Sygn. Akt: XVIII C 1688/16

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 23 maja 2019r.

Sad Okregowy w Poznaniu Wydziat XVIII Cywilny
w skladzie: Przewodniczacy: SSO Magda Inerowicz
Protokolant: st. sekr. sad. Maria Kaczmarek

po rozpoznaniu w dniu 30 kwietnia 2019r.

na rozprawie

sprawy z powodztwa: A. T.

przeciwko: (...) S.A. w W.

o: zaplate i ustalenie

1. zasgdza od pozwanego (...) S.A. w W. na rzecz powddki A. T. tytulem zadoééuczynienia kwote 700.000 z} (slownie:
siedemset tysiecy zlotych) wraz z ustawowymi odsetkami za opdznienie od dnia 20 maja 2017r. do dnia zaplaty,

2. zasgdza od pozwanego na rzecz powodki tytulem odszkodowania kwote 18.949,45 7zt (slownie: osiemnascie tysiecy
dziewieéset czterdzieSci dziewiec¢ zlotych i czterdzieSci pie¢ groszy) wraz z ustawowymi odsetkami za opdznienie:

- od kwoty 13.218,80 zl od dnia 20 maja 2017r. do dnia zaplaty,
- od kwoty 5.730,65 zl od dnia 15 lutego 2019r. do dnia zaplaty,

3. zasadza od pozwanego na rzecz powodki tytulem skapitalizowanej renty z tytulu pomocy osoby drugiej za okres od
1 stycznia 2016r. do 1 maja 2019r. kwote 206.100 zl (slownie: dwieScie szes¢ tysiecy sto zlotych) wraz z ustawowymi
odsetkami za op6Znienie od dnia 23 maja 2019r. do dnia zaplaty,

4. zasadza od pozwanego na rzecz powodki rente z tytulu pomocy osoby drugiej w wysokosci 4.500 zt (stownie: cztery
tysiace pieéset zlotych) miesiecznie, platng do 1. dnia kazdego miesigca wraz z ustawowymi odsetkami za opdznienie
w terminie platno$ci ktorejkolwiek z rat, poczawszy od 1 czerwca 2019r. do dnia zaplaty,

5. zasgdza od pozwanego na rzecz powddki tytulem skapitalizowanej renty z tytulu zwiekszonych potrzeb w zakresie
rehabilitacji za okres od 1 stycznia 2019r. do 1 maja 2019r. kwote 6.250 zl (stownie: sze$¢ tysiecy dwieScie pietdziesiat
zlotych) wraz z ustawowymi odsetkami za op6znienie od dnia 23 maja 2019r. do dnia zaplaty,

6. zasadza od pozwanego na rzecz powddki rente z tytulu zwiekszonych potrzeb w zakresie rehabilitacji w wysokos$ci
1.250 z} (slownie: jeden tysigc dwieScie piecdziesiat zlotych) miesiecznie, ptatng do 1. dnia kazdego miesigca wraz z
ustawowymi odsetkami za op6Znienie w terminie platnosci ktérejkolwiek z kwot, poczawszy od 1 czerwca 2019r. do
dnia zaplaty,

7. zasadza od pozwanego na rzecz powddki tytulem skapitalizowanej renty z tytulu zmniejszenia mozliwosci
zarobkowych, zmniejszenia widokéw na przyszlo$¢ oraz zwiekszenia potrzeb za okres od 19 lipca 2015r. do 1 maja
2019r. (przy czym od dnia 1 stycznia 2019r. zwiekszonych potrzeb innych niz rehabilitacja) kwote 62.762,39 zt



(stownie: szeSédziesiat dwa tysiace siedemset szeS¢dziesiat dwa zlote i trzydziesci dziewieé groszy) wraz z ustawowymi
odsetkami za opdznienie od dnia 23 maja 2019r. do dnia zaplaty,

8. zasadza od pozwanego na rzecz powddki rente z tytulu zmniejszenia mozliwoéci zarobkowych, zmniejszenia
widokow na przyszloéc oraz zwiekszenia potrzeb innych niz rehabilitacja w wysoko$ci 1.335,37 zt (slownie: jeden tysigc
trzysta trzydziesci pie¢ zlotych i 37 groszy) miesiecznie, platna z géry do 1. dnia kazdego miesiagca wraz z ustawowymi
odsetkami za opdznienie w terminie platnoSci ktérejkolwiek z kwot, poczawszy od 1 czerwca 2019r.,

9. ustala, ze pozwany ponosi odpowiedzialno$¢ na przysztosé za skutki wypadku, ktéremu powddka ulegla dnia 19
lipca 2015r.,

10. w pozostalej czeSci powoddztwo o oddala,

11. kosztami sagdowymi obcigza strony stosunkowo: powddke w 9%, a pozwanego w 91% i z tego tytuhu:

a. zasadza od pozwanego na rzecz powodki kwote 13.119,47 zt tytulem zwrotu kosztow zastepstwa procesowego,
b. zasadza od powddki na rzecz pozwanego kwote 1.297,53 z} tytulem zwrotu kosztoéw zastepstwa procesowego,

c. nakazuje $ciagna¢ od pozwanego na rzecz Skarbu Panstwa — Sadu Okregowego w Poznaniu kwote 42.919,67 zi
tytulem nieuiszczonych kosztow sadowych.

SSO /-/ M. Inerowicz
UZASADNIENIE
Powodka A. T., pozwem z 8 listopada 2016 r. wniosla o zasadzenie od pozwanego (...) Spotki Akcyjnej z siedziba w W.:

+ kwoty 700.000 zl tytulem zado$éuczynienia za doznana krzywde wraz z odsetkami ustawowymi od dnia
doreczenia pozwanemu odpisu pozwu do dnia zaplaty,

» kwoty 13.218,80 zl tytulem odszkodowania wraz z odsetkami ustawowymi od dnia doreczenia pozwanemu odpisu
pozwu do dnia zaplaty w tym:

- kwoty 5.966,70 zl tytulem kosztoéw prac i zakupéw zwigzanych z usunieciem barier architektonicznych dla osoby
niepelnosprawnej w miejscu zamieszkania powdodki;

- kwoty 606,90 zt tytulem zakupu lekarstw, §rodkéw higienicznych, materialéw opatrunkowych;
- kwoty 2.700 zl tytulem kosztéw zakupu sprzetu rehabilitacyjnego;
- kwoty 3.945,20 z} tytulem kosztéw pobytu powodki w Zakladzie (...),

+ kwoty 4.050 zl (9 godz. na dobe x 30 dni x 15 zl) tytulem renty z tytulu opieki oséb trzecich platnej miesiecznie
poczawszy od 1 stycznia 2016 r. wraz z ustawowymi odsetkami na wypadek op6znienia w platnosci ktoérejkolwiek
Z rat,

« kwoty 1.335,37 zt tytulem renty z tytutlu utraconych mozliwos$ci zarobkowych i zmniejszenia widokéw powodzenia
na przysztoé¢ platnej 1 — go dnia kazdego miesigca wraz z ustawowymi odsetkami na wypadek op6znienia w
platnosci ktérejkolwiek z rat poczawszy od 19 lipca 2015r.

Jednocze$nie powodka wniosla o ustalenie odpowiedzialnosci pozwanego na przysztosé za skutki wypadku,
ktéremu ulegla w dniu 19 lipca 2015r. oraz o zasadzenie od pozwanego na rzecz powddki kosztéw procesu w



tym kosztéw zastepstwa procesowego, wedlug norm przepisanych. Uzasadniajac zadanie powddka wskazala, ze 19
lipca 2015r. podroézujac jako pasazer samochodu marki P. ulegla wypadkowi komunikacyjnemu, na skutek ktorego
doznala licznych obrazen ciala, konsekwencja ktérych sa niedowlad prawostronny ciata, zesp6t zaburzen oddechowo-
fonetyczno-artykulacyjnych, niedowlad prawej strony twarzy z niedomykaniem powiek, opadnieciem kacika ust i
brakiem ruchéw mimicznych. Pow6dka w zwigzku z leczeniem byla poddawana hospitalizacji w licznych placowkach
medycznych. Aktualnie pomimo zakonczenia leczenia szpitalnego stan zdrowia powddki jest nadal ciezki, wystepuje
u niej czeSciowy zanik mowy, w miejscu przebytej tracheotomii pojawil sie u niej bliznowiec, porusza sie na
wozku inwalidzkim, ma niesprawng prawa reke, wymaga kontynuowania rehabilitacji, leczenia logopedycznego i
neurologicznego. Powddka wymaga stalej opieki ze strony osob najblizszych oraz wsparcia w czynnoSciach dnia
codziennego, nie mniej niz 9 godzin w ciagu doby. Zdarzenie z 19 lipca 2015r. calkowicie przekreslilo plany powodki
na przyszlo$é, ktora w chwili zdarzenia miala 20 lat. Powo6dka stala sie osobg o znacznym stopniu niepelnosprawnosci,
trwale niezdolng do pracy i samodzielnej egzystencji. Uwzgledniajac otrzymywang przez powddke rente socjalng z
ZUS w wysokosci 664,63 zt dochodzi ona rowniez renty z tytulu utraconych mozliwoéci zarobkowych i zmniejszenia
widokéw powodzenia na przysztoéé, ktdra to kwota stanowi réznice kwoty 2.000 zl tytulem renty zadanej przez
powddke oraz kwoty 664,63 zl uzyskiwanej z ZUS. Z uwagi na negatywne skutki wypadku nie mozna wykluczy¢
pogorszenia sie w przyszlo$ci stanu zdrowia powodki, w zwigzku z czym domaga sie ona ustalenia odpowiedzialnoSci
pozwanego na przyszlo$¢.

Postanowieniem z dnia 6 marca 2017r. powbddka zostala zwolniona od kosztéw sadowych w cze$ci obejmujacej oplate
sadowg od pozwu oraz zaliczki na poczet opinii bieglych.

W odpowiedzi na pozew pozwany wniost o oddalenie powodztwa w caloéci oraz zasgdzenie od powodki na rzecz
pozwanego kosztow procesu w tym kosztow zastepstwa procesowego wedlug norm przepisanych. W uzasadnieniu
pozwany wskazal, ze kwestionuje zadanie pozwu zaré6wno co do zasady, jak i wysokoSci. Nie uznal zadania powodki z
tytulu zado$cuczynienia ponad przyznane powddce zado$cuczynienie w kwocie 100.000 zl uznajac zado$cuczynienie,
ktérego domaga sie powoddka za znacznie wygorowane. Wskazal takze, ze odsetki od ewentualnie przyznanego
zado$éuczynienia powinny zosta¢ zasadzone od dnia wyrokowania Pozwany wskazal, ze kwestionuje takze zadanie
powodki tytulem odszkodowania w kwocie 13.218,80 zl. Podal, ze faktura VAT (...) na kwote 2.500 zl pozostaje poza
zwigzkiem przyczynowym z wypadkiem, a faktura VAT (...) na kwote 403 z dotyczy wanny, ktoérej nie zamontowano.
Pozwany zakwestionowal takze stawke przyjeta przez powodke w kwocie 15 zt jako podstawe przyjecia renty z tytulu
opieki wskazujac, ze jest to stawka za pomoc wyspecjalizowanego podmiotu stosowana przez miejskie oérodki pomocy
spotecznej, ktéra nie moze mieé¢ zastosowania wobec 0sob najblizszych powddce oraz podal, ze na rodzicach powodki
ciazy ustawowy obowiazek sprawowania nad nia osobistej opieki. Pozwany zakwestionowal, aby pow6dce nalezna byta
renta uzupeliajaca w wysokoéci 1.355,37 zt i to od dnia 19 lipca 2015 r. podajac, ze powodka ukonczyta technikum
rolnicze i przed wypadkiem nie podjela pracy zawodowej, planowala podjac¢ studia. Zdaniem pozwanego malo
realne jest, aby powddka jednocze$nie studiujac mogla pracowa¢ w wymiarze, ktéry pozwolilby jej na uzyskiwanie
wynagrodzenia w wysoko$ci 2.000 zl miesiecznie i to od 19 lipca 2015r. w trakcie wakacji, kiedy to byla w stanie podjaé
jedynie prace krotkoterminowa za nizsze wynagrodzenie.

Pismem z 23 stycznia 2019 r., ktére wplynelo do Sadu 28 stycznia 2019 r. powodka rozszerzyla zqdanie pozivu
w ten sposéb, ze wniosla o zasadzenie od pozwanego na rzecz powodki:

- kwoty 18.949,45 zl tytulem odszkodowania wraz z ustawowymi odsetkami za op6znienie od kwoty 13.218,80 z} od
daty doreczenia pozwanemu odpisu pozwu do dnia zaptaty oraz od kwoty 5.730,65 zl od daty doreczenia pozwanemu
pisma zawierajgcego modyfikacje powddztwa do dnia zaplaty,

- kwoty 183.600 zl tytulem zsumowanej renty z tytulu zwiekszonych potrzeb zwigzanych z opieka oséb trzecich
za okres od 1 stycznia 2016 r. do 31 grudnia 2018 r. (za okres od 1 stycznia do 31 grudnia 2016r. w wysokosci
6.300 zl miesiecznie /14 godzin x 30 dni x 15 z}/ oraz za okres od 1 stycznia 2017r. — 31 grudnia 2018r. 4.500 zl
miesiecznie /10 godz. X 30 dni x 15 zl/) wraz z ustawowymi odsetkami za opdZznienie od daty doreczenia pozwanemu
pisma zawierajgcego modyfikacje powbdztwa do dnia zaplaty,



- kwoty 6.900 z} tytulem biezacej renty z tytulu zwiekszonych potrzeb (w tym 4.500 zl tytulem opieki osoby trzeciej
oraz 2.400 zl tytulem kosztéw rehabilitacji), platnej z gory do dnia 1-go kazdego miesiaca poczawszy od 1 stycznia
2019 r. wraz z ustawowymi odsetkami na wypadek op6znienia platnosci ktorejkolwiek z rat.

W uzasadnieniu powodka wskazala, ze od daty wytoczenia powodztwa poniosta dalsze koszty zwigzane z jej leczeniem
i rehabilitacja tj. zwigzane z zakupem lekéw na kwote 450,65 zl, koszty zwiazane z prowadzonym leczeniem i
rehabilitacja na kwote 5.280 zL. W zwiazku z powyzszym powddka domaga sie zasadzenia na jej rzecz kwoty 18.949,45
z} tytulem odszkodowania. Wskazala rowniez, ze majac na uwadze wyliczenia dokonane przez biegla z zakresu
pielegniarstwa, ktora okreslila zasadno$é sprawowania nad powddka opieki w wymiarze godzinowym wyzszym niz
ustalony w pozwie, zmodyfikowala powddztwo w zakresie renty z tytulu opieki osob trzecich wskazujac, ze w okresie
od 1 stycznia 2016r. do 31 grudnia 2016r. wymagala lacznie 14 godzin opieki, przy stawce 15 zt obowiazujacej dla
MGOPS w N., stad tez miesieczna renta z ww. tytulu powinna wynosic 6.300 zk. Z kolei w okresie od 1 stycznia 2017r.
zapotrzebowanie powddki na opieke trzecich zmienilo sie i wynosi do dnia dzisiejszego 10 godzin w ciagu doby. Stad
tez miesieczny koszt uslug opiekuriczo - pielegnacyjnych $§wiadczonych przez rodzine powddki wynosil 4.500 zl. Po
zsumowaniu rat rentowych w powyzszych okresach tj. od 01.01.2016 r. do 31.12.2016 1. - 6300 zl x 12 miesiecy - 75.600
z} oraz od 01.01.2017 1. do 31.12.2018 r. - 4.500 z} X 24 miesigce = 108.000 zt powddka domaga sie kwoty 183.600 z}
tytulem renty osob trzecich. Powddka wskazala takze, ze wobec tresci opinii bieglego z dziedziny rehabilitacji, zdaniem
powddki Sredni koszt rehabilitacji to 2.400 zl miesiecznie i wraz z kwota 4.500 zl z tytutu opieki os6b trzecich powodka
winna uzyskiwaé rente z tytulu zwiekszonych potrzeb poczawszy od 1 stycznia 2019r. w kwocie 6.900 zL. W pozostalym
zakresie powddka podtrzymala swoje stanowisko w sprawie.

Pozwany w pi§mie z 15 lutego 2019r. wnidst o oddalenie rozszerzonego powddztwa.
Sad ustalil nastepujacy stan faktyczny.

A. T. w roku szkolnym 2014/2015 uczeszczala do technikum Rolniczego. W 2015r. zdala mature i posiada
wyksztalcenie technik rolnik. A. T. zamierzala kontynuowa¢ nauke i studiowaé dietetyke.

W dniu 19 lipca 2015 r. powodka jechala - jako pasazerka - z M. J. samochodem F. (...). M. J., kierujac ww.
samochodem, nie udzielil pierwszenstwa przejazdu kierujacemu motocyklem matki Y., w wyniku czego doszlo do ich
zderzenia i przemieszczenia sie samochodu matki F. (...) i uderzenia w pojazd marki C. (...). Pow6dka w ww. wypadku
doznala uszkodzenia ciala i zdarzenie to wywolalo u niej rozstroj zdrowia. Odpowiedzialno$§é gwarancyjna, wynikajaca
z umowy ubezpieczenia odpowiedzialno$ci cywilnej zawartej z M. J. ponosi pozwany.

Powodka doznata urazu, ktéry spowodowal utrate przytomnosci. W wyniku wypadku powddka doznala:

- urazu czaszkowo-mozgowego z licznymi ogniskami stluczenia moézgu, mézdzku i pnia mézgu oraz zlamaniami ko$ci
czaszki,

- krwiaka §r6dmozgowego okolicy potylicznej prawej,

- uci$niecia rogu potylicznego prawej komory bocznej i wylewu krwawego w rogu potylicznym lewym,

- niedrgawkowego stanu padaczkowego na tle encefalopatycznie zmienionej podstawowej czynno$ci mozgu,
- ztamania obu koSci potylicznych,

- ztamania koSci skroniowej prawej ze ztamaniem jej czeSci skalistej,

- ztamania koSci ciemieniowej prawej,

- ztamania trzonu zuchwy po stronie prawej,



- odmy podskoérnej tkanek miekkich prawej okolicy twarzoczaszki,

- sthuczenia klatki piersiowej - ztamania zeber i stluczenia ptuc z odma oplucnowa,
- krwotoku wewnatrzbrzusznego,

- sttuczenia jamy brzusznej, w wyniku ktérego usunieto $ledzione,

- rany szarpanej prawej malzowiny usznej,

- licznych blizn po tracheostomii, drenazu, laparoskopowym zabiegu,

Uraz ten doprowadzit do prawostronnego polowiczego porazenia u powodki. Powoédka ma stwierdzone glebokie
zaburzenia funkcji poznawczych i jest niezdolna do podejmowania jakiejkolwiek pracy, zaréwno warunkach typowych
jak i chronionych.

Dowod: notatka urzedowa dotyczaca wypadku drogowego z 19.07.2015r. (k.17), §wiadectwo maturalne (k. 52), opinia
bieglego z dziedziny rehabilitacji narzadéw ruchu J. B. (k. 334-351), opinia bieglego z dziedziny psychiatrii M. M.
(k. 369-370), pisemne wyjaénienia bieglego psychiatry (k. 406 i k. 420 - 421)opinia bieglego z dziedziny neurologii
A. G. (k. 428-431), opinia uzupehiajaca bieglego neurologa (k. 496), opinia bieglego z dziedziny logopedii S. J. (k.
309-330), dokumentacja medyczna powodki, zaswiadczenia (k.24-51), zeznania $§wiadkoéw K. T. (min. 7:50-47:21 e-
protokotu z dnia 10.08.2017r.), P. T. (min. 47:22 — 1 godz. e-protokotu z dnia 10.08.2017r.), M. T. (1 godz. — 1 godz. 8
min. e-protokotu z dnia 10.08.2017r.), R. T. (1) (min. 1:08-32:22 e-protokotu z dnia 30.04.2019r.).

Po wypadku powddka zostala przyjeta w stanie bardzo ciezkim na oddzial ratunkowy (...) Szpitala Miejskiego im. (...)
z Zakladem (...) w P. przy ul. (...), gdzie przebywala w okresie od 19 lipca 2015 r. do 17 sierpnia 2015 r. Byla wowczas
nieprzytomna, zaintubowana, wentylowana mechanicznie, karmiona przez PEG. Po natychmiastowym zdrenowaniu
oplucnej i obarczeniu odmy pacjentka zostala pilnie zoperowana. Wykonano laparotomie i splenektomie. Wobec
powodki zastosowano dalsze leczenie na oddziale intensywnej terapii w tym wentylacje mechaniczna, leczenie
przeciwobrzekowe, antybiotykoterapie. Wykonano tracheostomie przezskoérng. Ztamanie Zzuchwy zaopatrzone zostalo
przez chirurga - zalozono druty stabilizujgce. W trakcie leczenia usunieto dren jamy brzusznej i drenaz jamy optucne;j.

W okresie od 18 sierpnia 2015 r. do 2 wrzeénia 2015 r. powddka byla leczona na Oddziale (...) (...) Szpitala Miejskiego
w P., gdzie m.in. pod kontrola endoskopu, zalozono zglebnik do Zywienia dozotadkowego.

W okresie od 2 wrze$nia 2015 r. do 8 wrze$nia 2015 r. powddka byla leczona na Oddziale (...) SPZOZ w S., gdzie m.in.
stosowano intensywne leczenie rehabilitacyjne.

Nastepnie we wrzeéniu, pazdzierniku i listopadzie 2015 r. powodka przebywala w Zakladzie (...) w T.. Koszt tego
pobytu wynosil }acznie 3.945,20 zl i zostal poniesiony przez powoddke.

Od grudnia 2015 r. powodka byla leczona w Poradni Neurologicznej u lekarza A. S. we W..

Od grudnia 2015 r., z natezeniem 3-4 razy w tygodniu, powoddka byla leczona w warunkach domowych przez
fizjoterapeute L. G. z W..

W okresie od 25 stycznia 2016 r. do 4 marca 2016 r., od 23 maja — 30 maja 2016r., od 6 czerwca do 1 lipca 2016r.,
od 18 lipca do 22 lipca 2016r. powddka byla leczona w NZOZ w Osrodku Fizjoterapii na Oddziale (...) w N., gdzie
stosowano wobec niej m.in. zabiegi z zakresu kinezyterapii (¢wiczenia izometryczne, czynne ¢wiczenia oddechowe,
¢wiczenia rownowazne, ¢wiczenia koordynacji ruchowej, przygotowanie do chodzenia, nauke chodzenia o kulach i
innym sprzecie pomocniczym).

Od 31 maja 2016r. do 1 czerwca 2016r. powddka przebywala w SPZOZ w S., gdzie miala usuniety PEG.



Od czasu wypadku powodka jest pacjentka pod stala opieka lekarza rodzinnego w Przychodni Zespotu Lekarza (...)
w N..

Od 2016 r. powodka jest poddawana systematycznej terapii logopedycznej w ramach specjalistycznych ushug
medycznych §wiadczonych przez NZOZ Osrodek Fizjoterapii (...)Sp. z 0.0. w N..

Dowod: karta informacyjna z leczenia szpitalnego z 13.08.2015r. (k. 24-33 i k. 207 - 211), karta informacyjna z
leczenia szpitalnego z 2.09.2015r. (k. 34-36 i k. 212-215), konsultacje lekarskie i zalecenia pielegniarskie, konsultacje
neurologiczne (k. 37), karta informacyjna leczenia szpitalnego (k. 38-39), karta informacyjna Os$rodka Fizjoterapii z
4.03.2016r (k. 411 k. 46), karta informacyjna leczenia (k. 477), karta informacyjna leczenia (k. 475), o§wiadczenie
rehabilitanta (k. 42-44), historia choroby poradni neurologicznej (k. 48-51), zaSwiadczenie z poradni neurologicznej
(k. 478), faktury (k. 73-75), K. T. (min. 7:50-47:21 e-protokotu z dnia 10.08.2017r.), P. T. (min. 47:22 — 1 godz. e-
protokohlu z dnia 10.08.2017r.), M. T. (1 godz. — 1 godz. 8 min. e-protokotu z dnia 10.08.2017r.), R. T. (1) (min.
1:08-32:22 e-protokotu z dnia 30.04.2019r.).

Dom jednorodzinny, w ktorym powo6dka mieszkala wraz z rodzicami, po wypadku nie byl przystosowany dla potrzeb
osoby niepelnosprawnej. Z tego wzgledu w 2015 i 2016r. zostal przeprowadzony remont w celu usuniecia barier
architektonicznych, w szczegdlno$ci dokonano modernizacji i przystosowania lazienki, wykonano podjazdy dla wozka
inwalidzkiego, barierki, zakupiono dla powo6dki nowe 16zko. Laczny koszt remontu wynidst ok. 20.000 zl, w tym
prac udokumentowanych fakturami ztozonymi w nin. sprawie 5.966,70 zl. Prace te byly niezbedne do prawidlowego
funkcjonowania powodki w domu. Poczatkowo w lazience zostala zamontowana mala wanna, gdzie ojciec powodki
robil jej hydromasaze. Z czasem wanna ta zostala zlikwidowana, aby bylo wiecej miejsca w kabinie prysznicowej tj. co
najmniej na dwie osoby. Powodka w czasie kapieli siedzi na krzedle.

W 2015 roku powddka poniosta rowniez koszt 606,90 zt tytulem zakupu lekarstw, Srodkéw higienicznych, materialow
opatrunkowych.

Musiala byé smarowana masSciami i kremami, aby zapobiega¢ odlezynom.

W listopadzie 2015r. powodka zakupila rotor rehabilitacyjny za 110 zl. Nadto zakupila: w lutym 2016r. balkonik do
chodzenia za 90 zl oraz w czerwcu 2019r. orbitek magnetyczny rehabilitacyjny za 2.500 zl. Lacznie koszty zakupu ww.
sprzetu rehabilitacyjnego wyniosly 2.700 zl.

Wszystkie ww. sprzety sg niezbedne do rehabilitacji powddki.

W okresie hospitalizacji powodki jej rodzice ponosili koszty dojazdéw do szpitali w wysokosci 600-1.000 zl
miesiecznie.

Dowod: faktury za benzyne (k. 83-96) faktury za remont (k. 62-72), faktury za leki i Srodki higieniczne i opatrunkowe
(k. 57-61), opinia bieglego z dziedziny neurologii A. G. (k. 428-431), opinia uzupehiajaca bieglego neurologa (k. 496),
zeznania $wiadkow: K. T. (min. 7:50-47:21 e-protokotu z dnia 10.08.2017r.), P. T. (min. 47:22 — 1 godz. e-protokotu
z dnia 10.08.2017r.), M. T. (1 godz. — 1 godz. 8 min. e-protokolu z dnia 10.08.2017r.), R. T. (1) (min. 1:08-32:22 e-
protokotu z dnia 30.04.2019r.).

U powddki w wyniku urazu czaszkowo — mdzgowego doszlo do sthuczenia w obrebie mézgu, m6zdzku, pnia moézgu oraz
wytworzenia sie krwiaka §r6dmozgowiowego okolicy potylicznej prawej. Masywne obrazenia narzadéw wewnetrznych
oraz ztamania ko$ci wymagaly leczenia zachowawczego w postaci dlugotrwalej analgosedacji czyli utrzymywania w
stanie §piaczki farmakologicznej. Konsekwencja rozleglego urazu moézgowia jest padaczka pourazowa.

Powyzsze uszkodzenia moézgowia oraz ich skutki maja charakter trwaly i rokowanie co do ich wyleczenia jest
negatywne.



U powddki rozpoznaje sie w zwiazku z tym zespo6l po sttuczeniu moézgu (encefalopatia), ktéremu towarzysza zmiany
w sferze psychicznej A. T. takie jak: zaburzenia pamieci, luki pamieciowe, zaburzenia orientacji przestrzennej,
koncentracji uwagi, labilno$¢ nastroju, trudnosci w racjonalnym podejmowaniu decyzji, mozliwo$¢ powrotu urojen i
omamoéw. Zmiany w sferze psychicznej stanowia sktadowa organicznego zaburzenia osobowosci, ktore charakteryzuje
sie znaczng zmiang stalych wzorcow zachowan pacjenta wystepujacych przed choroba, szczegélnie w zakresie
wyrazania emocji, potrzeb i popedéw. Zaburzenia funkcji poznawczych i mys$lenia oraz zmienione potrzeby moga
stanowi¢ trwaly element stanu zdrowia powodki.

Wystepujace u powddki trwale zmiany osobowosci, powstale na skutek urazu w dniu 19 lipca 2015r. uposledzaja w
stopniu znacznym jej funkcjonowanie w kazdej sferze zycia oraz powoduja, ze powddka wymaga opieki drugiej osoby
w celu zaspokajania podstawowych potrzeb zyciowych.

W zwiazku z powyzszym stanem zdrowia u powodki stwierdza sie 80% staly uszczerbek na zdrowiu z tytulu ciezkich
zaburzen psychicznych i neurologicznych, uniemozliwiajacych samodzielng egzystencje.

A.T. okresowo wymaga i bedzie wymaga¢ wsparcia psychologa w procesie rehabilitacji funkcji poznawczych (pamiec,
uwaga, mySlenie) jeszcze przez co najmniej 2 lata, jednak rokowanie co do uzyskania calkowitej remisji w zakresie
tych funkcji jest negatywne ze wzgledu na trwale uszkodzenie tkanki m6zgowia. Spotkania z psychologiem winny sie
odbywac raz w tygodniu, a koszt jednej sesji rehabilitacji funkcji poznawczych wynosi od 100 — 150 zk. Po roku winno
by¢ za$ wykonane badanie weryfikacyjne, oceniajace postepy w rehabilitacji.

Dowdd: opinia bieglego z dziedziny psychiatrii M. M. (k. 369-370), pisemne wyjasnienia bieglego psychiatry (k. 406
i k. 420 - 421), opinia bieglego z dziedziny neurologii A. G. (k. 428-431), opinia uzupelniajgca biegltego neurologa
(k. 496), zeznania swiadkow K. T. (min. 7:50-47:21 e-protokotu z dnia 10.08.2017r.), P. T. (min. 47:22 — 1 godz.
e-protokotu z dnia 10.08.2017r.), M. T. (1 godz. — 1 godz. 8 min. e-protokotu z dnia 10.08.2017r.), R. T. (1) (min.
1:08-32:22 e-protokotu z dnia 30.04.2019r.).

Z punktu widzenia neurologicznego u powodki, w nastepstwie doznanego w wypadku z 19 lipca 2015r. urazu,
wystepuje przewlekly zespol nerwicowy adaptacyjny pod postacig zespolu stresu pourazowego oraz porazenie
prawostronne (zesp6t piramidowy prawostronny, prawostronne polowicze zaburzenie czucia, zesp6t mozdzkowy
uniemozliwiajacy samodzielne poruszanie sie, ostabienie stluchu po stronie prawej oraz zaburzenia pola widzenia).
Nadto u powodki wystepuja objawy czedciowego uszkodzenia galazki II nerwu tréjdzielnego prawego oraz nerwu
twarzowego prawego. Ww. sg trwalymi nastepstwami neurologicznymi przebytego urazu czaszkowo — méozgowego.

Powodka ma roéwniez szpecaca blizne pourazowa prawej malzowiny usznej, blizny po tracheostomii, drenazu optucnej,
zalozeniu PEG, laparoskopowym usunieciu $ledziony. Cierpi na zespdl bélowy szyjny po przebytym urazie skretnym
odcinka szyjnego kregostupa.

Laczny stopien stalego uszczerbku na zdrowiu powddki z uwagi na ww. stan zdrowia — poza zaburzeniami
psychicznymi i encefalopatia uniemozliwiajaca samodzielng egzystencje — wynosi 55%, na co sklada sie: 10% z tytulu
uszkodzenia nerwu troéjdzielnego, 10% z tytutu uszkodzenia nerwu twarzowego, 5% z tytulu pourazowego zespotu
korzeniowego (bole odcinka szyjnego kregostupa), 10% z tytulu pourazowych uszkodzen klatki piersiowej oraz ptuc
bez utrwalonych cech niewydolno$ci oddechowej, 15% z tytulu utraty $ledziony, 5% z powodu wszystkich blizn
pourazowych i powstalych w wyniku typowego leczenia.

Zakres i przebieg leczenia powo6dki byt prawidlowy i odpowiedni do urazéw, jakich doznata w wypadku. Ze zdarzeniem
tym wigzaly sie znacznego stopnia dolegliwo$ci zaréwno fizyczne, jak i psychiczne, utrzymujace sie do chwili
obecnej. Wprawdzie ich nasilenie obecnie jest juz mniejsze, ale nadal stopien nasilenia dolegliwo$ci nalezy uznaé za
umiarkowany.

Na skutek przedmiotowego zdarzenia potrzeby powodki zwiekszyly sie w sposob zasadniczy - wymaga ona
dalszego leczenia specjalistycznego, logopedycznego, rehabilitacyjnego i psychologicznego. Nadto nie jest zdolna do



samodzielnej egzystencji — wymaga pomocy drugiej osoby i z tego wzgledu jest uzalezniona od innych os6b. Powoddka
utracila mozliwos§¢ kontynuowania nauki, zwlaszcza w kierunku z jakim wigzala swoje plany zyciowe (dietetyka).
Powddka odczuwa pewnego stopnia wykluczenie z zycia towarzyskiego, spolecznego. W sposéb radykalny zmienil sie
sposob spedzania przez nia czasu wolnego. Jest ona praktycznie unieruchomiona w warunkach domowych — wychodzi
z domu tylko przy pomocy drugiej osoby.

Rokowanie co do ewentualnej istotnej poprawy zdrowia powo6dki, lacznie z brakiem mozliwosSci podjecia kiedykolwiek
pracy zawodowej zgodnej z kwalifikacjami i aspiracjami zawodowymi, w przyszloSci jest niekorzystne. Cho¢ od
wypadku minelo kilka lat, to objawy podmiotowe i przedmiotowe u powo6dki, zwlaszcza neurologiczne, maja charakter
utrwalony, nie poddaja sie jakiemu$ leczeniu w sposéb istotny poprawiajacy sprawno$é organizmu. Powodka nigdy
nie bedzie mogla pracowaé zawodowo, w szczegolnos$ci zgodnie ze swoimi kwalifikacjami i aspiracjami zawodowymi.

Dowod: czeSciowo opinia bieglego z dziedziny neurologii A. G. (k. 428-431), opinia uzupelniajaca bieglego neurologa
(k. 496).

U powodki, na skutek doznanych urazéw, wystepuja zaburzenia komunikacji jezykowej — utrata kompetencji
jezykowych. Pierwszym rodzajem dysfunkcji jest afazja, czyli cze$ciowa utrata zdolnoSci mowy (np. moéwienia,
powtarzania, nazywania, rozumienia, czytania i pisania) w wyniku uszkodzenia o$rodkowego ukladu nerwowego w
sytuacji, gdy wczeSniej umiejetnosci w tym zakresie juz ona posiadala.

U powodki wystepuja zaburzenia mowy w postaci: perseweracji stownych, substytucji wyrazowych, brak fluencji
slownej (zaklocenie pltynnoSci i szybkoSci przypominania sobie stow w czasie mowy), zaburzenia mowy opowieSciowej,
zaburzenia schematu zdaniowego, elizje (opuszczanie glosek), a nadto zaburzenia nazywania o charakterze
amnestycznym, zaburzenia rozumienia mowy, zaburzenia czytania, szczegélnie na glos, zaburzenia pisania o
charakterze amnestycznym, zaburzenia liczenia, zaburzenia orientacji wzrokowo-przestrzennej oraz zaburzenia
pamieci stowne;j.

Drugim rodzajem dysfunkcji u powddki jest dyzartria tj. znieksztalcenie dZwiekéw mowy, co polega na zaburzonej
motoryce artykulatoréw, spowodowanej licznymi uszkodzeniami twarzo — czaszki oraz zlamaniem zuchwy, jak i
zaburzonej koordynacji oddechowo — fonacyjno — artykulacyjnej oraz ostabionej sile glosu w wyniku sttuczenia ptuc
i odmy oplucnowej, ztamania zeber oraz dlugotrwalej tracheostomii.

A. T. wymaga nadal intensywnej, codziennej terapii logopedycznej. Wymagana jest przy tym systematyczno$c,
intensywno$¢, ogromna motywacja do trudu wszystkich nalozonych obowigzkéw oraz walki o powrét do zdrowia.

Rokowania co do wyleczenia A. T. i przywrocenia stanu zdrowia sprzed wypadku zaleza od
wielospecjalistycznego (neurologicznego, z zakresu chirurgii szczekowej, pulmonologicznego, psychologicznego,
rehabilitacji, laryngologicznego), kompleksowego leczenia.

Aktualnie nie da sie jednoznacznie oceni¢ czy w przyszlosci catkowicie ustapia afatyczne i dyzartryczne zaburzenia
mowy i czy powodka odbuduje kompetencje jezykowe na tyle, aby moc stwierdzic, ze osiagnela stan sprzed wypadku.

W zakresie intensywnej terapii logopedycznej zwiekszone potrzeby powodki dotycza:
- dowiezienia jej do gabinetu logopedycznego,

- poniesienia kosztow w zakresie prywatnej terapii logopedycznej (przy zalozeniu intensywno$ci terapii zalecanej przez
bieglego logopede).

Terapia w gabinetach logopedycznych w ramach NFZ trwa 30 minut. We W., wg. Informatora NZF, sa 3 poradnie,
ktoére Swiadcza terapie nieodplatnie.



Dowdd: opinia bieglego z dziedziny logopedii S. J. (k. 309-330), zeznania §wiadkéw K. T. (min. 7:50-47:21 e-protokotu
z dnia 10.08.2017r.), P. T. (min. 47:22 — 1 godz. e-protokotu z dnia 10.08.2017r.), M. T. (1 godz. — 1 godz. 8 min. e-
protokolu z dnia 10.08.2017r.), R. T. (1) (min. 1:08-32:22 e-protokotu z dnia 30.04.2019r.).

Rehabilitacja powddki byla i jest koniecznym elementem jej powrotu do zdrowia. Leczenie rehabilitacyjne jest nadal
niezbedne i wymaga systematyczno$ci, aktywnej, §wiadomej i cierpliwej wspolpracy powodki i jej rodzicow oraz
rehabilitanta do walki z prawostronnym niedowladem.

Podstawowa metoda leczenia rehabilitacyjnego powodki byla i nadal powinna byé wykonywana w warunkach
domowych - przez fizjoterapeute - kinezyterapia, obejmujaca ¢wiczenia reedukacji nerwowo-mie$niowej, ¢wiczenia
czynne wolne w obrebie konczyn i tulowia, ¢wiczenia wzmacniajace izometryczne w obrebie mie$ni tulowia i
koniczyn, éwiczenia czynne oporowe w obrebie koniczyn i tutowia, ¢wiczenia oddechowe, ¢wiczenia czynne i oporowe
mies$nie wyrazowych/mimicznych twarzy, ¢wiczenia sprawnos$ci manualnej w obrebie koficzyn gérnych, szczegdlnie
prawej, ¢wiczenia czynnosci samoobslugi, éwiczenia plyometryczne konezyn, zwlaszcza prawych, éwiczenia czynne
samo-wspomagane w obrebie konczyn gornych, ¢wiczenia rownowazne i sensomotoryczne, jak i obejmujaca nauke
chodzenia.

Uszkodzenia struktur centralnego ukladu nerwowego u powodki sg nieodwracalne. Natomiast skutki zdrowotne
uszkodzen tkanki mozgowej w postaci niedowladu prawostronnego oraz wynikajace z nich niesprawnosci ruchowe
i funkcjonalne moga by¢ czeSciowo odwracalne. Wynika to z istoty procesu przywracania utraconych sprawnoéci
ruchowych i funkcjonalnych, ktoéry opiera sie na zjawiskach kompensacji i plastycznos$ci moézgu. W Swietle aktualnej
wiedzy medycznej nie jest mozliwe okreslenie czy i w jakim zakresie procesy te oraz ich praktyczne skutki ruchowe
i funkcjonale nastapia. Nadto, zakres odbudowy i poprawy utraconych sprawnoéci ruchowych i funkcjonalnych jest
bardzo ograniczony i z uplywem czasu wielko$¢ tego zakresu zmniejsza sie.

Z tego wzgledu, jak i z uwagi na rozleglo§¢ uszkodzen tkanki mézgowej powodki oraz uplyw czasu od wypadku,
ustalenie poziomu sprawnoéci ruchowej i funkcjonalnej powddki w przyszloéci nie jest mozliwe.

Powyzsze postepowanie rehabilitacyjne winno by¢ stosowane u powddki 3 razy w tygodniu. Poszczegblne zabiegi
kinezyterapii powinny trwaé kazdorazowo 2 godziny. Rehabilitacja powinna by¢ realizowana warunkach domowych,
poniewaz powodka nie porusza sie samodzielnie.

Zabiegi rehabilitacji leczniczej — zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z 6.11.2013r. w sprawie $wiadczen
gwarantowanych z zakresu rehabilitacji leczniczej (Dz. U. z 2013r., poz. 1522), sa realizowane jako $wiadczenia
gwarantowane. Wszystkie §wiadczenia jakie winny by¢ stosowane u pow6dki sa realizowane jako gwarantowane przez
NFZ, przy czym ich zakres wynosi do 80 dni zabiegowych w roku kalendarzowym oraz nie wiecej niz 5 zabiegow
dziennie. Majac na wzgledzie konieczno$¢ systematycznego stosowania u powddki leczenia rehabilitacyjnego przez
caly roku (52 tygodnie), czas trwania §wiadczeh gwarantowanych przez NFZ (27 tygodni) nie jest wystarczajacy.

Oznacza to, majac na uwadze zalecane natezenie stosowania zabiegow kinezyterapii 3 razy w tygodniu, ze po uplywie
okre$lonych w rozporzadzeniu z 2013r. 80. dni zabiegowych 927. tygodni) powddka winna przez pozostaly okres 25.
tygodni, korzystaé z zabiegow odplatnych.

W P. éredni koszt wizyty fizjoterapeuty w domu pacjenta to ok. 200 zl za 2 godziny terapii. Tygodniowy koszt zabiegow
odplatnych to kwota 600 zt (200 zt x 3). Koszt 25 tygodni zabiegéw odplatnych to wydatek 15.000 zl rocznie, czyli
1.250 zl miesiecznie.

Obecnie powodka korzysta z rehabilitacji w ramach ubezpieczenia zdrowotnego tylko, gdy lekarze skieruja ja na takie
leczenie.

Powodka, stosownie do aktualnego stanu sprawnoéci ruchowej i funkcjonalnej, winna dysponowac:



- wozkiem inwalidzkim do aktywnej rehabilitacji tj. o niskiej masie, zwiekszonej mobilnosci, ktérego ceny rynkowe
wynosza od ok. 4.000 zl — ponad 20.000 zl, przy czym koszt wozka dobrej jakosci to ok. 6.000 zl; limit refundacji
kosztu zakupu wozka inwalidzkiego przez NFZ to 1.700 zl raz na 4 lata,

- kulami lokciowymi, ktére winny by¢ wymieniane co najmniej raz na 5 lat; limit refundacji takich kul przez NZF to
30 zl raz na 3 lata,

- materacem rehabilitacyjnym ze stelazem (koszt 1.500 zt — 2.500 zl),

- mata do kinezyterapii (koszt od 250 zt — 840 zl),

- pitka rehabilitacyjna (koszt 67-147 z}),

- taSmami elastycznymi (koszt 100 z}),

- przyborami do ¢éwiczen sprawnos$ci manualnej (koszt od 15 zt — 120 z1),

- dyskiem (poduszka) do wykonywania ¢wiczen rownowaznych, sensomotorycznych i korekcyjnych (koszt od 40 z}
—190 z}),

- rotorem rehabilitacyjnym (koszt od 130 zt — 280 z1),

- zestawem 2. bloczkowym (koszt 50 zl — 70 z1). Powyzsze sprzety rehabilitacyjne poczawszy od materaca do zestawu
2. bloczkowego, nie sg finansowane ze §rodkéw publicznych.

Dowod: opinia bieglego z dziedziny rehabilitacji narzadéw ruchu J. B. (k. 334-351).

Po wypadku powddka przebywala w domu od stycznia 2016r. do grudnia 2016r. w pozycji siedzaco-lezacej, poruszata
sie za pomocg wozka. Pobyt A. T. w domu, w tym czasie, byl okresem traumatycznym dla najblizszych. Na nich ciazyty
czynnosci pielegnacyjne i opiekuncze, a byly to czynnos$ci, w wykonywaniu kt6rych nie mieli doswiadczenia, lekali sie
przy kazdej czynnosci o powiklania. Pow6dka wymagala w tym czasie pomocy w zmianie pozycji lezenia lub siedzenia
na wozku inwalidzkim. Rodzice powodki organizowali wizyty u lekarzy, wozili na konsultacje, kupowali leki, ktore
nastepnie podawali corce. Dbali o warunki w domu, dokonujgc jego remontu. Matka powddki kilka razy dziennie
poprawiala 6zko w celu zapobiegania powstawania odlezyn. Prala odziez powodki oraz bielizna, zmieniang niekiedy
kilkakrotnie w czasie doby, zgodnie z zaleceniami pielegniarek ze szpitala.

Matka powddki zapewniala realizacje potrzeby odzywiania, przygotowujac positki do karmienia PEG, podajac je,
utrzymywala PEG w stanie higieny. Dokonywala wszelkich niezbednych zakup6w. R. T. (1) musiala by¢ roéwniez w
nocy w zasiegu glosu powddki, aby by¢ na kazde wezwanie corki. A. T. budzila sie bowiem w nocy np. z bélem glowy,
byla niespokojna, placzaca. Rodzice powddki oraz czlonkowie najblizszej rodziny dotrzymywali rowniez powodce
towarzystwa, aby urozmaici¢ monotonie codziennoéci i wypeli¢ pustke. Matka powodki pomagala w domowej
rehabilitacji oraz dokonywala wszelkich czynno$ci higienicznych przy corce. Rodzice uczyli corke pisaé lewq reka.

W okresie od 1 stycznia — 31 grudnia 2016r. powddka wymagata calodobowej opieki i czuwania ze strony drugiej
osoby i korzystala faktycznie Srednio przez 14 godzin w ciagu doby (czyli 420 godzin miesiecznie) ze Swiadczen
pielegnacyjnych i opiekunczych udzielanych przez inne osoby. Od stycznia 2017r. do chwili obecnej powddka wymaga
pomocy drugiej osoby przy ww. czynno$ciach §rednio przez 10 godzin w ciagu doby (czyli 300 godzin miesiecznie).
Powodka nadal nie moze by¢ pozostawiana sama bez opieki z uwagi na ataki padaczki, jak i problemy z krztuszeniem
sie przy piciu i jedzeniu. Koszt jednej godziny ustugi opiekuniczej to kwota 15 zl.

Dowdd: opinia bieglej sadowej z dziedziny pielegniarstwa E. F. (k. 444-461).



Przed wypadkiem powodka nie korzystala ze specjalistycznego leczenia neurologicznego, psychiatrycznego, byta
sprawna ruchowo. Nie nosila okularéw. Wszystkie czynnosci dnia codziennego wykonywala samodzielnie. Przed
wypadkiem A. T. miala chlopaka, z ktérym mieli wspolne plany co do przyszlosci. Po wypadku zwigzek ten rozpadl
sie. Stan zdrowia powodki przed wypadkiem nie wymagal zadnych porad lekarskich oprocz stomatologa czy lekarza
rodzinnego w zwiagzku z przeziebieniami.

Przed wypadkiem powodka byla osoba towarzyska, pogodna, lubila taficzyc. Spotykala sie czesto z kolezankami. Po
wypadku powodka byla zalamana psychicznie.

Obecnie powoddka jest wyizolowana z zycia spolecznego. Jej $wiat zamknal sie do otoczenia domowego. Pojawia sie u
niej silna potrzeba bycia w towarzystwie réwie$nikdw. Ma poczucie, ze jest niepotrzebna i zycie nie ma sensu bedac
uzalezniona od innych. Czuje sie samotna, ma zmienne nastroje, jest zrezygnowana, nie ma konkretnych planéw na
przyszlo$é w zyciu spolecznym.

A.T. zasadniczo porusza sie obecnie wylacznie na wozku. Jest w stanie jedynie zrobic kilka krokow, aby wstac z wozka
i dojéc¢ do toalety przy pomocy drugiej osoby. Czasem probuje uzywaé balkonika.

Powodka pije napoje przez stomke, gdyz nie jest w stanie podnie$¢ szklanki prawa reka. Zdarza sie, ze krztusi sie
podczas picia lub jedzenia. Uczy sie wykonywa¢ czynnosci lewa reka, ale ciezko jej to przychodzi.

Od 16 sierpnia do 27 wrzesnia 2017r. powddka przebywata w NZOZ Osérodku Fizjoterapii (...) Sp. z 0.0. Oddziale (...)
w N. na rehabilitacji.

Rodzice powodki od 2017r. jezdzili z nig 4 razy w miesiacu na basen do P., gdzie miala rehabilitacje w wodzie. Jedne
zajecia kosztowaly 100 zl. Z P. do N. jest ok. 48 km w jedna strone. Koszt dojazdu samochodem wynosi jednorazowo
ok. 50 zi.

W 2017r.12018r. A. T. kilka razy przebywala w Szpitalu (...) we W. w zwiazku z atakami padaczki. Byly to pobyty 1-2
dniowe. W szpitalu z powodka byla wowczas matka.

Powddka zbiera $rodki na leczenie i rehabilitacje w ramach fundacji (1%) i z tego tytulu otrzymuje kwote od 3.000
—7.000 zl rocznie.

Obecnie powddka zajmuje sie gldwnie matka R. T. (1). Pomaga sie jej ubiera¢, wykonuje wszystkie czynno$ci zwigzane
z higieng osobista, pomaga chodzi¢ do toalety. Przygotowuje dla niej positki, pomaga w samodzielnej rehabilitacji
kilka godzin dziennie, czuwa nad cérka w nocy, podaje jej leki co kilka godzin, zabiera na spacery. Do lekarzy (do
P.ido W.) corke wozi K. T., gdyz powddka boi sie jecha¢ z kim$ innym autem. Lacznie na dojazdy do lekarzy ojciec
powddki przeznacza 3 — 4 dni w miesigcu.

Powodka ma padaczke, ataki zdarzaja sie jej ok. 3 razy w roku. Czesto boli ja glowa i ma zawroty glowy. Po wypadku
powddce nie domyka sie prawe oko, w zwigzku z czym musi mieé czesto zakrapiane oczy. Poza tym musi nosié okulary,
gdyz slabiej widzi na prawe oko. Jest pod opieka okulisty w ramach poradni specjalistycznej (...) Sp. z 0.0. we W.. Za
wizyte u okulisty w dniu 7 maja 2018r. powo6dka zaplacila 150 zt.

W okresie od 14 lipca 2017 r. do 27 lipca 2017 r. powodka byta uczestniczka turnusu rehabilitacyjnego w U., za co
zaplacila 2.600 zl. Turnus ten kosztowal 5.000 zl, ale byt czeSciowo dofinansowany przez PFRON. Kwote 2.600 z}
zaplacila powodka.

Zabadanie MR glowy z programem angio w dniu 7 grudnia 2017r. powddka zaplacita 400 zl. Badanie to bylo wykonane
na zalecenie lekarza neurologa i okulisty.

W styczniu 2018r. powodka zaplacila za uslugi rehabilitanta 960 zt za 8 wizyt (kazda za 120 zl).



W lutym 2018r. powoddka zaplacila za ustugi rehabilitanta 720 zl za 6 wizyt (kazda za 120 z}).

Powodka byta na kontrolach u lekarza neurologa: w dniu 9 kwietnia 2018r., 30 kwietnia 2018r. i 14 wrzeénia 2018r.,
a za kazda wizyte zaplacila 150 zt (facznie 450 zl).

Lacznie ww. wydatki na wizyty u okulisty, u neurologa, za rehabilitacje oraz udzial w turnusie rehabilitacyjnym
wyniosly 5.280 zl.

W okresie od lutego do wrzeénia 2018r. powddka zakupila leki i preparaty na leczenie blizn o warto$ci 450,65 zl.

Dowod: karty informacyjne leczenia (k. 471-473), wynika badania MR glowy (k. 474), karta informacyjna (k.
476),faktury (k. 480-493), zaswiadczenie od lekarza okulisty (k. 479), zeznania §wiadkéw K. T. (min. 7:50-47:21 e-
protokotu z dnia 10.08.2017r.), P. T. (min. 47:22 — 1 godz. e-protokotu z dnia 10.08.2017r.), M. T. (1 godz. — 1 godz. 8
min. e-protokotu z dnia 10.08.2017r.), R. T. (1) (min. 1:08-32:22 e-protokotu z dnia 30.04.2019r.).

Powiatowy Urzad Pracy we W. w latach 2015r. (od lipca do grudnia), 2016 -2017 nie dysponowat ofertami pracy dla
technika rolnika albo bez zawodu. Posiadal oferty dla os6b z zawodu sprzedawcy, kasjera, pracownika biurowego,
konsultanta, telemarketera z wynagrodzeniem w wysoko$ci: w 2015r. — 1.750 zl brutto, tj. 1.286,16 zl netto, w 2016r.
— 1.850 zl brutto czyli 1.355,69 zt netto i w 2017r. — 2.000 zl brutto tj. 1.459,48 zl netto.

Powiatowy Urzad Pracy we W. w 2018r. nie dysponowal ofertami pracy dla technika rolnika. Posiadal oferty dla oséb
bez kwalifikacji zawodowych z wynagrodzeniem w wysokoSci 2.100 zl brutto.

Powiatowy Urzad Pracy w P. w 2018r. nie dysponowal ofertami pracy dla technika rolnika. Posiadal oferty dla
0s6b z wyksztalceniem Srednim w zawodzie kasjera sprzedawcy, referenta, osoby sprzatajacej, ankietera, konsultanta
telefonicznego, pracownika produkcji z wynagrodzeniem w wysokosci od 2.100 zt — 2.700 z} brutto.

Dowod: informacje z PUP we W. (k. 503 i k. 556), informacja PUP w P. (k. 505).

W lutym 2016 r. wobec powddki orzeczono trwala catkowita niezdolno$¢ do pracy wraz z uprawnieniami do renty
socjalnej z dodatkiem pielegnacyjnym.

Powodka 27 pazdziernika 2015r. uzyskala orzeczenie o znacznym stopniu niepelnosprawnosci z tytulu schorzenia
neurologicznego do paZdziernika 2018 r. ze wskazaniem niezdolnosci do pracy i wymogu stalej lub dlugotrwalej
opieki lub pomocy innej osoby w zwiazku ze znacznie ograniczona mozliwoScia samodzielnej egzystencji, wymogiem
korzystania z systemu §rodowiskowego wparcia w samodzielnej egzystencji.

Powoddce przyznano rente socjalna, ktora od 8 stycznia 2016r. wynosila 739,35 zl brutto, a po waloryzacji, od 1 marca
2016r. — 741,35 zt (netto 644,63 z1).

Za okres od 8 do 31 stycznia 2016r. oraz za miesigc luty 2016r. powddce wyplacono §wiadczenie w wysokosci 1.106,12
z} netto.

Powodka 19 listopada 2018r. uzyskala na stale orzeczenie o znacznym stopniu niepelnosprawnosci z tytulu schorzenia
neurologicznego ze wskazaniem pracy w warunkach chronionych, wymogu stalej lub dlugotrwalej opieki lub pomocy
innej osoby w zwiazku ze znacznie ograniczona mozliwo$cia samodzielnej egzystencji, wymogiem korzystania
z systemu $rodowiskowego wparcia w samodzielnej egzystencji oraz wymogiem Kkorzystania z przedmiotéw
ortopedycznych i Srodkéw pomocniczych.

Powddce przyznano rente socjalng, ktéra od 1 marca 2017r. wynosita 840 zl brutto, tj. 724,40 zl netto.

Od 1 marca 2018r. renta powodki wynosila 865,03 zl brutto, czyli 745,18 z} netto.



Od 1 czerwca 2018r. renta powddki wynosi 1.029,80 zl brutto, czyli 878,12 zt netto.

W pazdzierniku 2018r. powddka otrzymala wyréwnanie w platnoéci renty za okres od 1 czerwca do 31 sierpnia 2018r.
w wysoko$ci 494,31 zL. Za okres od 1 czerwca do 30 wrzeénia 2018r. powddce wyplacono §wiadczenia w wysokoSci
1.276,94 z1 netto.

Dowod: orzeczenie Lekarza Orzecznika ZUS z dnia 3 lutego 2016r. (k. 77), orzeczenie o stopniu niepelnosprawnosci z
dnia 27.10.2015r. (k. 79), decyzja ZUS ze stycznia 2016r. (k. 80-82), decyzje ZUS (k. 549-554), orzeczenie z 1.03.2017T.
(k. 549-550), orzeczenie z 19.11.2018r. (k. 507), zeznania §wiadkéw: K. T. (min. 7:50-47:21 e-protokotu z dnia
10.08.2017r.) i R. T. (1) (min. 1:08-32:22 e-protokotu z dnia 30.04.2019r.).

Powodka A. T. mieszka obecnie z rodzicami i mlodszym o dwa lata bratem w domu jednorodzinnym majacym trzy
pokoje, kuchnie z jadalnig i lazienka oraz z ogrodem w miejscowoéci B.. Ojciec powodki ma 45 lat i prowadzi wlasny
zaklad stolarski, zarabiajac ok. 2.000 zl miesiecznie, a matka ma 43 lata i w trakcie wypadku byla bezrobotna,
a obecnie jest opiekunem powodki w zwigzku z czym otrzymuje Swiadczenie pielegnacyjne dla opiekunéw os6b
niepelnosprawnych, ktére w 2019r. wynosi 1.583 zl.

Stan powddki w toku procesu nie zmienil sie. Nadal porusza sie o wozku, sama nie moze chodzi¢, bo traci rownowage.
Nie jest w stanie wykonaé przy sobie zadnych czynno$ci higienicznych ani opiekunczych. W nocy korzysta z toalety.

Jest pod stala opieka neurologa, na wizyty u niego chodzi co ok. 3 tygodnie. Wizyta kosztuje 150 zL. W czasie tych wizyt
powddka ma zabieg akupunktury. Ma to zapobiegaé czestym bélom glowy odczuwanym przez powddke. Powddka na
te bole bierze paracetamol, co okolo 2 dzien.

Powodka raz w miesigcu chodzi do okulisty, co stanowi wydatek 150 zt. W tym roku zmienila szkla w okularach, co
kosztowalo 240 zl.

Powodka jest nadal rehabilitowana przez L. G. — 2 razy w tygodniu, kazda z wizyt kosztuje 120 zl, co daje sume 960
z} miesiecznie.

A. T. okresowo korzystala z rehabilitacji refundowanej przez NFZ, ale o$rodek ten nie otrzymal dalszego kontraktu.

Powddka jest pod stalg opieka logopedy — psychologa, ktory przychodzi do powddki do domu dwa razy w miesiacu.
Koszt jednej wizyty to 100 zl, czyli lacznie 200 zl miesiecznie.

Powodka brala lek Klonazepan — na uspokojenie i na sen. Przeciwpadaczkowo bierze lek Depakine, dwa razy dziennie
oraz Lamitrin. Podczas ataku padaczki bierze Relset — wlewke. Jest to lek uspokajajacy.

Jest pod opieka endokrynologa (wizyty co 3 miesigce), gdyz cierpi na niedoczynnoéci tarczycy. Wizyty u endokrynologa
sq w ramach NFZ. Bierze Euthyrox, ktory jest lekiem refundowanym.

Powddka bierze rowniez suplementy diety zalecone przez lekarza neurologa — np. Molekin — jest to witamina D3,
Neurovit - witaminy. Oczy zakrapia zelem. Berze tez Prokfit dwa razy dziennie na refluks.

W zwiazku ze szpecacymi bliznami powodka uzywa tez specjalnego zelu. Jest pod opieka dermatologa, na wizyte
chodzi co miesiac, jest to koszt 150 zl. Nie moze chodzi¢ w ramach NFZ, bo wéwczas w ramach wizyty dermatolog
nie moze wykonac zadnych dodatkowych zabiegéw. Dermatolog za$ obecnie wykonuje powddce zabiegi ostrzykiwania
ucha sterydem, co ma zmniejszy¢ bliznowca. Najprawdopodobniej, aby usuna¢ blizne na uchu konieczny bedzie zabieg
operacyjny.

W 2018r. powddka zakupila bieznie do rehabilitacji. Calkowity koszt biezni to 2.500 zl, ale powodka otrzymala
refundacje 1.500 zk. Reszte — 1.000 zl zaplacila z wlasnych srodkow.



Obecnie koszty dojazdu powddki do lekarzy to ok. 300 zl miesiecznie.

Lacznie miesieczne koszty lekow, witamin, preparatéw na blizny oraz kropli czy zelu do oczu wynosza ok. 150 — 200
z} miesiecznie.

Dowdd: zeznania $wiadkéow: K. T. (min. 7:50-47:21 e-protokotu z dnia 10.08.2017r.), P. T. (min. 47:22 — 1 godz.
e-protokotu z dnia 10.08.2017r.), M. T. (1 godz. — 1 godz. 8 min. e-protokotu z dnia 10.08.2017r.), R. T. (1) (min.
1:08-32:22 e-protokotu z dnia 30.04.2019r.).

Odptlatno$c za 1 godzine ustug opiekunczych oferowanych przez Miejsko — Gminny O$rodek Pomocy Spolecznej w N.
wynosita w 2015r. — 10 zl, a w 2016r. — 15z

Dowdd: pismo MG OPS w N. z 4.10.2016r. (k. 76).

Pismem z dnia 19 wrzesnia 2015r. powodka zglosila szkode pozwanemu, domagajac sie wyplaty zaliczkowej kwoty
zado$¢uczynienia stosownie do rozmiaru poniesionej szkody. Wskazala, ze roszczenia zostana sprecyzowane po
ustabilizowaniu stanu jej zdrowia oraz okreslenia rokowan na przyszlo$¢. W odpowiedzi na powyzsze pozwany decyzja
z dnia 22 grudnia 2015r. przyznal powddce kwote 100.000 zl tytulem zado$cuczynienia za doznana krzywde. Kwota
ta zostala wyplacona powddce w grudniu 2015r. Zgloszenie szkody pozwany zarejestrowal w dniu 19 wrze$nia 2015r.

Dowod: zgloszenie szkody (k. 18-22), decyzje pozwanego (k. 23-24), akta szkody (k. 154-222), w tym potwierdzenie
jej zgloszenia w dniu 19.09.2015r. (k. 217).

Powyzszy stan faktyczny Sad ustalil na podstawie wyzej wskazanych dowodow z dokumentow, zeznan Swiadkow
— przede wszystkim rodzicow powodki K. T. i R. T. (1), ciotki powo6dki P. T. oraz brata M. T., a nadto na podstawie
pisemnych opinii bieglych z dziedziny neurologii dr. A. G., psychiatrii M. M., logopedii S. J., pielegniarstwa E. F. oraz
rehabilitacji narzadéw ruchu J. B..

Dokumenty urzedowe, sporzadzone w przepisanej formie przez powolane do tego organy wladzy publicznej i inne
organy panstwowe w zakresie ich dzialania, stanowily dowodd tego, co zostalo w nich urzedowo zas$wiadczone (art.
244 § 1 k.p.c.). W mysl dyspozycji przepisu art. 245 k.p.c., dokument prywatny stanowi dowod tego, ze osoba, ktéra
go podpisala, zlozylta o§wiadczenie zawarte w dokumencie. Sad dal wiare przedlozonym przez strony dowodom z
dokumentéw prywatnych, albowiem zadna ze stron nie kwestionowala ich prawdziwo$ci ani autentycznosci, a Sad
nie znalaz}l podstaw, by watpliwosci w tym zakresie powziac¢ z urzedu. Podkreslenia wymaga w tym miejscu, iz cze$¢
dokumentow zostala zlozona w kserokopiach, jednakze powddka ani pozwany nie kwestionowali ich zgodnosci z
oryginalami, nie wnoszac o przedlozenie do akt sprawy oryginaléw. Wobec powyzszego Sad uznal, iz stanowia one
wiarygodny dowod posredni, wskazujacy na istnienie i tre$¢ dowodow wilasciwych.

Sad nie znalazt podstaw do podwazania wiarygodno$ci zeznan §wiadkéw. Istotnymi zeznaniami byly przede wszystkim
zeznania rodzicéw powodki K. T. i R. T. (1). Zeznania te byly szczere, spontaniczne, a nadto, w ocenie Sadu, zgodne z
wnioskami plynacymi z pisemnych opinii bieglych odno$énie stanu zdrowia powddki, jak i jej zwiekszonych potrzeb.

Jesli chodzi o stan zdrowia powddki, to istotna byta okoliczno$é, ze powddka od wypadku do chwili obecnej porusza
sie wylacznie na wozku inwalidzkim. Wprawdzie w czasie rehabilitacji byla uczona chodzenia przy pomocy kul
lokciowych, niekiedy préobuje w domu poruszac sie o balkoniku czy tez korzystajac z pomocy matki zrobi kilka krokow
od wozka do toalety. Samodzielny ch6d powddki jest jednak praktycznie niemozliwy, gdyz stojac traci ona rownowage.
Zeznania rodzicéw w tym wzgledzie potwierdzili pozostali Swiadkowie. Przede wszystkim jednak biegly neurolog dr
A. G. wskazal w swojej opinii pisemnej, ze

u A. T. wystepuje tzw. zespdl mézdzkowy uniemozliwiajacy samodzielne poruszenie sie. Powyzsze dowody sa zatem
ze soba spdjne i z tego wzgledu stanowily wiarygodny material dowodowy.



Z opinii wszystkich bieglych wynikal fakt, ze powodka na skutek spornego wypadku ma zwiekszone — i to zasadniczo
— potrzeby. Sad w konsekwencji tego, dal rowniez wiare zeznaniom rodzicow powddki odnoénie tego, ze obecnie,
od wypadku, pozostaje pod stala opieka neurologa, okulisty, dermatologa, rehabilitanta, psychologa — logopedy.
Do neurologa, okulisty i dermatologa powddka musi dojezdza¢, w zwiazku z czym ponosi koszty zakupu benzyny.
Nadto jezdzi do P. na basen. Zlozone w sprawie faktury i rachunki potwierdzily poniesione przez powddke koszty
turnusu rehabilitacyjnego, koszty pobytu w o$rodku opiekuficzym, poniesione naklady na dostosowanie domu, w
ktérym mieszka powodka do potrzeb osoby niepelnosprawnej, jak i poniesione i ponoszone koszty zakupu Srodkow
opatrunkowych, lekéw, masci, suplementow diety, ktore sa niezbedne dla prawidlowego leczenia powodki.

Odnoé$nie kosztoéw usuniecia barier architektonicznych, to jak wskazal w swojej opinii biegly neurolog, wszystkie
poniesione koszty byly uzasadnione. Pozwany zarzucil, ze zakupiona wanna nie zostala zamontowana w lazience.
Zarzut ten okazal sie nieuzasadniony, gdyz jak wynika z zeznan ojca powodki K. T., poczatkowo taka wanna (matla)
zostala umieszczona w lazience i rodzice wykonywali w niej corce hydromasaze. Po pewnym czasie ta wanna zostala
faktycznie usunieta, aby w lazience, pod prysznicem bylo wiecej miejsca do kapieli powddki. Powddka w czasie kapieli
siedzi bowiem na krzesle, a myje ja matka. Wymaga to odpowiednio duzo przestrzeni.

Opinie bieglego neurologa oraz rehabilitanta narzadéw ruchu potwierdzity réwniez, ze zakup przez powodke wszelkich
sprzetow rehabilitacyjnych byl uzasadniony jej stanem zdrowia i potrzebami w tym zakresie.

Z zeznan $wiadkow K. T. i R. T. (1) wynika, ze kwoty dochodzone w nin. sprawie z tytulu pobytu powddki w osrodku
opiekuficzym (...) oraz na turnusie rehabilitacyjnym w U., to kwoty faktycznie przez powodke poniesione, na ktore
nie otrzymala ona refundacji.

W toku przedmiotowego postepowania Sad przeprowadzil dowod z pisemnych opinii biegltych sadowych: neurologa,
psychiatry, rehabilitanta narzadow ruchu, logopedy i bieglej z dziedziny pielegniarstwa.

Podkreélenia wymaga w tym miejscu, iz dowod z opinii biegtego, jak kazdy inny, podlega ocenie sadu stosownie do
treéci przepisu art. 233 § 1 k.p.c. Cecha szczegdlng, odrozniajaca opinie biegltego od innych dowodoéw, sa natomiast
kryteria oceny tego dowodu, takie jak: poziom wiedzy bieglego, podstawy teoretyczne opinii, spos6b motywowania
sformulowanego w niej stanowiska oraz stopien stanowczo$ci wyrazonych w niej ocen, jak rowniez zgodno$c z
zasadami logiki i wiedzy powszechnej (por. postanowienie Sadu Najwyzszego z dnia 7 listopada 2000r., I CKN
1170/98, publ. OSNC 2001/4/64).

Oceniajac, w Swietle wskazanych powyzej kryteriow, opinie sporzadzone przez wszystkich bieglych, Sad uznatl je
za w pelni przydatne dla rozstrzygniecia niniejszej sprawy. Nalezalo mie¢ na wzgledzie, ze wszystkie opinie zostaly
sporzadzone w sposob wnikliwy i szczegblowy, a zaprezentowane w niech ustalenia zostaly poparte wszechstronng
analizg, co pozwalalo je uznaé za pelne i kompletne. Logiczno$c i trafno$¢é wywodow bieglych, jak rowniez ich zgodno$c
z zasadami poprawnego wnioskowania wskazujg nadto, iz autorzy opinii dysponuja rzetelna wiedza specjalistyczna
w swoich dziedzinach.

Strony wnosily pewne uwagi do opinii bieglych z dziedziny pielegniarstwa, psychiatrii i neurologii. Odno$nie uwag
pozwanego do opinii bieglej z dziedziny pielegniarstwa, to wskazaé nalezy, ze w sposob prawidlowy uwzglednila ona
okoliczno$ci sprawy. Wprawdzie powodka od 2016r. przebywala (krétkoterminowo) w szpitalu, jak i byla na oddziale
rehabilitacji w N., ale te ostatnie pobyty mialy charakter dzienny, a nie calodobowy. Poza tym zaré6wno w czasie tej
rehabilitacji, jak i w czasie krotkich pobytow powddki w szpitalu w zwigzku z atakami padaczki, zawsze towarzyszyla
jej matka. Jak wynika z opinii biegtej E. F. oraz zeznanh §wiadka R. T. (1), matka praktycznie nie pozostawia corki bez
opieki, gdyz moze sie ona zakrztusi¢ piciem lub jedzeniem albo §ling w czasie snu. Z tego wzgledu zarzuty pozwanego,
ze w czasie pobytow w ww. oSrodkach i szpitalach powo6dka nie byla pod opieka matki i nie wymagala jej opieki sa
chybione. Jesli za$ chodzi o pobyt powddki w o$rodku (...) to miat on miejsce od wrzeénia do listopada 2015r., a za
ten okres powddka nie domaga sie zaplaty z tytulu pomocy osoby drugie;j.



Jedli chodzi o opinie glowna bieglego dr. A. G., w ktbrej ustalit on 100% uszczerbek na zdrowiu powddki z
powodu ciezkiej encefalopatii uniemozliwiajacej samodzielne funkcjonowanie, to w swoich wyja$nieniach stwierdzil,
ze uszczerbek ustalony przez niego w tym zakresie, jak i w zakresie zespolu stresu pourazowego pokrywa sie z
uszczerbkiem ustalonym przez bieglego psychiatre.

Z kolei z opinii psychiatry wynikalo, ze oszacowal — na podstawie art. 9 a) tabeli uszczerbkéw na zdrowiu,
bedaca zalacznikiem do Rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Spolecznej z dnia 18 grudnia 2002r. w sprawie
szczegblowych zasad orzekania o stalym lub dlugotrwalym uszczerbku na zdrowiu, trybu postepowania przy ustalaniu
tego uszczerbku oraz postepowania o wyplate jednorazowego odszkodowania (Dz. U. z 18.12.2002r., nr 234, poz.
1974) — staly uszczerbek na zdrowiu z tytulu ciezkich zaburzen psychicznych i neurologicznych uniemozliwiajacych
samodzielng egzystencje na 80%, tj. w dolnej granicy widelek 80-100%, majac na uwadze fakt, ze u powo6dki nie
wystepuja zaburzenia §wiadomo$ci oraz mozna z nig nawiazac stosunkowo dobry kontakt, z cze$ciowo zachowanymi
funkcjami pamieci.

Majac na uwadze powyzsze, Sad ustalil, ze trwaly uszczerbek na zdrowiu powodki z powodu zaburzen psychicznych
(zespol stresu pourazowego) oraz encefalopatii wynosi 80%.

Na wniosek powodki biegly psychiatra uzupelnil swoja opinie o kwestie zwiekszonych potrzeb powddki, jakie posiada
w zakresie leczenia psychiatrycznego czy tez psychologicznego.

Po zlozeniu wyjas$nien przez bieglych strony nie zglaszaly dalszych uwag do opinii, akceptujac przedstawione wnioski.

Reasumujgc, opinie biegtych w ww. zakresie, poddawaly sie pozytywnej ocenie, gdyz pozostawaly w zgodzie z zasadami
logiki i wiedzy powszechnej, osoby je sporzadzajace dysponowaly poziomem wiedzy i doSwiadczeniem Zyciowym
adekwatnym do stwierdzenia okoliczno$ci objetych teza dowodowg, a spos6b motywowania oraz stopien stanowczos$ci
wyrazonych w niej wnioskow, nie budzil zadnych zastrzezen Sadu. Powodka ani pozwany nie przedstawili za$ zadnych
argumentow, ktore w sposob skuteczny moglyby podwaza¢ opinie wskazanych bieglych.

Sad zwazyl, co nastepuje.
Rozwazania ogodlne.
Powodztwo w zdecydowanej czeéci okazalo sie uzasadnione.

Podkreélenia wymaga w tym miejscu, iz pozwany nie kwestionowal faktu ponoszenia odpowiedzialno$ci wzgledem
powodki za skutki zdarzenia, do ktérego doszlo 19 lipca 2015 r. Poza sporem pozostawalo, iz pozwany ponosi
odpowiedzialnoé¢ gwarancyjna, wynikajaca z umowy ubezpieczenia odpowiedzialnoSci cywilnej zawartej z M. J.,
kierujacym samochodem F. (...), a ktory nie udzielil pierwszenstwa przejazdu kierujagcemu motocyklem matki Y., w
wyniku czego doszlo do ich zderzenia i przemieszczenia sie samochodu matki F. (...) i uderzenia w pojazd marki C.
(...). Powddka jako pasazerka pojazdu F. (...) doznala uszkodzenia ciala i zdarzenie to wywolato u niej rozstrdj zdrowia.

Zgodnie z trescia przepisu art. 822 § 1 k.c. przez umowe ubezpieczenia odpowiedzialno$ci cywilnej ubezpieczyciel
zobowigzuje sie do zaplacenia okre$lonego w umowie odszkodowania za szkody wyrzadzone osobom trzecim, wobec
ktoérych odpowiedzialnoéé za szkode ponosi ubezpieczajacy albo ubezpieczony. Wynikajacy z treéci przepisu art. 805
§ 1 k.c. obowiazek $wiadczenia ubezpieczyciela aktualizuje sie w razie wystapienia stanu odpowiedzialno$ci cywilnej
ubezpieczajacego (ubezpieczonego), objetej trescia stosunku prawnego ubezpieczenia. Wypadek, na skutek ktorego
ucierpiala powodka, zdarzyl sie w okresie objetym ochrong ubezpieczeniowa.

Zgodnie z art. 13 ust. 1 ustawy z dnia 22 maja 2003r. o ubezpieczeniach obowiazkowych, Ubezpieczeniowym Funduszu
Gwarancyjnym i Polskim Biurze Ubezpieczycieli Komunikacyjnych (Dz. U. 2018r., poz. 473 j.t.) zaklad ubezpieczen
wyplaca odszkodowanie lub $§wiadczenie z tytulu ubezpieczenia obowiazkowego na podstawie uznania roszczenia
uprawnionego z umowy ubezpieczenia w wyniku ustalen, zawartej z nim ugody, prawomocnego orzeczenia sagdu lub w



sposob okreslony w przepisach ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.
U.z2017r1. poz. 1318 i 1524). W obowigzkowych ubezpieczeniach odpowiedzialnoSci cywilnej odszkodowanie wyplaca
sie w granicach odpowiedzialnoéci cywilnej podmiotéw objetych ubezpieczeniem, nie wyzej jednak niz do wysokos$ci
sumy gwarancyjnej ustalonej w umowie (art. 13 ust. 2). W my$l ar. 14 ust. 1 ww. ustawy zaklad ubezpieczenn wyplaca
odszkodowanie w terminie 30 dni liczac od dnia zlozenia przez poszkodowanego lub uprawnionego zawiadomienia
o szkodzie.

W konsekwencji powyzszego (...) S.A. z siedziba w W. ponosi odpowiedzialno$¢ odszkodowawcza wobec powddki w
zwiazku z wypadkiem drogowym z dnia 19 lipca 2015r., spowodowanym przez kierujacego pojazdem osobowym M. J.
(art. 436 § 2 k.c.), zgodnie z umowa ubezpieczenia odpowiedzialno$ci cywilnej posiadacza pojazdu.

Spér pomiedzy stronami niniejszego postepowania koncentrowal sie wylacznie wokoél ustalenia zakresu
odpowiedzialno$ci pozwanego za skutki przedmiotowego zdarzenia.

Zadoscéuczynienie.

Materialng podstawe zadania zasadzenia na rzecz powodki zadoSéuczynienia pienieznego za doznanag krzywde
stanowil przepis art. 445 § 1 k.c. w zw. z art. 444 § 1 k.c. Pozwala on sgdowi, w razie uszkodzenia ciata lub wywotania
rozstroju zdrowia, na przyznanie poszkodowanemu odpowiedniej sumy tytulem zado$¢uczynienia pienieznego za
doznang krzywde.

Uszkodzenie ciala polega na naruszeniu integralnosci cielesnej pozostawiajacym wyrazne §lady zaréwno wewnetrzne
jak i zewnetrzne, natomiast rozstr6j zdrowia przejawia sie innymi, najczeSciej wewnetrznymi, zakloceniami w
funkcjonowaniu organizmu. Ustawodawca w tre$ci przepisu art. 445 § 1 k.c. postuzyt sie pojeciem krzywdy,
ktéra winna by¢ rozumiana jako syntetyczne pojecie uszkodzenia ciala i rozstr6j zdrowia. Za takim stanowiskiem
przemawia fakt, ze zar6wno uszkodzenie ciala jak i rozstr6j zdrowia przejawiaja sie ujemnymi przezyciami fizycznymi
(b6l) i psychicznymi (cierpienie), ktére najczeSciej wystepuja lacznie. Z tego tez wzgledu zado$éuczynienie z art.
445 k.c. winno by¢ ujmowane jako pewna calo$¢ i obejmowaé wszelkg krzywde, jaka zostala poszkodowanemu
wyrzadzona wskutek konkretnego zdarzenia. Funkcja zado$¢uczynienia jest ztagodzenie ujemnych doznan fizycznych
i psychicznych wywolanych zdarzeniem stanowiacym podstawe faktyczna odpowiedzialnoéci. Tre$¢ przepisu art.
445 k.c. nie pozostawia watpliwoSci, ze poszkodowanemu przystuguje jedno roszczenie z tytulu ujemnych przezyé
fizycznych i psychicznych. Z tego tez wzgledu zadoSéuczynienie za doznang krzywde nastepuje w formie jednorazowej
zaplaty sumy pieniezne;j.

Ustawodawca w treSci przepisu art. 445 § 1 k.c. nie zawar} zadnych wskazoéwek dotyczacych ustalenia wysokosci
zado$éuczynienia, postugujac sie jedynie pojeciem ,,sumy odpowiedniej”. W orzecznictwie przyjmuje sie, ze okreslenie
»sumy odpowiedniej” powinno byé¢ dokonane przy uwzglednieniu wszystkich okolicznosci konkretnej sprawy, a
zwlaszcza rodzaju i rozmiaru doznanych obrazen, czasokresu, ucigzliwo$ci procesu leczenia i dostosowawczej
rehabilitacji, dlugotrwalosSci nasilenia dolegliwosci bélowych, koniecznosci korzystania z opieki i wsparcia innych
0sOb oraz jej zakresu, trwalych nastepstw tych obrazen w sferze fizycznej i psychicznej oraz ograniczen, jakie
wywoluja w dotychczasowym zyciu, w tym potrzeby stalej rehabilitacji, zazywania $§rodkéw farmakologicznych,
zmiany charakteru zatrudnienia, trybu zycia, przyzwyczajen, czy tez sposobu spedzania wolnego czasu. Sad, wazac
odpowiednioé¢ zadoééuczynienia, musi mie¢ na wzgledzie, ze zycie, zdrowie i integralno$é cielesna czlowieka sg
dobrami najcenniejszymi (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 4 listopada 2010r., IV CSK 126/10, niepubl. [w:]
uzasadnieniu wyroku Sadu Najwyzszego z dnia 7 lipca 2011r., II CSK 682/10, LEX nr 951296). O rozmiarze naleznego
zado$Cuczynienia pienieznego decyduja w zasadzie: rozmiar doznanej krzywdy, stopien cierpien psychicznych i
fizycznych, ich intensywnos¢ i czas trwania i inne okoliczno$ci, nie wylaczajgc stopnia winy sprawcy, a takze sytuacji
majatkowej zobowiazanego (por. wyroki Sadu Najwyzszego: z dnia 16 kwietnia 2002r., V CKN 1010/00, publ. OSNC
2003/4/56 oraz z dnia 27 lutego 2004r., V CK 282/03, LEX nr 183777).

Odnoszac powyzsze do okoliczno$ci rozpoznawanej sprawy nalezy wskaza¢ w pierwszym rzedzie, iz powbddka
domagala sie zasadzenia od pozwanego kwoty 700.000 zt wraz z ustawowymi odsetkami za opdznienie od dnia



doreczenia pozwanemu odpisu pozwu, tytulem zado$cuczynienia za doznana krzywde, ponad juz wyplacone przez
pozwanego Swiadczenie z tego tytulu w wysokoSci 100.000 zl.

Zdaniem Sadu, suma wyplacona powddce dobrowolnie przez ubezpieczyciela, zwazywszy na okoliczno$ci ujawnione
w sprawie, nie spelnia jednak celu rekompensaty za doznang krzywde. Zado$éuczynienie winno natomiast przede
wszystkim spelnia¢ funkcje kompensacyjna, a co za tym idzie, jego wysoko$¢ musi dla poszkodowanego przedstawiaé
odczuwalng warto$¢ ekonomiczng, adekwatng do warunkéw gospodarki rynkowe;.

Material dowodowy zgromadzony w toku niniejszego postepowania prowadzi do wniosku, iz zakres cierpien
doznanych przez powbddki w zwigzku ze zdarzeniem aktualizujacym odpowiedzialno$¢ pozwanego trzeba oceni¢ jako
znaczny. Urazy doznane przez powddke w wypadku drogowym, do ktérego doszlo dnia 19 lipca 2015r. spowodowaly
konieczno$é jej kilkakrotnej hospitalizacji, a nastepnie takze wykonania kilku zabiegdw operacyjnych. Powédka po
wypadku byla nieprzytomna, przez dlugi czas byla utrzymywana w $pigczce farmakologicznej, byla zaintubowana
(miala wykonang tracheostomie), karmiona przez PEG (ktory zostal usuniety dopiero w 2016r.). Ze zdarzeniem tym
wigzaly sie dla powddki znacznego stopnia dolegliwosci zaréwno fizyczne, jak i psychiczne, co istotne - dolegliwos$ci
utrzymujace sie do chwili obecnej. Wprawdzie ich nasilenie aktualnie jest juz mniejsze, ale nadal stopien nasilenia
dolegliwo$ci nalezy uznaé za umiarkowany.

W wyniku wypadku powddka doznata masywnego wielonarzadowego urazu, szczegblowo opisanego w stanie
faktycznym sprawy. Co kluczowe zostaly uszkodzone kluczowe dla funkcjonowania organizmu czlowieka organy -
mozg, mbzdzek i pien mobzgu. Konsekwencja rozleglego urazu mozgowia jest padaczka pourazowa. Konsekwencja
doznanego urazu jest zesp6l po stluczeniu moézgu (encefalopatia), ktbremu towarzysza zmiany w sferze psychicznej A.
T. takie jak: zaburzenia pamieci, luki pamieciowe, zaburzenia orientacji przestrzennej, koncentracji uwagi, labilnosé
nastroju, trudnoéci w racjonalnym podejmowaniu decyzji, mozliwo$¢ powrotu urojen i omamoéw. Zmiany w sferze
psychicznej stanowia skladowa organicznego zaburzenia osobowosci, ktore charakteryzuje sie znaczna zmiana statych
wzorcow zachowan pacjenta wystepujacych przed choroba, szczegbdlnie w zakresie wyrazania emocji, potrzeb i
popedéw. Jak wynika z ustalen Sadu, zaburzenia funkcji poznawczych i myélenia oraz zmienione potrzeby moga
stanowi¢ trwaly element stanu zdrowia powddki. Wystepujace u powddki trwale zmiany osobowosci, powstale na
skutek urazu w dniu 19 lipca 2015r. upo$ledzaja w stopniu znacznym jej funkcjonowanie w kazdej sferze zycia.

Jesli chodzi o zdrowie psychiczne powodki, to w nastepstwie doznanego w wypadku z 19 lipca 2015r. urazu,
wystepuje u niej przewlekly zespét nerwicowy adaptacyjny pod postacia zespolu stresu pourazowego. Nadto — z
neurologicznego punktu widzenia - wystepuje u niej porazenie prawostronne (zesp6l piramidowy prawostronny,
prawostronne polowicze zaburzenie czucia, zesp6l mézdzkowy, oslabienie sluchu po stronie prawej oraz zaburzenia
pola widzenia). Nadto u powodki wystepuja objawy cze$ciowego uszkodzenia nerwu trojdzielnego prawego oraz nerwu
twarzowego prawego. Ww. sg trwalymi nastepstwami neurologicznymi przebytego urazu czaszkowo — mézgowego.

Powodka ma roéwniez szpecaca blizne pourazowa prawej malzowiny usznej, blizny po tracheostomii, drenazu oplucnej,
zalozeniu PEG, laparoskopowym usunieciu $ledziony. Cierpi na zespdl bélowy szyjny po przebytym urazie skretnym
odcinka szyjnego kregostupa.

Powyzsze uszkodzenia moézgowia oraz ich skutki majg charakter trwaly i rokowanie co do ich wyleczenia jest
negatywne. Rokowanie co do ewentualnej istotnej poprawy zdrowia powddki w zakresie schorzen neurologicznych,
lacznie z brakiem mozliwosci podjecia kiedykolwiek pracy zawodowej zgodnej z kwalifikacjami i aspiracjami
zawodowymi, w przyszlo$ci jest niekorzystne.

Powyzsze, w ocenie Sadu, oznacza praktycznie, ze pow6dka nigdy nie powréci juz do stanu zdrowia oraz do sposobu
zycia sprzed wypadku. Zaburzenia osobowo$ci u powddki sa trwale (stale), co sprawia, ze nigdy juz nie bedzie ta
sama osobg. Nie bedzie nigdy tak sprawna jak przed wypadkiem. Nie bedzie — z wysokim prawdopodobienstwem
— samodzielnie chodzila, gdyz wystepuje u niej zespél moézdzkowy uniemozliwiajacy samodzielne poruszanie sie.
Powodka, na skutek spornego zdarzenia, ujmujac to kolokwialnie, ma ,zmarnowane” zycie. Prawdopodobnie do konca
zycia bedzie sie porusza¢ na wozku inwalidzkim, jej mozliwoéci intelektualno - poznawcze, jak i komunikacyjne sa



uposéledzone, co sprawia, ze zaprzepaszczone zostaly jej plany zyciowe — dalsza edukacja, studia w dziedzinie dietetyki.
Jak wynika z ustalen Sadu, powddka nie jest zdolna do samodzielnej egzystencji — wymaga pomocy drugiej osoby i
z tego wzgledu jest uzalezniona od innych oséb. Zakres tej pomocy i to 4 lata po wypadku jest nadal znaczny, gdyz
wynosi ok. 10 godzin dziennie. Powo6dka jest — jak to sama odczuwa — ,uwieziona w domu”. Nigdy nie opuszcza domu
sama, po domu porusza sie zasadniczo tylko na wozku inwalidzkim (aby przej$¢ kilak krokow potrzebuje pomocy
drugiej osoby). Na skutek zdarzenia powodka jest obecnie wyizolowana z zycia spolecznego. Ma poczucie, ze jest
niepotrzebna i zycie nie ma dla niej sensu, w sytuacji permanentnego uzaleznienia od innych os6b. Mozna roéwniez
stwierdzi¢, ze przedmiotowy wypadek sprawil, iz A. T. ma znacznie ograniczong szanse zalozenia wlasnej rodziny, jak
i macierzynstwa.

Na skutek wypadku potrzeby zyciowe powodki zmienily sie w sposob zasadniczy - wymaga ona dalszego, wieloletniego
leczenia specjalistycznego, logopedycznego, rehabilitacyjnego i psychologicznego.

A. T. juz od czasu wypadku jest intensywnie rehabilitowana. Rehabilitacja ta byla i jest koniecznym elementem jej
powrotu do zdrowia. Leczenie rehabilitacyjne jest nadal niezbedne i wymaga systematycznoéci, aktywnej, $wiadome;j i
cierpliwej wspolpracy powodki i jej rodzicow oraz rehabilitanta do walki z prawostronnym niedowladem. Uszkodzenia
struktur centralnego ukladu nerwowego u powddki sg nieodwracalne. Natomiast skutki zdrowotne uszkodzen tkanki
moézgowej w postaci niedowladu prawostronnego oraz wynikajgce z nich niesprawnoéci ruchowe i funkcjonalne
moga by¢ czeSciowo odwracalne. Wynika to z istoty procesu przywracania utraconych sprawnos$ci ruchowych i
funkcjonalnych, ktory opiera sie na zjawiskach kompensacji i plastycznoSci mozgu. W Swietle aktualnej wiedzy
medycznej nie jest mozliwe okreslenie czy i w jakim zakresie procesy te oraz ich praktyczne skutki ruchowe i
funkcjonale nastapig. Nadto, zakres odbudowy i poprawy utraconych sprawnoéci ruchowych i funkcjonalnych jest
bardzo ograniczony i z uplywem czasu wielko$¢ tego zakresu zmniejsza sie. Z tego wzgledu, jak i z uwagi na rozlegloéc
uszkodzen tkanki mozgowej powodki oraz uplyw czasu od wypadku, ustalenie poziomu sprawnosci ruchowej i
funkcjonalnej powodki w przyszloSci nie jest mozliwe. Rokowanie co do stanu zdrowia powodki w tym wzgledzie —
tj. sprawnoéci ruchowej — jest niepewne.

Jak wynika z ustalen Sadu, u A. T., na skutek doznanych urazéw, wystepuja zaburzenia komunikacji jezykowej —
utrata kompetencji jezykowych. Pierwszym rodzajem dysfunkcji jest afazja, czyli czeSciowa utrata zdolnosci mowy
(np. mbéwienia, powtarzania, nazywania, rozumienia, czytania i pisania). U powb6dko wystepuja zaburzenia mowy
w postaci: perseweracji stownych, substytucji wyrazowych, brak fluencji slownej (zaklocenie plynnosci i szybkoSci
przypominania sobie slow w czasie mowy), zaburzenia mowy opowie$ciowej, zaburzenia schematu zdaniowego,
elizje (opuszczanie glosek), a nadto zaburzenia nazywania o charakterze amnestycznym, zaburzenia rozumienia
mowy, zaburzenia czytania, szczego6lnie na glos, zaburzenia pisania o charakterze amnestycznym, zaburzenia liczenia,
zaburzenia orientacji wzrokowo-przestrzennej oraz zaburzenia pamieci stownej. Drugim rodzajem dysfunkeji u
powddki jest dyzartria tj. znieksztalcenie dzwiekéw mowy, co polega na zaburzonej motoryce artykulatoréw,
spowodowanej licznymi uszkodzeniami twarzo — czaszki oraz zlamaniem zuchwy, jak i zaburzonej koordynacji
oddechowo — fonacyjno — artykulacyjnej oraz oslabionej sile glosu w wyniku stluczenia ptuc i odmy oplucnowe;j,
ztamania zeber oraz dlugotrwalej tracheostomii.

A. T. rbwniez w tym zakresie wymaga nadal intensywnej, codziennej terapii logopedycznej. Aktualnie nie da sie
jednoznacznie ocenié czy w przyszloSci calkowicie ustapia afatyczne i dyzartryczne zaburzenia mowy i czy powodka
odbuduje kompetencje jezykowe na tyle, aby moc stwierdzié, ze osiggnela stan sprzed wypadku. Z tego wzgledu uznac
nalezy, ze rowniez w tym wzgledzie rokowania co do wyleczenia powddki sa co najmniej niepewne.

W zwiazku z powyzszym stanem zdrowia, w ocenie Sadu, powodka doznala 100% stalego uszczerbku na zdrowiu.
Zwazy¢ przy tym nalezy, ze zgodnie z § 6 ust. 1 Rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Spolecznej z dnia 18
grudnia 2002r. w sprawie szczegdlowych zasad orzekania o stalym lub dlugotrwalym uszczerbku na zdrowiu, trybu
postepowania przy ustalaniu tego uszczerbku oraz postepowania o wyplate jednorazowego odszkodowania (Dz. U. z
18.12.2002r., nr 234, poz. 1974), lekarz orzecznik ustala staly lub dlugotrwaly uszczerbek na zdrowiu oraz jego zwigzek
z wypadkiem przy pracy lub choroba zawodowa na podstawie bezpos$redniego badania ubezpieczonego i posiadane;j



dokumentacji medycznej oraz dokumentacji dotyczacej tego wypadku przy pracy albo tej choroby zawodowej. §
8 ust. 1 ww. aktu prawnego stanowi, ze lekarz orzecznik ustala w procentach stopien stalego lub dlugotrwalego
uszczerbku na zdrowiu wedlug oceny procentowej stalego lub dlugotrwalego uszczerbku na zdrowiu, zwanej dalej
»0ceng procentowq", ktora jest okreslona w zalaczniku do rozporzadzenia. Jezeli dla danego rodzaju uszczerbku
ocena procentowa okres$la dolng i gbrna granice stopnia uszczerbku na zdrowiu, lekarz orzecznik okresla stopien tego
uszczerbku w tych granicach, biorac pod uwage obraz kliniczny, stopien uszkodzenia czynnoSci organu, narzadu lub
ukladu oraz towarzyszace powiklania (§ 8 ust. 2).

Jezeli za§ w ocenie procentowej brak jest odpowiedniej pozycji dla danego przypadku, lekarz orzecznik ocenia ten
przypadek wedlug pozycji najbardziej zblizonej (§ 8 ust. 3 zd. 1 ww. rozporzadzenia).

W okolicznoéciach sprawy, wprawdzie biegly psychiatra oszacowal staly uszczerbek na zdrowiu powodki na 80% -
na podstawie pkt. 9 a) zalgcznika do ww. rozporzadzenia tj. z tytulu otepienia lub ciezkiego zaburzenia zachowania
i emocji uniemozliwiajace samodzielna egzystencje, a biegly neurolog oszacowat staly uszczerbek na zdrowiu - poza
zaburzeniami psychicznymi i encefalopatia uniemozliwiajaca samodzielng egzystencje — na 55% (na co sklada sie:
10% z tytutlu uszkodzenia nerwu tréjdzielnego, 10% z tytulu uszkodzenia nerwu twarzowego, 5% z tytulu pourazowego
zespolu korzeniowego (bole odcinka szyjnego kregostupa), 10% z tytulu pourazowych uszkodzen klatki piersiowej
oraz pluc bez utrwalonych cech niewydolnosci oddechowej, 15% z tytulu utraty $ledziony, 5% z powodu wszystkich
blizn pourazowych i powstalych w wyniku typowego leczenia), to catkowity staly uszczerbek na zdrowiu powodki nie
moze by¢ wyzszy niz 100%. Wynika to z tego, ze zgodnie z § 9 ust. 1 powolanego rozporzadzenia, jezeli wypadek
przy pracy lub choroba zawodowa spowodowaly uszkodzenie kilku konczyn, narzadéw lub ukladow, ogoblny stopien
statego lub dlugotrwalego uszczerbku na zdrowiu réwna sie sumie procentéw uszczerbku ustalonych za poszczegdlne
uszkodzenie, w sposéb okreslony w ocenie procentowej, z ograniczeniem do 100%.

W przekonaniu Sadu, majac na uwadze wyzej opisane skutki spornego zdarzenia na zdrowiu i zyciu powddki,
jej mlody wiek (powbddka w czasie wypadku byla osoba u progu doroslego zycia) niekorzystne w zakresie stanu
zdrowia psychicznego i neurologicznego, a w zakresie zdolno$ci mowy i ruchowych powddki — co najmniej niepewne
rokowania, jak i calkowity staly uszczerbek na jej zdrowiu w maksymalnej wysokoSci 100%, stwierdzi¢ nalezalo, ze
przyznane powddce przez pozwanego zadoSéuczynienie w wysokosci 100.000 zt w zadnej mierze nie spelnialo swojej
funkcji kompensacyjnej, jak i nie bylo adekwatne do stopnia doznanej i nadal doznawanej przez A. T. krzywdy.
Uwzgledni¢ réwniez nalezalo, ze powddka od czasu wypadku jest osoba trwale niezdolna do pracy zawodowe;.
Wprawdzie z orzeczenia z 19 listopada 2018r. o znacznym stopniu niepelnosprawnoéci powddki wynika, ze powodka
ma wskazania do pracy w warunkach chronionych, jednakze, w ocenie Sadu, powddka nie ma faktycznie w ogole
mozliwo$ci podjecia pracy, w tym pracy w warunkach chronionych.

Jak wynika z ustalen Sadu, dokonanych na podstawie opinii bieglego neurologa - powddka nigdy nie bedzie mogla
pracowaé zawodowo, w szczeg6lnosci zgodnie ze swoimi kwalifikacjami i aspiracjami zawodowymi. Nadto, pow6dka
wymaga intensywnej — ok. 10 godzin — dziennie pomocy osoby drugiej. Przy spozywaniu positkow musi towarzyszyé
jej matka, gdyz istnieje grozba zakrztuszenia przez powodke. Poza tym A. T. ma ograniczone zdolno$ci komunikacyjne.
Nie porusza sie samodzielnie — z domu, na wbzku, wychodzi tylko przy pomocy drugiej osoby. Pow6dka musi by¢ nadal
stale, intensywnie rehabilitowana ruchowo i logopedycznie, psychologicznie (w zakresie zdolnoSci poznawczych). A.
T. mieszka w malej miejscowoséci, co z pewnoScia réwniez niekorzystnie wplywa na mozliwo$¢ podjecia jakiejkolwiek
pracy. Z tego wzgledu, zdaniem Sadu, powodka jest aktualnie osoba niezdolng do pracy i nie ma praktycznie
mozliwo$ci podjecia zadnego zatrudnienia. Pozwany nie wykazal okoliczno$ci przeciwnej, tj. aby powddka przy swoich
aktualnych uwarunkowaniach zdrowotnych i zyciowych mogla realnie podjgé zatrudnienie w warunkach chronionych
(art. 6 kc w zw. z art. 232 kpc). Oferowane przez Powiatowe Urzedy Pracy w P. i we W. zatrudnienie nie spelnia ww.
warunkow. Powodka nie moze pracowaé w szczegolnoéci jako telemarketer czy konsultant telefoniczny, a to zuwagi na
zaburzenia komunikacji jezykowej, jakiego doznaje, a nadto z uwagi na zaburzenia mozliwo$ci poznawczych (pamieci,
uwagi, my$lenia).



W éwietle przytoczonych powyzej okoliczno$ci oraz przy uwzglednieniu, ze zado$cuczynienie przewidziane przez
ustawodawce w tresci przepisu art. 445 § 1 k.c. powinno stanowi¢ przyblizony ekwiwalent poniesionej szkody
niemajatkowej (por. wyrok Sadu Apelacyjnego w Gdansku z dnia 31 grudnia 2010r., III APa 21/10, publ. POSAG
2011/1/51-78) Sad doszed} do przekonania, ze powddce — ponad sume juz wyplacona przez ubezpieczyciela — nalezy
przyzna¢ nadto kwote 700.000 zl tytulem zado$éuczynienia. Laczna warto$é naleznego powodce zado$cuczynienia
wyniesie w konsekwencji 800.000 zL. W opinii Sadu zado$éuczynienie w tej wysoko$ci odpowiada rozmiarowi i
intensywnosci negatywnych doznan A. T. spowodowanych wypadkiem drogowym, uwzglednia tez skutki zdarzenia
w jej obecnym i przyszlym Zyciu i nie prowadzi do nieuzasadnionego wzbogacenia powddki. Taka wysoko$c
zado$éuczynienia spelnia rowniez funkcje kompensacyjna tego §wiadczenia.

Majac na uwadze powyzsze, Sad zasadzil od pozwanego (...) S.A. wW. narzecz powodki A. T. tytutem zado$éuczynienia
kwote 700.000 zl wraz z ustawowymi odsetkami od dnia 20 maja 2017 r. do dnia zaplaty (punkt 1. sentencji wyroku).

Podkreslenia wymaga w tym miejscu, iz podstawe zasadzenia odsetek stanowil przepis art. 481 § 1 k.c., zgodnie z
ktorym jezeli dluznik op6Znia sie ze spelnieniem $wiadczenia pienieznego, wierzyciel moze zada¢ odsetek za czas
opdznienia, chociazby nie ponidst zadnej szkody i chociazby opdznienie bylo nastepstwem okoliczno$ci, za ktore
dluznik odpowiedzialnoSci nie ponosi. W my$l brzmienia przepisu art. 476 k.c. dluznik dopuszcza sie zwloki, gdy
nie spelnia §wiadczenia w terminie, a jezeli termin nie jest oznaczony, gdy nie spelnia Swiadczenia niezwlocznie po
wezwaniu przez wierzyciela. Nie dotyczy to wypadku, gdy op6znienie w spelieniu §wiadczenia jest nastepstwem
okoliczno$ci, za ktére dluznik odpowiedzialno$ci nie ponosi

Stosownie do tre$ci przepisu art. 14 ust. 1 ustawy z dnia 22 maja 2003r. o ubezpieczeniach obowigzkowych,
Ubezpieczeniowym Funduszu Gwarancyjnym i Polskim Biurze Ubezpieczycieli Komunikacyjnych (Dz. U. z 2003r.,
nr 124, poz. 1152 ze zm.) zaklad ubezpieczenn wyplaca odszkodowanie w terminie 30 dni liczac od dnia zloZenia przez
poszkodowanego lub uprawnionego zawiadomienia o szkodzie.

W okolicznoéciach rozpoznawanej sprawy powddka zglosila pozwanemu zadanie z tytulu jego gwarancyjnej
odpowiedzialnoéci 19 wrzeSnia 2015r. Pozew jedynie precyzowal to zadanie, w konsekwencji czego odsetki za
opbznienie w wyplacie naleznego powodce zado$éuczynienia nalezalo zasadzi¢ od dnia nastepnego po doreczeniu
odpisu pozwu w niniejszej sprawie.

Odszkodowanie.

Powodka domagala sie rowniez zaplaty od pozwanego tytulem odszkodowania - kwoty 18.949,45 z} tytulem wraz z
ustawowymi odsetkami za opdznienie od kwoty 13.218,80 zt od daty doreczenia pozwanemu odpisu pozwu do dnia
zaplaty oraz od kwoty 5.730,65 zt od daty doreczenia pozwanemu pisma zawierajacego modyfikacje powodztwa do
dnia zaplaty.

Zadanie to okazal osie uzasadnione. Zgodnie z art. 444 § 1 k.c. w razie uszkodzenia ciala lub wywolania rozstroju
zdrowia naprawienie szkody obejmuje wszelkie wynikle z tego powodu koszty.

Sad ustalil, Ze w nastepstwie przedmiotowego wypadku powoddka poniosta konieczne i uzasadnione nastepujace
koszty:

* 5.966,70 zl tytulem kosztéw prac i zakupéw zwigzanych z usunieciem barier architektonicznych dla osoby
niepelnosprawnej w miejscu zamieszkania powodki. Pozwany zarzucil, ze zakupiona wanna nie zostala
zamontowana w lazience. Zarzut ten okazal sie nieuzasadniony, gdyz jak wynika z zeznan ojca powodki K. T.,
poczatkowo taka wanna (mala) zostala umieszczona w lazience i rodzice wykonywali w niej corce hydromasaze.
Po pewnym czasie ta wanna zostala faktycznie usunieta, aby w lazience, pod prysznicem bylo wiecej miejsca do
kapieli powodki. Powddka w czasie kapieli siedzi bowiem na krzeéle, a myje ja matka. Wymaga to odpowiednio



duzo przestrzeni. Ww. wydatki byly wiec w pelni uzasadnione, a ich wysoko$¢ zostala wykazana przez powodke
fakturami.

» 606,90 zl tytulem zakupu lekarstw, §rodkéw higienicznych, materialéw opatrunkowych. W §wietle dokonanych
na podstawie opinii bieglych oraz zeznan $wiadkéw ustalen faktycznych, wydatki z tego tytulu byly w pekni
uzasadnione, konieczne dla leczenia i rehabilitacji powodki, a ich wysoko$¢ zostala wykazana fakturami. Nadto
wydatki te nie zostaly uwzglednione w zasadzonej rencie z tytulu zmniejszenia mozliwosci zarobkowych,
zmniejszenia widokow na przyszlo$ci i zwiekszonych potrzeb innych niz rehabilitacja w punktach 7i 8 wyroku.

« 2.700 zl tytulem kosztow zakupu sprzetu rehabilitacyjnego. Pow6dka zakupila bowiem balkonik do chodzenia,
rotor rehabilitacyjny oraz orbitek magnetyczny. Z opinii bieglego rehabilitanta narzadéw ruchu, wydatki te
byly uzasadnione, sprzety niezbedne do rehabilitacji powo6dki oraz do nauki chodzenia. Wydatek ten nie zostal
refundowany przez NFZ.

* 3.945,20 z} tytulem kosztow pobytu powddki w Zakladzie (...). Jak wynika z opinii bieglego neurologa, pobyt
powodki w tym zakladzie byt uzasadniony stanem zdrowia powo6dki po wypadku. Koszt ten zostal w caloéci
poniesiony przez powodke, a jego wysoko$¢ zostata udowodniona fakturami.

» 2.600 zl tytulem kosztow pobytu powodki na turnusie rehabilitacyjnym w U. od 14 — 27 lipca 2017r. Jak wynika z
ustalen Sadu, ww. pobyt na rehabilitacji byt uzasadniony stanem zdrowia powodki po wypadku. Catkowity koszt
turnusu wyniést 5.000 zl, ale zostal czeSciowo zrefundowany przez NZF. Powbddka poniosta wydatek w wysokoéci
2.600 zl, co zostalo udokumentowane fakturg.

» 400 zl tytulem kosztu badania MMR glowy z programem angio 7 grudnia 2017r. Sad ustalil, ze badanie to
zostalo wykonane na zlecenie lekarza neurologa i okulisty. W ocenie Sadu, z uwagi na dlugie oczekiwanie na
terminy wykonania takich bada¢ w ramach publicznej stuzby zdrowia, co jest obecnie wiedza powszechna, nie
mozna powodce odmoéwié prawa do wykonania takiego badania prywatnie, a tym samym odplatnie. Wydatek jest
uzasadniony, a jego wysoko$¢ udowodniona fakturg, a nadto nie zostal uwzgledniony w zasadzonej rencie z tytutu
zmniejszenia mozliwoSci zarobkowych, zmniejszenia widokéw na przyszloSci i zwiekszonych potrzeb innych niz
rehabilitacja w punktach 7i 8 wyroku.

» 960 zl tytulem ustug rehabilitanta zaplacone w styczniu 2018r. oraz 720 zl tytulem usltug rehabilitanta zaplacone
w lutym 2018r. W sprawie bezspornym jest, ze powddka od wypadku i nadal potrzebuje intensywnej rehabilitacji,
przy czym nie moze tych potrzeb w pelni zaspokoi¢ w ramach publicznej stuzby zdrowia. Powodce nalezy sie zatem
zwrot poniesionych w tym wzgledzie faktycznie kosztow, udokumentowanych fakturami. Podkre§li¢ przy tym
nalezy, ze powodka domagala sie renty z tytulu zwiekszonych potrzeb w zakresie rehabilitacji w kwocie 2.400 z}
od stycznia 2019r., a zatem zadanie to nie uwzglednialo kosztéw wezeéniej juz faktycznie przez nig poniesionych.

+ 600 zl - 450 z z tytulu wizyt u neurologa — powodka odbyla takie prywatne wizyty w dniach 9, 30 kwietnia 2018r.
oraz 14 wrze$nia 2018r. oraz 150 zl za wizyte mu okulisty 7 maja 29018r. Wydatki te byly w pelni uzasadnione
stanem zdrowia powd6dki, udokumentowane, a nadto nie zostaly uwzglednione w zasadzonej rencie z tytulu
zmniejszenia mozliwoSci zarobkowych, zmniejszenia widokéw na przyszloSci i zwiekszonych potrzeb innych niz
rehabilitacja w punktach 7 i 8 wyroku.

* 450,65 zl za zakupione leki i preparaty do leczenia blizn, suplementy diety w okresie od lutego do wrze$nia
2018r. Wydatki te byly w pelni uzasadnione stanem zdrowia powodki, udokumentowane, a nadto nie zostaly
uwzglednione w zasadzonej rencie z tytulu zmniejszenia mozliwo$ci zarobkowych, zmniejszenia widokéw na
przyszlosci i zwiekszonych potrzeb innych niz rehabilitacja w punktach 7i 8 wyroku.

Suma wyzej oméwionych wydatkow wynosi 18.949,45 zl, ktéra to kwote tytulem odszkodowania Sad zasadzil
od pozwanego na rzecz powodki z ustawowymi odsetkami za opdznienie od kwoty 13.218,80 zl od dnia 20
maja 2017r. tj. od dnia nastepnego po doreczeniu odpisu pozwu oraz od kwoty 5.730,65 zt od dnia 15 lutego



2019r. tj. od dnia nastepnego od doreczenia pozwanemu rozszerzonego powodztwa do dnia zaplaty (art. 481
§ 1 ke, 455 ke). W okoliczno$ciach rozpoznawanej sprawy powodka zglosita pozwanemu zadanie z tytulu jego
gwarancyjnej odpowiedzialno$ci 19 wrzesnia 2015r. Pozew i rozszerzenie powodztwa jedynie precyzowaly te zadania,
w konsekwencji czego odsetki za op6Znienie w wyplacie naleznego powodce zadoSéuczynienia nalezalo zasadzi¢ od
dnia nastepnego po doreczeniu odpisu pozwu wzglednie odpisu rozszerzonego powodztwa w niniejszej sprawie (pkt.
2 wyroku).

Renta z tytulu pomocy osoby drugiej oraz renta z tytulu zwiekszonych potrzeb w zakresie
rehabilitacji.

W pozwie powddka domagala sie zasadzenia od pozwanego kwoty 4.050 z} (9 godz. na dobe x 30 dni x 15 z1) tytulem
renty z tytulu opieki oséb trzecich, platnej miesiecznie poczawszy od 1 stycznia 2016 r. wraz z ustawowymi odsetkami
na wypadek opdZnienia w platnoSci ktorejkolwiek z rat. Nastepnie w piSmie z 23 stycznia 2019r. rozszerzyla to zadanie
do kwoty 6.300 zl miesiecznie za okres od 1 stycznia do 31 grudnia 2016r. oraz do kwoty 4.500 zl za okres od 1 stycznia
2017r., rownocze$nie kapitalizujac te rente za okres od 1 stycznia 2016r. do 31 grudnia 2018r. do kwoty 183.600 zl i
domagajac sie zaplaty biezacej renty w wysokoéci 4.500 zt od 1 stycznia 2019r.

Nadto w piSmie z 23 stycznia 2019r. powddka rozszerzyta powbddztwo domagajac sie rowniez zasadzenia od pozwanego
kwoty 2.400 z} tytulem kosztow rehabilitacji), platnej z géry do dnia 1-go kazdego miesiaca poczawszy od 1 stycznia
2019 r. wraz z ustawowymi odsetkami na wypadek opdznienia platnoSci ktérejkolwiek z rat. Bylo to rodzajowo nowe
zadanie, gdyz zgloszone w pozwie zadanie zaplaty renty w wysokoSci 1.335,37 z} platnej 1 — go dnia kazdego miesigca
wraz z ustawowymi odsetkami na wypadek opdZnienia w platnoéci ktorejkolwiek z rat poczawszy od 19 lipca 2015r.,
obejmowalo przede wszystkim utracone mozliwo$ci zarobkowe, co wynika z uzasadnienia pozwu w tym zakresie,

Podstawe prawna renty z tytulu zwiekszonych potrzeb, w tym z tytulu pomocy osoby drugiej, jak i kosztéw niezbedne;j
rehabilitacji powddki, stanowi przepis art. 444 § 2 k.c., zgodnie z ktérym jezeli poszkodowany utracil caltkowicie lub
czesciowo zdolnosé do pracy zarobkowej albo jezeli zwiekszyly sie jego potrzeby lub zmniejszyly widoki powodzenia
na przyszlo$¢, moze on zada¢ od zobowigzanego do naprawienia szkody odpowiedniej renty. Renta przewidziana
w tresci przepisu art. 444 § 2 k.c. ma charakter odszkodowawczy, a Swiadczenie pieniezne jest w tym przypadku
surogatem Swiadczenia niepienieznego (naprawienia szkody), do jakiego zobowigzany jest dtuznik (por. A. Cisek [w:]
Kodeks cywilny. Komentarz, pod red. prof. dr hab. Edwarda Gniewka, Wydawnictwo C.H. Beck, Warszawa 2010r.,
w Systemie Informacji Prawnej Legalis; komentarz do art. 444 k.c.). Przestanka powstania prawa do renty jest to,
aby nastepstwa uszkodzenia ciala lub rozstroju zdrowia mialy charakter trwaly, co nie oznacza, Ze nieodwracalny.
Przyznanie renty z tytulu zwiekszonych potrzeb na podstawie art. 444 § 2 k.c. nie jest uzaleznione od wykazania,
ze poszkodowany te potrzeby faktycznie zaspokaja i ponosi zwigzane z tym wydatki. Do przyznania renty z tego
tytulu wystarcza samo istnienie zwiekszonych potrzeb jako nastepstwa czynu niedozwolonego, a przy obliczaniu
renty sad nie jest zobowigzany do zachowania drobiazgowej dokladnos$ci (por. wyroki Sadu Najwyzszego: z dnia 11
marca 1976r., IV CR 50/76, publ. OSNCP 1977/1/11 oraz z dnia 3 listopada 2009r., II CSK 249/09, LEX nr 737261).
Poszkodowany moze dochodzi¢ zwrotu kosztéw opieki, jesli ze wzgledu na stan zdrowia taka opieka jest potrzebna.
Czynnikiem decydujacym o mozliwo$ci zgdania zwrotu tych kosztow nie jest natomiast fakt, ze zostaly lub nie zostaly
rzeczywiécie poniesione. Nie jest konieczne, aby poszkodowany rzeczywiscie oplacil koszty takiej opieki, stanowig
ono element naleznego poszkodowanemu odszkodowania nawet wtedy, jesli opieka sprawowana byla przez cztlonkow
rodziny poszkodowanego nieodplatnie. Poszkodowany moze dochodzi¢ zwrotu kosztéw opieki obliczonych wedlug
cen rynkowych, nawet jesli opieka sprawowana jest bezplatnie przez czlonkéw rodziny (por. wyrok SA w Warszawie
716.01.2019r., I ACa 1306/17, publ. Lex nr 2636500).

Jak wynika z ustalen Sadu, po wypadku powodka przebywala w domu od stycznia 2016r. do grudnia 2016r. w pozycji
siedzaco-lezacej, poruszala sie za pomocg wozka. Pobyt A. T. w domu, w tym czasie, byl okresem traumatycznym
dla najblizszych. Na nich cigzyly czynno$ci pielegnacyjne i opiekuncze, a byly to czynnosci, w wykonywaniu ktérych
nie mieli do§wiadczenia, lekali sie przy kazdej czynnos$ci o powiktania. Powodka wymagala w tym czasie pomocy
w zmianie pozycji lezenia lub siedzenia na wozku inwalidzkim. Rodzice powddki organizowali wizyty u lekarzy,



worzili na konsultacje, kupowali leki, ktére nastepnie podawali corce. Dbali o warunki w domu, dokonujac jego
remontu. Matka powodki kilka razy dziennie poprawiata 16zko w celu zapobiegania powstawania odlezyn. Prala
odziez powo6dki oraz bielizng, zmieniana niekiedy kilkakrotnie w czasie doby, zgodnie z zaleceniami pielegniarek
ze szpitala. Matka powodki zapewniala realizacje potrzeby odzywiania, przygotowujac positki do karmienia PEG,
podajac je, utrzymywala PEG w stanie higieny. Dokonywala wszelkich niezbednych zakupow. R. T. (1) musiala
byt rowniez w nocy w zasiegu glosu powddki, aby by¢ na kazde wezwanie corki. A. T. budzila sie bowiem w nocy
np. z bolem glowy, byla niespokojna, placzaca. Rodzice powodki oraz czlonkowie najblizszej rodziny dotrzymywali
réwniez powodce towarzystwa, aby urozmaici¢ monotonie codziennosci i wypelic¢ pustke. Matka powddki pomagala
w domowej rehabilitacji oraz dokonywala wszelkich czynno$ci higienicznych przy corce. Z tego wzgledu nalezy uznacd,
ze w okresie od 1 stycznia — 31 grudnia 2016r. powddka wymagata calodobowej opieki i czuwania ze strony drugiej
osoby i korzystala faktycznie Srednio przez 14 godzin w ciagu doby (czyli 420 godzin miesiecznie) ze Swiadczen
pielegnacyjnych i opiekunczych udzielanych przez inne osoby. Za$ od stycznia 2017r. do chwili obecnej powodka
wymaga pomocy drugiej osoby przy ww. czynno$ciach Srednio przez 10 godzin w ciagu doby (czyli 300 godzin
miesiecznie). Powodka nadal nie moze by¢ pozostawiana sama bez opieki z uwagi na ataki padaczki, jak i problemy
z krztuszeniem sie przy piciu i jedzeniu.

W ocenie Sadu, dla powyzszych ustalen nie ma istotnego znaczenia, ze w pozwie powddka domagala sie renty z
tytulu opieki osoby drugiej wskazujac, ze dobowy czas tej opieki od 1 stycznia 2016r. wynosil 9 godzin. Jak juz wyzej
wskazano, poszkodowany moze dochodzi¢ zwrotu kosztéw opieki, jesli ze wzgledu na stan zdrowia taka opieka jest
potrzebna. Sad na podstawie opinii bieglej z dziedziny pielegniarstwa ustalil zatem jakie sa potrzeby powddki w tym
zakresie. Nadto poszkodowany m prawo do rekompensaty w tym zakresie nawet wtedy, jesli opieka sprawowana byla
przez cztonkdw rodziny poszkodowanego nieodplatnie. Nie budzila réwniez — w Swietle przeprowadzonych dowodow
— stawka wynagrodzenia za jedna godzine Swiadczenia takiej pomocy. Poszkodowany moze bowiem dochodzi¢ zwrotu
kosztow opieki obliczonych wedtug cen rynkowych, nawet jesli opieka sprawowana jest bezplatnie przez czlonkow
rodziny. Koszt jednej godziny ustugi opiekunczej to kwota 15 zl.

Dla zakresu ustalonych przez Sad potrzeb powo6dki w omawianym zakresie nie miala znaczenia okolicznos$é, ze
powddka od 2016r. przebywala (krétkoterminowo) w szpitalu, jak i byta na oddziale rehabilitacji w N., gdyz te ostatnie
pobyty mialy charakter dzienny, a nie calodobowy. Poza tym zaréwno w czasie tej rehabilitacji, jak i w czasie krotkich
pobytow powodki w szpitalu w zwiazku z atakami padaczki, zawsze towarzyszyla jej matka. Jak wynika z opinii bieglej
E. F. oraz zeznan §wiadka R. T. (1), matka praktycznie nie pozostawia corki bez opieki, gdyz moze sie ona zakrztusic¢
piciem lub jedzeniem albo §lina w czasie snu. Z tego wzgledu zarzuty pozwanego, ze w czasie pobytow w ww. oSrodkach
iszpitalach powddka nie byla pod opieka matki i nie wymagala jej opieki sa chybione. Jeéli zas chodzi o pobyt powddki
w o$rodku (...) to mial on miejsce od wrze$nia do listopada 2015r., a za ten okres pow6dka nie domaga sie zaplaty
z tytulu pomocy osoby drugie;.

Majac na uwadze powyzsze powodce nalezala sie renta z tytulu zwiekszonych potrzeb w zakresie opieki pomocy osoby
drugiej:

« za okres od 1 stycznia 2016r. do 31 grudnia 2016r. — 6.300 zl miesiecznie (14 godzin x 30 dni x 15 zt = 6.300 z})
X 12 miesiecy = 75.600 zl,

« za okres od 1 stycznia 2017r. do 31 maja 2019r. (w maju zostal wydany wyrok) — 4.500 zt x 29 miesiecy (2 x 12
m-cy /20171 2018r./ + 5 m-cy /styczen — maj 2019r./) = 130.500 zl,

« od 1 czerwca 2019r. biezaca renta w wysokosci 4.500 zl miesiecznie, platna do 1. dnia kazdego miesiaca wraz z
ustawowymi odsetkami w przypadku op6znienia w platnos$ci ktorejkolwiek z kwot.

Przy uwzglednieniu nadto, iz wysoko$¢ renty zostala ustalona dopiero w wyroku, wymagalno$¢ tego $wiadczenia
nastgpita z dniem wydania wyroku (tak: Sad Najwyzszy w orzeczeniu z dnia 24 stycznia 2001r., II CKN 197/00, publ.



OSNP 2002/18/443). Odsetki ustawowe od kwoty 206.100 z} (75.600 zt + 130.500 z}) zl tytulem skapitalizowane;j
renty nalezalo zatem zasadzi¢ od momentu wyrokowania, tj. od dnia 23 maja 2019r. (pkt. 3 i 4 wyroku).

Powodztwo okazalo sie cze$ciowo uzasadnione w zakresie zadania zasadzenia renty z tytulu zwiekszonych potrzeb
w zakresie rehabilitacji powodki. Leczenie rehabilitacyjne A. T. jest nadal niezbedne i wymaga systematycznosci,
aktywnej, Swiadomej i cierpliwej wspolpracy powodki i jej rodzicow oraz rehabilitanta do walki z prawostronnym
niedowladem.

Podstawowa metoda leczenia rehabilitacyjnego powodki byla i nadal powinna by¢ wykonywana w warunkach
domowych - przez fizjoterapeute - kinezyterapia, obejmujaca ¢wiczenia reedukacji nerwowo-mie$niowej, ¢wiczenia
czynne wolne w obrebie konczyn i tulowia, ¢wiczenia wzmacniajace izometryczne w obrebie mie$ni tulowia i
konczyn, ¢wiczenia czynne oporowe w obrebie konczyn i tulowia, ¢wiczenia oddechowe, ¢wiczenia czynne i oporowe
mies$nie wyrazowych/mimicznych twarzy, ¢wiczenia sprawno$ci manualnej w obrebie koficzyn gérnych, szczegblnie
prawej, ¢wiczenia czynnoSci samoobslugi, ¢wiczenia plyometryczne konezyn, zwlaszcza prawych, éwiczenia czynne
samo-wspomagane w obrebie koficzyn gérnych, éwiczenia rownowazne i sensomotoryczne, jak i obejmujgca nauke
chodzenia.

Powyzsze postepowanie rehabilitacyjne winno byé¢ stosowane u powddki 3 razy w tygodniu. Poszczegdlne zabiegi
kinezyterapii powinny trwaé kazdorazowo 2 godziny. Rehabilitacja powinna by¢ realizowana warunkach domowych,
poniewaz powo6dka nie porusza sie samodzielnie.

Zabiegi rehabilitacji leczniczej — zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z 6.11.2013r. w sprawie $wiadczen
gwarantowanych z zakresu rehabilitacji leczniczej (Dz. U. z 2013r., poz. 1522), sa realizowane jako $wiadczenia
gwarantowane. Wszystkie §wiadczenia jakie winny by¢ stosowane u powodki sa realizowane jako gwarantowane przez
NFZ, przy czym ich zakres wynosi do 80 dni zabiegowych w roku kalendarzowym oraz nie wiecej niz 5 zabiegow
dziennie. Majac na wzgledzie konieczno$¢ systematycznego stosowania u powodki leczenia rehabilitacyjnego przez
caly roku (52 tygodnie), czas trwania §wiadczen gwarantowanych przez NFZ (27 tygodni) nie jest wystarczajacy.

Oznacza to, majac na uwadze zalecane natezenie stosowania zabiegdw kinezyterapii 3 razy w tygodniu, ze po uplywie
okreslonych w rozporzadzeniu z 2013r. 80. dni zabiegowych 927. tygodni) powbddka winna przez pozostaly okres 25.
tygodni, korzystaé z zabiegéw odplatnych. W P. $redni koszt wizyty fizjoterapeuty w domu pacjenta to ok. 200 zl za
2 godziny terapii. Tygodniowy koszt zabiegéw odplatnych to kwota 600 zt (200 zt x 3). Koszt 25 tygodni zabiegoéw
odplatnych to wydatek 15.000 zl rocznie, czyli 1.250 zl miesiecznie.

Obecnie powodka korzysta z rehabilitacji w ramach ubezpieczenia zdrowotnego tylko, gdy lekarze skieruja ja na takie
leczenie. Rehabilitacje mozna planowa¢ z duzym wyprzedzeniem. Z tego wzgledu, w ocenie Sadu, powodka winna
wykorzysta¢ prawne mozliwosci do cze$ciowego jej realizowania w ramach publicznej, a wiec nieodplatnej stuzby
zdrowia, a w pozostalej cze$ci w ramach prywatnych wizyt. Zasadzenia od pozwanego renty z tego tytulu nie powinno
prowadzi¢ do wzbogacenia powodki.

Majac na uwadze powyzsze powddce nalezala sie renta z tytulu zwiekszonych potrzeb w zakresie rehabilitacji :

« za okres od 1 stycznia 2019r. do 31 maja 2019r. (w maju zostal wydany wyrok) — 2.400 zt x 5 miesiecy (styczen
— maj 2019r.) = 6.250 zl,

+ od 1 czerwca 2019r. biezgca renta w wysoko$ci 1.125 zl miesiecznie, platna do 1. dnia kazdego miesiaca wraz z
ustawowymi odsetkami w przypadku op6znienia w platno$ci ktorejkolwiek z kwot.

Przy uwzglednieniu nadto, iz wysoko$¢ renty zostala ustalona dopiero w wyroku, wymagalno$¢ tego $wiadczenia
nastgpita z dniem wydania wyroku (tak: Sad Najwyzszy w orzeczeniu z dnia 24 stycznia 2001r., II CKN 197/00, publ.
OSNP 2002/18/443). Odsetki ustawowe od kwoty 6.250 zl (75.600 zt + 130.500 z}) zl tytulem skapitalizowanej renty



nalezalo zatem zasadzi¢ od momentu wyrokowania, tj. od dnia 23 maja 2019r. (pkt. 51i 6 wyroku). W pozostalej czeSci
roszczenie w tym zakresie jako nieuzasadnione nalezato oddalié¢, o czym Sad orzekt w punkcie 10 wyroku).

Renta z tytultu pozostalych (poza rehabilitacjg i opiekq osoby drugiej) zwickszonych potrzeb,
zmniejszenia widokow na przyszlosé oraz utraty mozliwosci zarobkowych.

W pozwie powddka domagala sie rowniez zaplaty przez pozwanego kwoty 1.335,37 zt tytulem renty z tytulu
utraconych mozliwo$ci zarobkowych i zmniejszenia widokéw powodzenia na przyszlosé platnej 1 — go dnia kazdego
miesigca wraz z ustawowymi odsetkami na wypadek opdznienia w platnos$ci ktorejkolwiek z rat poczawszy od 19
lipca 2015r. W uzasadnieniu pozwu powddka argumentowala, ze na skutek wypadku stala sie osoba o znacznym
stopniu niepelnosprawnosci, trwale niezdolna do pracy i samodzielnej egzystencji. Uwzgledniajac otrzymywana przez
powddke rente socjalng z ZUS w wysokoSci 664,63 zt dochodzi ona réwniez renty z tytulu utraconych mozliwosci
zarobkowych i zmniejszenia widokéw powodzenia na przyszlo$¢, ktéra to kwota stanowi réznice kwoty 2.000 zl
tytulem renty zagdanej przez powodke oraz kwoty 664,63 zt uzyskiwanej z ZUS.

Podstawe prawna renty z tytulu zwiekszonych potrzeb oraz utraconych dochodéw stanowi przepis art. 444 § 2 k.c.,
zgodnie z ktoérym jezeli poszkodowany utracil calkowicie lub czeSciowo zdolnosé do pracy zarobkowej albo jezeli
zwiekszyly sie jego potrzeby lub zmniejszyly widoki powodzenia na przyszlo$é, moze on zadaé¢ od zobowigzanego
do naprawienia szkody odpowiedniej renty. Renta przewidziana w treéci przepisu art. 444 § 2 k.c. ma charakter
odszkodowawczy, a $wiadczenie pieniezne jest w tym przypadku surogatem §wiadczenia niepienieznego (naprawienia
szkody), do jakiego zobowigzany jest dtuznik (por. A. Cisek [w:] Kodeks cywilny. Komentarz, pod red. prof. dr hab.
Edwarda Gniewka, Wydawnictwo C.H. Beck, Warszawa 2010r., w Systemie Informacji Prawnej Legalis; komentarz
do art. 444 k.c.). Przyznanie renty z tytutu zwiekszonych potrzeb na podstawie art. 444 § 2 k.c. nie jest uzaleznione od
wykazania, ze poszkodowany te potrzeby faktycznie zaspokaja i ponosi zwigzane z tym wydatki. Do przyznania renty z
tego tytulu wystarcza samo istnienie zwiekszonych potrzeb jako nastepstwa czynu niedozwolonego, a przy obliczaniu
renty sad nie jest zobowigzany do zachowania drobiazgowej dokladnos$ci (por. wyroki Sadu Najwyzszego: z dnia 11
marca 1976r., IV CR 50/76, publ. OSNCP 1977/1/11 oraz z dnia 3 listopada 2009r., I CSK 249/09, LEX nr 737261).

Istotnym réwniez jest, ze dla powstania roszczenia o rente wystarcza wystapienie jednej z okoliczno$ci wskazanych w
art. 444 § 2 k.c., co oznacza, ze Sad ustala czy zaistnialy w okoliczno$ciach danej sprawy, przestanki opisane w tym
przepisie. Konieczng przestanka uzyskania renty jest jednak zar6wno wystapienie w nastepstwie tych okolicznosci
szkody w postaci zwiekszenia sie wydatkéw lub zmniejszenia dochodéw, jak i stwierdzenie, Ze nastepstwa uszkodzenia
ciala lub rozstroju zdrowia maja charakter trwaly (por. wyrok SA w Bialymstoku z 10.12.2018r. I ACa 571/18). Renta
z tytulu calkowitej lub cze$ciowej niezdolnoSci do pracy zarobkowej ma wyréwnac roéznice miedzy dochodami, jakie
poszkodowany moglby uzyskaé, gdyby zdarzenie szkodzace nie mialo miejsca, a dochodami, jakie moze on uzyskaé
po zdarzeniu szkodzacym (tak: SA w Lodzi w wyroku z 5.12.2018r., I ACa 150/2018r., publ. Lex 2626075). Przestanka
powstania prawa do renty jest to, aby nastepstwa uszkodzenia ciala lub rozstroju zdrowia mialy charakter trwaly,
co nie oznacza, ze nieodwracalny. W przypadku kiedy czas trwania nastepstw moze by¢ okre§lony terminem, renta
winna by¢ ustalona na czas ograniczony tym terminem. W innych przypadkach renta powinna by¢ ustalona na czas
nieoznaczony, a jej uchylenie lub zmiana dopuszczalna jest jedynie w razie zmiany okolicznosci jej ustalenia. Catkowita
lub czeSciowa utrata zdolnoéci do pracy ma wplyw na wysoko$¢ osigganych w przyszloéci dochodéw. Calkowita
utrata zdolnosci do pracy w wyniku wypadku, pozbawia poszkodowanego mozliwosSci zarobkowania czy tez osiagania
awansu zawodowego. Pozbawienie poszkodowanego tych mozliwo$ci, musi skutkowaé odpowiedzialnoscia sprawcy
i powstaniem obowigzku naprawienia powstalej w ten sposéb szkody majatkowej w zwiazku ze szkoda na osobie.
Czesto bywa tak, ze osoba ktora utracita czeSciowa zdolno$é do pracy zarobkowej cheac utrzymac wysoko$é dochodow
na poziomie sprzed wypadku wklada znacznie wiecej wysitku w osiagniecie tego celu. W tej sytuacji rowniez winno
nastgpi¢ wyréwnanie, przez zaplate odpowiedniej kwoty kompensujacej dodatkowy wysitek poszkodowanego.

Renta z tytulu utraty zdolnoéci do pracy powinna rekompensowaé poszkodowanemu uszczerbek, ktéry wskutek
uszkodzenia ciala lub rozstroju zdrowia powstal w jego dochodach z tytulu pracy zarobkowej lub prowadzonej
dzialalno$ci gospodarcze;j.



W okolicznoS$ciach rozpoznawanej sprawy, zdaniem Sadu, zaistnialy przestanki uzasadniajacych zasadzenie na rzecz
powddki od pozwanego renty z tytulu utraty zdolnoéci do pracy zarobkowe;j.

W stosunku do A. T. lutym 2016r. orzeczono trwala calkowita niezdolnosé do pracy. Jak wynika z ustalen Sadu,
dokonanych na podstawie opinii bieglego neurologa - powodka nigdy nie bedzie mogla pracowaé¢ zawodowo, w
szczegoblnosci zgodnie ze swoimi kwalifikacjami i aspiracjami zawodowymi. Ustalony przez Sad uszczerbek na zdrowiu
powddki — lgcznie 100% jest staly tj. bedzie istnial u powodki do konca zycia. Wysoko$¢ tego uszczerbku jest
maksymalna, zwazywszy na obowigzujace w tej mierze przepisy prawa.

W ocenie Sadu mozliwo$é podjecia pracy w warunkach chronionych jest wylacznie hipotetyczna. Z ustalen faktycznych
dokonanych w sprawie wynika, ze w obecnym stanie zdrowia powddka nie moze realnie podja¢ zadnej pracy. Powddka
wymaga bowiem intensywnej — ok. 10 godzin — dziennie pomocy osoby drugiej. Przy spozywaniu positkow musi
towarzyszy¢ jej matka, gdyz istnieje grozba zakrztuszenia przez powodke. Poza tym A. T. ma ograniczone zdolnoSci
komunikacyjne (jezykowe). Nie porusza sie samodzielnie — z domu, na wozku, wychodzi tylko przy pomocy drugiej
osoby. Powddka musi by¢ nadal stale, intensywnie rehabilitowana ruchowo i logopedycznie, psychologicznie (w
zakresie zdolnoS$ci poznawczych), co zajmuje wieksza cze$¢ dnia. A. T. mieszka w malej miejscowo$ci, co z pewnoscia
roéwniez niekorzystnie wplywa na mozliwo$¢ podjecia jakiejkolwiek pracy. Z tego wzgledu, zdaniem Sadu, powodka
jest aktualnie osoba niezdolng do pracy, jak i nie ma praktycznie mozliwosci podjecia zadnego zatrudnienia. Pozwany
nie wykazal okolicznoéci przeciwnej, tj. aby powodka przy swoich aktualnych uwarunkowaniach zdrowotnych i
zyciowych mogla realnie podjac¢ zatrudnienie w warunkach chronionych (art. 6 kc w zw. z art. 232 kpc). Oferowane
przez Powiatowe Urzedy Pracy w P. i we W. zatrudnienie nie spelnia ww. warunkéw. Powddka nie moze pracowac,
w szczegblnodci jako telemarketer czy konsultant telefoniczny, a to z uwagi na zaburzenia komunikacji jezykowej,
jakiego doznaje, a nadto z uwagi na zaburzenia mozliwosci poznawczych (pamieci, uwagi, myslenia).

Pozwany podnosil, ze powodka nie mogla podjac pracy w dniu 19 lipca 2015r., ale najwczeéniej od wrzeénia 2015r.
i z tego wzgledu zadanie renty od tej daty jest nieusprawiedliwione. W ocenie Sadu, wskazywana przez pozwanego
okoliczno$¢ jest nieuzasadniona. Powodka w dacie wypadku byla juz po maturze i nie bylo przeszkéd, aby juz od
dowolnego dnia wakacji podjela jakie$ zatrudnienie. Sila rzeczy Sad rozwaza tu sytuacje hipotetyczna, gdyz z ustalen
Sadu wynika, ze powddka zamierzala kontynuowac¢ nauke i studiowaé. Przedmiotowy wypadek nie tylko jednak
zniweczyt te plany zyciowe powodki, ale rowniez pozbawil zdolnoSci do pracy. Z tego wzgledu, nalezy uznaé, ze — gdyby
nie przedmiotowe zdarzenie — to pow6dka mogtaby juz w dniu 20 lipca 2015r. tj. nastepnym pod wypadku podjac
prace. Poza tym do zasadzenia renty z art. 44 § 2 ke wystarczy zaistnienie jednej z przewidzianych w niej przestanek.
Taka druga przestanka jest istnienie od tej daty zwiekszonych potrzeb, a takie powodka z pewnoscia od daty wypadku
miala.

Z ustalen Sadu wynika, ze w 2015r. powddka moglaby podja¢ zatrudnienie z wynagrodzeniem 1.286,16 zl netto
miesiecznie. Od 20 lipca 2015r. do 31 grudnia 2015r. moglaby osiagna¢ dochéd w wysokosci 6.928,66 71 (liczac
wynagrodzenie od 20 — 31 lipca 2015r. proporcjonalne do liczby dni — 497,86 z). W tym czasie nie osiagnela zadnego
dochodu.

W 2016r. powddka moglaby podjac¢ zatrudnienie z wynagrodzeniem 1.355,69 zl netto miesiecznie, czyli 16.268,28 z}
netto rocznie. W tym czasie, od 8 stycznia 2016r. przyznano jej rente socjalng, ktéra wynosila 739,35 zt brutto, a od 1
marca 2016r. 741,35 zl brutto, tj. 644,63 zl netto. Za okres od stycznia do lutego 2016r. powodce wyplacono 1.106,12
z} netto, a od marca do grudnia 2016r. lacznie 6.446,30 zt netto, czyli za caly 2016r. — 7.552,42 zl netto. W 2016r.
powodka utracita zatem doch6d w wysokosci 8.715,86 zl.

W 2017r. powddka moglaby podjaé zatrudnienie z wynagrodzeniem 1.459,48 zl netto miesiecznie, czyli 17.513,76 zt
netto rocznie. W tym czasie, od 1 stycznia 2017r. do lutego 2017r. otrzymywala rente socjalng w wysokosci 644,63 zt
miesiecznie, tacznie 1.289,26 z1, a od 1 marca 2017r. 724,40 zl netto. Za okres od stycznia do grudnia 2017r. wyplacono
powodce lgeznie z tego tytulu 8.533,26 zl netto. W 2017r. powddka utracita zatem doch6d w wysokoéci 8.980,50 zt.



W 2018r. powodka moglaby podjaé¢ zatrudnienie z wynagrodzeniem 1.530 zl netto miesiecznie, czyli 18.360 zl netto
rocznie. Sad przyjal bowiem najnizsze oferowane wynagrodzenie z uwagi na brak do§wiadczenia zawodowego powo6dki
i brak pracy zgodnej z jej zawodem. W tym czasie, od 1 stycznia 2018r. do lutego 2018r. otrzymywala rente socjalng
w wysokosci 724,40 zt netto zt miesiecznie, tacznie 1.448,80 zl, a od 1 marca 2018r. do 31 sierpnia 2018r. — 745,18
z} netto, lgcznie 4.471,08 zl, przy czym z uwagi na zmiane wysoko$ci renty od 1 czerwca 2018r. do 878,12 z} netto,
powddka otrzymala we wrze$niu wyréwnanie za okres od 1 czerwca do 31 sierpnia 2018r. w wysoko$ci 494,31 z}. Za
okres od stycznia do grudnia 2018r. wyplacono powddce lacznie z tego tytutu 9.831,18 zl netto (1.448,80 zt + 4.471,08
z} + 1.276,94 zt /za wrzesien 2018r. wraz z wyr6wnaniem za okres od czerwca do sierpnia 2018r./ + 2.634,36 z1 /za
pazdziernik — grudzien 2018r./). W 2018r. powo6dka utracila zatem doch6d w wysokosci 8.528,82 zt.

W 2019r. powodka moglaby podja¢ zatrudnienie z wynagrodzeniem 1.633,78 zl netto miesiecznie (2.250 zl brutto).
Od stycznia do maja 2019r. powddka moglaby osiagnac¢ dochdd 8.168,90 zl, a otrzymala rente socjalng w wysokos$ci
4.390,60 zl (878,12 zt netto x 5 m-cy). Od stycznia do maja 2019r. powddka utracila zatem doch6d w wysokosci
3.778,30 zl.

Jak wynika z ustalen Sadu, na skutek przedmiotowego zdarzenia potrzeby powodki zwiekszyly sie w sposdb zasadniczy
— wymaga ona dalszego leczenia specjalistycznego, logopedycznego, rehabilitacyjnego i psychologicznego.

Powodka ma od czasu wypadku zwiekszone potrzeby, na ktore skladajg sie: koszty dojazdow do palcowek
specjalistycznych, lekarzy, na badania, na basen, przy czym w 2015r. byly one bardzo wysokie z uwagi na intensywno$¢
leczenia i wynosily ok. 600 — 1.000 z} (co zostalo udokumentowane w sprawie), a od 2016r. — okolo 300 zl miesiecznie.
Powodka ma rowniez zwiekszone potrzeby w zakresie opieki medycznej: jest pod stalg opieka lekarza neurologa (koszt
wizyty 150 zl miesiecznie, co okoto 3 tygodnie), raz w miesiacu powddka chodzi do: dermatologa (150 z1), ktory obecnie
ostrzykuje jej blizne na uchu sterydami, do okulisty (150 z1), z uwagi na problemy z oczami (gorsze widzenie w prawym
oku, opadajaca powieka). Powodka musi nosié¢ okulary, co stanowi dodatkowy koszt ok. 240 z} rocznie (wada powodki
jest dynamiczna), tj. 20 zl miesiecznie. Powddka ma w miesigcu 4 spotkania z logopeda i psychologiem (2 w domu i 2
w poradni), co stanowi koszt 400 zl miesiecznie (100 zl za wizyte). Koszty lekdw, suplementow diety, masci i Srodkow
higienicznych wynosza ok. 150 — 200 zl (w poczatkowym okresie, kiedy powodka glownie lezala, z pewnoScig koszty
te byly wyzsze). Z uwagi na brak ruchu powodka jest na diecie niskokalorycznej, co stanowi dodatkowy wydatek ok.
50-100 zl miesiecznie. Powo6dka wydaje na prywatna rehabilitacje od 720 — 960 zl miesiecznie (120 zl za wizyte).

Lacznie ww. zwiekszone potrzeby powddki wynosza ok. 2.100 — 2.300 zl, przy czym podkresli¢ nalezy, ze sg to koszty
realnie przez nig ponoszone.

Jak wynika z ustalen Sadu powddka, stosownie do aktualnego stanu sprawnosci ruchowej i funkcjonalnej, winna
dysponowac:

- wozkiem inwalidzkim do aktywnej rehabilitacji tj. o niskiej masie, zwiekszonej mobilnosci, ktérego ceny rynkowe
wynosza od ok. 4.000 zt — ponad 20.000 zl, przy czym koszt wozka dobrej jako$ci to ok. 6.000 zl; limit refundacji
kosztu zakupu wozka inwalidzkiego przez NFZ to 1.700 zl raz na 4 lata,

- kulami lokciowymi, ktére winny by¢ wymieniane co najmniej raz na 5 lat; limit refundacji takich kul przez NZF to
30 zl raz na 3 lata,

- materacem rehabilitacyjnym ze stelazem (koszt 1.500 zt — 2.500 z}),
- matg do kinezyterapii (koszt od 250 zt — 840 z}),
- pitka rehabilitacyjna (koszt 67-147 z}),

- tadémami elastycznymi (koszt 100 z),



- przyborami do ¢éwiczen sprawnos$ci manualnej (koszt od 15 zt — 120 z1),

- dyskiem (poduszka) do wykonywania ¢wiczen rownowaznych, sensomotorycznych i korekcyjnych (koszt od 40 z}
—190 z}),

- rotorem rehabilitacyjnym (koszt od 130 zt — 280 z1),

- zestawem 2. bloczkowym (koszt 50 zl — 70 z1). Powyzsze sprzety rehabilitacyjne poczawszy od materaca do zestawu
2. bloczkowego, nie sg finansowane ze §rodkéw publicznych.

Powddka niewatpliwie dysponuje czeScig tych sprzetéw (ma obecnie wozek, rotor, orbitek, balkonik, mate), ale z
pewnoscia ulegaja one zuzyciu i powodka bedzie je musiala co kilka lat wymieniac.

Analizujac kwestie wysoko$ci renty naleznej powddce z tytulu pozostalych (poza rehabilitacja i opieka osoby drugiej)
zwiekszonych potrzeb oraz utraty mozliwosci zarobkowych, zwazy¢ nalezy, co nastepuje.

Powodka domagala sie z tego tytulu kwoty 1.335,37 zI miesiecznie i Sad byt wysokoscia tego zadania zwiazany (art.
321 kpe).

W 2015r1. od 20 lipca do 31 grudnia 2015r. powodka utracita doch6d w wysokoéci 6.928,66 z1, co daje kwote 1.154,77 zt
miesiecznie. Nadto w 2015r. powddka miala zwiekszone potrzeby z tytulu kosztéw dojazdu do placowek (minimalnie
300 — 1000 zl miesiecznie), koszty pomocy osoby drugiej (pow6dka domagata sie osobno renty z tego tytulu od
stycznia 2016r.), ok. 2.250 zl miesiecznie (liczac nawet 5 godzin takiej opieki z uwagi na pobyty powodki w szpitalu,
tj. 5x 30 dni x 15 zl = 2.250 z1), rehabilitacji. Juz choéby te ustalenia pozwalaja na stwierdzenie, ze zadanie renty za
20151r. w kwocie 1.335,37 zI miesiecznie jest w pelni uzasadnione. Powodka zgdala za 2015r. lacznej renty w kwocie
8.012,22 7} (1.335,37 zl x 6 m-cy), a utracila dochdd w wysokoSci 6.928,66 zl, zatem pozostala kwota 1.083,56 zk: 6
m-cy, to daje w istocie jedynie 180,59 zl miesiecznie z tytulu zwiekszonych potrzeb. Powddka w 2015r. z pewnoécia
miala zwiekszone potrzeby o wyzszej warto$ci niz 180,59 zI miesiecznie. Istotnym jest, ze powyzsze wyliczenie nie
uwzglednia zwiekszonych potrzeb w zakresie lekow, masci, Srodkéw opatrunkowych, a z tego tytulu za 2015r. Sad
zasadzil w punkcie 2 wyroku kwote 606,90 zl.

Powodka zadala za 2016r. lacznej renty w kwocie 16.024,44 7z} (1.335,37 z1 x 12 m-cy), a utracila doch6d w wysokosci
8.715,86 zl, zatem pozostala kwota 7.308,58 zl: 12 m-cy, daje ok. 610 zl miesiecznie z tytulu zwiekszonych potrzeb
(innych niz rehabilitacja i pomoc osoby drugiej). Powodka w 2016r. z pewno$cig miala zwiekszone pozostale potrzeby
o wyzszej wartoSci niz 610 zl miesiecznie. Skladaly sie na nie: 300 zl koszty dojazdow do lekarzy, placowek, badania,
leki, suplementy diety, $rodki higieniczne zwigzane z pielegnacja osoby niepelnosprawnej, masci na blizny — ok. 150
z} miesiecznie, wizyty lekarskie (neurolog, okulista, dermatolog) ok. 450 zl miesiecznie, 20 zt — wymiana okularow,
50-100 z} dieta niskokaloryczna (wiecej warzyw i owocdw, chude mieso i wedliny), rehabilitacja logopedyczno —
psychologiczna — 400 zl miesiecznie. Ustalenia te pozwalaja na stwierdzenie, ze zadanie renty za 2016r. w kwocie
1.335,37 zl miesiecznie jest w pelni uzasadnione.

Powddka zadala za 2017r. lacznej renty w kwocie 16.024,44 7t (1.335,37 zt x 12 m-cy), a utracila dochéd w wysokosci
8.980,50 zl, zatem pozostala kwota 7.043,94 z}: 12 m-cy, daje ok. 587 zl miesiecznie z tytutu zwiekszonych potrzeb
(innych niz rehabilitacja i pomoc osoby drugiej). Powddka w 2017r. z pewno$cia miala zwiekszone pozostale potrzeby
o wyzszej warto$ci niz 587 zl miesiecznie. Skladaly sie na nie: 300 zl koszty dojazdow do lekarzy, placowek, basen (plus
basem 100 zl), badania, leki, suplementy diety, §rodki higieniczne zwiazane z pielegnacja osoby niepelnosprawnej,
masci na blizny — ok. 150 zl miesiecznie, wizyty lekarskie (neurolog, okulista, dermatolog) ok. 450 zl miesiecznie, 20 z
— wymiana okularéw, 50-100 zt dieta niskokaloryczna (wiecej warzyw i owocéw, chude mieso i wedliny), rehabilitacja
logopedyczno — psychologiczna — 400 zl miesiecznie. Ustalenia te pozwalaja na stwierdzenie, ze zadanie renty za
2017r. w kwocie 1.335,37 zl miesiecznie jest w pelni uzasadnione.



Powodka zadala za 2018r. acznej renty w kwocie 16.024,44 zt (1.335,37 zl x 12 m-cy), a utracita doch6d w wysokosci
8.528,82 zl, zatem pozostala kwota 7.495,62 zk: 12 m-cy, daje ok. 625 zt miesiecznie z tytutu zwiekszonych potrzeb
(innych niz rehabilitacja i pomoc osoby drugiej). Powodka w 2018r. z pewno$cig miala zwiekszone pozostale potrzeby
0 wyzszej warto$ci niz 625 zI miesiecznie. Skladaly sie na nie: 300 zt koszty dojazdow do lekarzy, placowek, basen,
badania, leki, suplementy diety, Srodki higieniczne zwigzane z pielegnacja osoby niepelnosprawnej, masci na blizny
— ok. 150 zl — 200 zl miesiecznie, wizyty lekarskie (neurolog, okulista, dermatolog) ok. 450 zl miesiecznie, 20 z —
wymiana okularéw, 50-100 zt dieta niskokaloryczna (wiecej warzyw i owocow, chude mieso i wedliny), rehabilitacja
logopedyczno — psychologiczna — 400 zt miesiecznie. Sad, w pkt. 2 wyroku, tytulem odszkodowania zasadzil od
pozwanego na rzecz powddki kwote 600 zl za 4 wizyty lekarskie oraz 450,65 zl tytulem kosztéw zakupionych
lekéw, masci, suplementéw diety. Zasadzenie tych kwot nie wyczerpuje jedynak, w ocenie Sadu, pelnych potrzeb
powddki w tym zakresie w skali calego roku. Nawet zreszta suma kosztow dojazdu (300 z1), rehabilitacji logopedyczno
— psychologicznej (400 z1), wymiany okularéw (20 zl), diety niskokalorycznej (50 — 100 zl) przewyzsza wyzej
wymieniong kwote 625 zI miesiecznie. Ustalenia te pozwalajg na stwierdzenie, ze zadanie renty za 2018r. w kwocie
1.335,37 zl miesiecznie jest w pelni uzasadnione.

Powodka zadala za 2019r. lacznej renty w kwocie 8.168,90 zt (1.335,37 zt x 5 m-cy), a utracita doch6d w wysokoSci
3.778,30 zl, zatem pozostala kwota 2.898,55 zl : 5 m-cy, daje ok. 580 zl miesiecznie z tytulu zwiekszonych potrzeb
(innych niz rehabilitacja i pomoc osoby drugiej). Powodka w 2019r. z pewno$cia miala zwiekszone pozostate potrzeby o
wyzszej wartosci niz 580 zl miesiecznie. Skladaly sie na nie: 300 zl koszty dojazdow do lekarzy, placowek, basen (+ 100
ztbasen), badania, leki, suplementy diety, Srodki higieniczne zwigzane z pielegnacja osoby niepelnosprawnej, masci na
blizny — ok. 150 zt — 200 zl miesiecznie, wizyty lekarskie (neurolog, okulista, dermatolog) ok. 450 zl miesiecznie, 20 z}
— wymiana okularéw, 50-100 zl dieta niskokaloryczna (wiecej warzyw i owocow, chude mieso i wedliny), rehabilitacja
logopedyczno — psychologiczna — 400 zl miesiecznie.

Ustalenia te pozwalaja na stwierdzenie, Ze zadanie renty od stycznia 2019r. w kwocie 1.335,37 zt miesiecznie jest w
pelni uzasadnione.

Powyzsze wnioski sa rowniez uzasadnione, biorac pod uwage, ze powddka otrzymuje zasilek pielegnacyjny obecnie
w wysokoSci 124 zl miesiecznie.

Zwrbcié nalezy uwage, ze ww. wyliczenia nie uwzgledniajg potrzeb powddki w zakresie wymiany zuzytych sprzetow do
rehabilitacji, a ktore to wydatki powodka bedzie ponosila co kilka lat. Jedynie niektére z tych sprzetow sa refundowane
przez NFZ i to w niepelnej wysoko$ci. Pozostalg cze$¢ powddka bedzie musiala sama ponies¢. Sad nie uwzglednit
rowniez tego, ze powddka zbiera rowniez z darowizn (1% podatku), w ramach fundacji pewne kwoty na swoje potrzeby.
Kwoty te sa bowiem wplacane dobrowolnie, powddka moze, ale nie musi ich pozyskaé. Poza tym fakt, ze inne osoby
czynia na rzecz powodki przysporzenie z tego tytulu, nie zwalnia z odpowiedzialnoSci wobec niej pozwanego.

Nadto powodka na skutek spornego wypadku ma na ciele kilka szpecacych blizn, ktorych dotychczasowe leczenie —
zwlaszcza tej na uchu — nie przynosi oczekiwanych rezultatow. Z tego wzgledu prawdopodobnie konieczna bedzie
operacja korygujaca te blizne, co z pewnoscig stanowi¢ bedzie dodatkowy usprawiedliwiony wydatek powddki.

Dodatkowo wskaza¢ nalezy, ze analizujac kwestie wysoko$ci omawianej renty nalezalo wzia¢ pod uwage, ze z
pewnoscia na skutek spornego wypadku w sposo6b istotny zmniejszyly sie widoki na przysztosé A. T.. Z pewnoécia
nie ma ona juz takich perspektyw i szans zyciowych — pod kazdym wzgledem tj. zar6wno w zyciu prywatnym, jak i
zawodowym — jakie miala przed wypadkiem.

Majac na uwadze powyzsze powodce nalezala sie renta z tytulu zwiekszonych potrzeb innych niz rehabilitacja i pomoc
osoby drugiej, zmniejszenia sie widokéw na przyszlosé oraz utraconych dochodow:

« za okres od 20 lipca 2015r. do 31 maja 2019r. w wysokos$ci 62.762,39 zt (8.012,22 7z} za 2015r., po 16.024,44 7t za
lata2016- 2018r. oraz 6.676,85 zl za 5 m-cy 2019r.),



+ od 1 czerwca 2019r. biezaca renta w wysokosci 1.335,37 zI miesiecznie, platna do 1. dnia kazdego miesigca wraz z
ustawowymi odsetkami w przypadku op6znienia w platnos$ci ktorejkolwiek z kwot.

Przy uwzglednieniu nadto, iz wysoko$¢ ww. renty zostala ustalona dopiero w wyroku, wymagalnos$¢ tego $wiadczenia
nastgpila z dniem wydania wyroku (tak: Sad Najwyzszy w orzeczeniu z dnia 24 stycznia 2001r., II CKN 197/00,
publ. OSNP 2002/18/443). Odsetki ustawowe od kwoty 62.762,39 z} tytulem skapitalizowanej renty nalezalo zatem
zasadzi¢ od momentu wyrokowania, tj. od dnia 23 maja 2019r. (pkt. 7 i 8 wyroku).

Ustalenie odpowiedzialnosci pozwanego na przysztosé.

Zasadne okazalo sie zagdanie powo6dki dotyczace ustalenia odpowiedzialno$ci pozwanego za szkode mogaca powstac
w przyszlo$ci w zwigzku ze zdarzeniem z dnia 19 lipca 2015r. (art. 189 kpce). W pierwszym rzedzie zaakcentowania
wymaga, iz szkoda na osobie wywolana wypadkiem drogowym z istoty swej ma charakter dynamiczny i rozwojowy.
Skutki wypadku, w przypadku uszkodzenia ciala, ujawniaja sie czesto po znacznym uplywie okresu czasu od zdarzenia
inie da sie ich ani okre§li¢, ani przewidzie¢. Znaczny uptyw czasu od dnia wypadku do dnia ujawnienia sie jego skutkéw
moze spowodowaé ujemne skutki w sferze intereséw poszkodowanego.

Dopuszczalno$é powodztwa o ustalenie byla przedmiotem rozwazan Sadu Najwyzszego (uchwala 7 sedziéw z dnia
17 kwietnia 1970r., publ. OSNCP 1970, poz. 171), ktéry stwierdzil, ze w sprawie o naprawienie szkody wyniklej z
uszkodzenia ciala lub wywolania rozstroju zdrowia zasadzenie okreSlonego $wiadczenia nie wylacza jednoczesnego
ustalenia w sentencji wyroku odpowiedzialnoSci pozwanego za szkody mogace powsta¢ w przyszloéci z tego samego
zdarzenia.

W okoliczno$ciach rozpoznawanej sprawy zaistnialy wszystkie pozytywne przestanki ustalenia odpowiedzialnosSci
pozwanego na przyszto$c¢ za skutki wypadku drogowego z dnia 19 lipca 2015r., albowiem wina sprawcy jest bezsporna,
a skutkiem wypadku jest szkoda na osobie powodki. Sad orzekajac o odpowiedzialno$ci pozwanego za ewentualng
szkode, jaka moze powstac¢ w przyszloSci jako skutek spornego zdarzenia wzigl pod uwage przede wszystkim wnioski
opinii bieglych 4 specjalnoéci, zgodnie z ktérymi rokowanie co do stanu zdrowia powodki w zakresie skutkéw
neurologicznych oraz na zdrowiu psychicznym sa niekorzystne, a odno$nie sprawnoéci ruchowej oraz zdolnosci
komunikacji — sa co najmniej niepewne.

Skoro rokowania w zakresie dwoch istotnych aspektéow funkcjonowania powddki sa niekorzystne, to u A. T. moze
zatem w przyszloSci doj$¢ do ujemnych nowych skutkéw, ktore juz obecnie nalezy bra¢ pod uwage analizujac stan
zdrowia poszkodowanej po wypadku.

W opinii Sadu, powddka mial interes prawny w rozumieniu przepisu art. 189 k.p.c. w ustaleniu odpowiedzialnoS$ci

pozwanego za szkode mogaca powstaé w przyszioéci. Z chwila wprowadzenia przepisu art. 442" § 3 k.c. wyeliminowane
zostalo co prawda niebezpieczenistwo uplywu terminu przedawnienia roszczenia o naprawienie szkody na osobie
wezedniej niz szkoda ta sie ujawnila. Nalezy mie¢ jednak na wzgledzie, iz z biegiem lat narastaja trudnoSci
dowodowe, a przesadzenie w sentencji wyroku zasadzajacego $wiadczenie odszkodowawcze o odpowiedzialno$ci
pozwanego za szkody mogace powsta¢ w przyszloSci, zwalnia powodke (poszkodowana) z obowigzku udowodnienia
nastepnie istnienia wszystkich przestanek odpowiedzialnoéci podmiotu, na ktérym taka odpowiedzialno$é juz ciazy.
Zaakcentowania wymaga w tym miejscu, iz w najnowszym orzecznictwie Sadu Najwyzszego nie budzi watpliwosci, ze
nawet pod rzadami przepisu art. 442" § 3 k.c. powdd dochodzacy naprawienia szkody na osobie moze mie¢ interes
prawny w ustaleniu odpowiedzialno$ci pozwanego za szkody mogace powsta¢ w przyszlosci (por. uchwale Sadu
Najwyzszego z dnia 24 lutego 20009r., III CZP 2/09, publ. OSNC 2009/12/168 oraz wyrok Sadu Najwyzszego z dnia
11 marca 2010r., IV CSK 410/09, LEX nr 678021).

O wymienionej czeéci zadania powodki orzeczono w punkcie 9. sentencji wyroku.

Koszty procesu.



Podstawe orzeczenia o kosztach procesu stanowil przepis art. 100 zd. 1 k.p.c. Warto$¢ przedmiotu sporu w zakresie
ostatecznego zadania powo6dki wynosita 817.776 zl, podczas gdy zostalo ono uwzglednione do wysokosci 749.976 zt
(700.000 7} + 18.949.45 7t + 15.000 7l /1.250 x 12 m-cy/ + 16.025 7z} /1.335,37 zl x 12 m-cy/), co oznacza, ze powodka
wygrala proces w 91%, a przegrala w 9%. W takim tez stopniu nalezalo obcigzy¢ strony kosztami procesu. Na koszty
powodki sktadato sie wynagrodzenie pelnomocnika wraz z oplatg od pelnomocnictwa (14.417 zt x 91% = 13.119,47 z})
i w zwigzku z tym Sad zasadzil od pozwanego na rzecz powodki z tego tytulu 13.119,47 zt (punkt 11 lit. a) wyroku).

Z kolei Sad od powddki na rzecz pozwanego zasadzil wynagrodzenie pelnomocnika wraz z oplata od pelnomocnictwa
w wysokosci 1.297,53 zl (14.417 zt x 9%) - punkt 11 lit. b) wyroku.

Powodka byta zwolniona od kosztow sagdowych w czeSci obejmujgcej oplate sadowa od pozwu oraz zaliczki na poczet
opinii bieglych. Nalezne w toku procesu koszty sadowe to: oplata sadowa od pozwu w wysoko$ci 40.889 zt oraz wydatki
na poczet opinii bieglych 6.275,47 zl, Yacznie 47.164,47 zl, z czego 91% stanowi kwote 42.919,67 zl, ktéra Sad nakazal
Sciagnac od pozwanego na rzecz Skarbu Panstwa (punkt 11 lit. ¢) wyroku).

SSO /-/ M. Inerowicz



