w zeznaniach
Swiadkow na te okoliczno$é i nieprzydatnosci w tym zakresie dowodu z opinii Zakladu Medycyny Sadowej C. U. przepis
art. 299 k.p.c. wymagat przeprowadzenia dowodu z przestluchania stron , ograniczonego do przestuchania powodki.



Chybione sa zarzuty dotyczace wysokosci zasadzonego zado$c¢uczynienia. Powodka przed poddaniem sie operacji
kregostupa byla osoba samodzielna, nie wymagala opieki ze strony innej osoby, poruszala sie bez pomocy w zakresie
niezbednym do prowadzenia normalnego trybu zycia osoby w jej wieku. W chwili obecnej moze sie poruszaé wylacznie
przy pomocy wozka inwalidzkiego , przystosowanie sie do takiego trybu zycia wymagalo od niej duzej determinacji i
bylo bardzo dolegliwe , zostala zmuszona do zmiany miejsca pobytu i zamieszkania w innym miejscu u brata i bratowej,
zdana na ich pomoc. Wymaga calodziennej opieki, a koszt tej opieki nie zostal przez Sad zawyzony . Sad mial do
dyspozycji koszty opieki instytucjonalnej i wybral stawke nizsza, a zatem ten element renty zasadzonej na podstawie
art. 444 & 2 k.c. nie zostal zawyzony. Nie jest zawyzone takze samo zado$cuczynienie , pogorszenie stanu zdrowia
pozostajace w Scistym zwiazku przyczynowym z nieprawidlowo przeprowadzonym zabiegiem wynosi 100 % trwatego
uszczerbku na zdrowiu , a fakt niemozno$ci poruszania sie o wlasnych silach jest dla poszkodowanej szczegdlnie
dolegliwy. Koszty leczenia i rehabilitacji zostaly dosy¢ szczegélowo wskazane i wbrew odmiennej sugestii apelujacego
nie wliczone do zado$éuczynienia , wobec czego twierdzenie o podwojnym zasadzeniu tego samego roszczenia nie
znajduje zadnego pokrycia w zebranym w sprawie materiale.

Sad dokonujac oceny zasadno$ci samego odszkodowania i renty zweryfikowal i ocenil zasadno$¢ poszczegélnych
elementéw tych zadan skrupulatnie i w sposéb bardzo wywazony podajac dlaczego czeéci z nich nie moze uznaé, jak
np. kosztow dojazdu do Szpitala,czy dodatkowego odzywiania oraz stwierdzajgc, ze Niue mozna powodce odmowic
zwrotu wydatkow na pewne , ponadstandardowe §wiadczenia rehabilitacyjne , przy czy zndw $wiadczenia zasadzone
w ramach odszkodowania nie zostaly wliczone do zasadzonego Swiadczenia rentowego za okres od 1 sierpnia 2009 r.,
po wypisaniu powodki ze Szpitala w dniu 25 lipca 2009 r.

Wszystkie poczynione przez Sad I instancji ustalenia faktyczne Sad Apelacyjny podziela i uznaje za swoje wlasne
i dlatego ocenia jako chybione takze zarzuty naruszenia wskazanych w apelacji przepisow prawa materialnego ,
co w przekonaniu apelacyjnego mialo by¢ nastepstwem miedzy innymi blednych ustalen istotnych okoliczno$ci
faktycznych.

Orzekajac o kosztach procesu Sad Okregowy jako podstawe rozstrzygniecia powolal art. 98 k.p.c., mimo ze podstawe
rozstrzygniecia winien stanowic art. 100 k.p.c., skoro pow6dztwo nie zostalo uwzglednione w caloéci. Uchybienie to nie
moglo zawazy¢ na rozstrzygnieciu sprawy takze w tym zakresie , skoro pow6dztwo zostalo uwzglednione w znacznej
czesci, bo w 71 % , stawka minimalna przewidziana w powolanym w uzasadnieniu wyroku rozporzadzeniu Ministra
Sprawiedliwo$ci nie zostala przekroczona, a art. 100 k.p.c. daje w przypadku majacym miejsce w niniejszej mozliwo$c
zasadzenia od przeciwnika procesowego pelnych kosztow zastepstwa prawnego.

Z przytoczonych wyzej wzgledow Sad Apelacyjny na mocy art. 385 k.p.c. oddalil apelacje jako bezzasadng.,

O kosztach postepowania apelacyjnego, na ktore skladaja sie koszty zastepstwa prawnego w wysokosSci stawki
minimalnej okre§lonej w & 6 pkt. 7 w zwigzku z & 12 ust. 1 pkt. 2 i & 15 pkt. 1 powolanego wyzej rozporzadzenia
Ministra Sprawiedliwo$ci, orzeczono na podstawie art. 98 w zwigzku z art. 391 & 1 k.p.c.



