Sygn. akt XIV C 1273/16

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 25 czerwca 2021 roku

Sad Okregowy w Poznaniu XIV Zamiejscowy Wydzial Cywilny z siedzibq w Pile
w skladzie nastepujacym:

Przewodniczacy sedzia Jan Sterczala

Protokolant prot. Magdalena Grzybowska

po rozpoznaniu w dniu 6 maja 2021 roku w Pile

sprawy z powbdztwa H. R.

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

o zaplate

1. zasadza od pozwanego na rzecz powoda kwote 80 000 z} zado$éuczynienia
z ustawowymi odsetkami za op6Znienie od dnia 7 stycznia 2017 r.;

2. zasgdza od pozwanego na rzecz powoda kwote 12 019,32 zl tytulem odszkodowania z ustawowymi odsetkami za
op6znienie od dnia 7 stycznia 2017 r.;

3. dalej idace zadania powoda z tytulu zadoSéuczynienia i odszkodowania oddala;
4. znosi miedzy stronami poniesione koszty zastepstwa procesowego;

. odstepuje od obciazania powoda nieuiszczonymi kosztami sadowymi;

(93]

6. zasadza od pozwanego na rzecz powoda kwote 3 099,83 z} tytulem zwrotu kosztow sadowych;

7. nakazuje $ciagna¢ od pozwanego na rzecz Skarbu Panstwa — Sadu Okregowego w Poznaniu kwote 10 025,66 zt
tytulem czesci (0,43) nieuiszczonych kosztéw sadowych.

Jan Sterczala
Sygnatura akt XIV C 1237/16

UZASADNIENIE
Pozwem z dnia 20 pazdziernika 2010 r. pow6d H. R. wnidst o:

- zasadzenie od pozwanego (...) Spotka Akcyjna na rzecz powoda kwoty 200.000 zl za opdznienie liczonymi od dnia
4 stycznia 2015t. do dnia zaplaty z tytulu zado$cuczynienia za doznang krzywde, spowodowang uszkodzeniem ciata i
wywolaniem rozstroju zdrowia powoda, w wyniku bledu medycznego spowodowanego w Szpitalu (...) w Z. im. A. S;



- zasgdzenie od pozwanego na rzecz powoda kwoty 15.600 zl, wraz z odsetkami ustawowymi za op6Znienie liczonymi
od dnia 4 stycznia 2015r. do dnia zaplaty z tytulu odszkodowania za uszkodzenie ciala i wywolanie rozstroju zdrowia
powoda, w wyniku bledu medycznego spowodowanego w Szpitalu (...) w Z. im. A. S..

W odpowiedzi na pozew pozwany wniost o oddalenie roszczen powoda wobec pozwanego w caloSci.
Sad ustalil co nastepuje:

H. R. w dniu 11 grudnia zostal przyjety do Szpitala w Z. im. A. S. na oddziat chirurgiczny na podstawie skierowania z
poradni chirurgicznej z rozpoznaniem zapalenia zyly lewej konczyny dolne;j.

Pacjent wymagal operacji z uwagi na rozlegle nawrotowe zylaki koniczyny dolnej lewe;.
W dniu 12 grudnia 2013r. lekarz Z. R. wykonal u pacjenta operacje B.. Zabieg wykonany zostal w asyScie lekarza B. W..

W trakcie operacji usunieto réwniez guzek okolicy podkolanowej lewej. Powod nie zostal poinformowany o
koniecznos$ci usuniecia guzka. Decyzje o usunieciu guzka podjeto w trakcie operacji. Powdd nie podpisal zgody
na usuniecie guzka. Nie zostal roéwniez pouczony o mozliwych konsekwencjach usuniecia guzka oraz mozliwosci
wystapienia komplikacji po przeprowadzeniu tego zabiegu.

Wyciety guzek wyslany zostal do badania histopatologicznego. W wyniku tego badania guzek zostal zdiagnozowany
jako nerwiak tj. nowotwdr nerwu obwodowego — S. (nerwiak oslonowy).

Swiadczenie medyczne zostalo udzielone pacjentowi w ramach kontraktu z Narodowym Funduszem Zdrowia.
/ dowdd: karta informacyjna leczenia szpitalnego (k. 63)/

W dniu przeprowadzania u powoda zabiegu Szpital w Z. im. A. S. posiadal ubezpieczenie od odpowiedzialnoSci
cywilnej w (...) Spotka Akcyjna w W..

W wyniku przeprowadzonego zabiegu medycznego doszlo do komplikacji w postaci zapalenia zyl i uszkodzenia
nerwu strzalkowego konczyny dolnej lewej. Powyzsze uszkodzenia ciala spowodowaly u powoda niedowlad lewej
stopy- objawiajacy sie nasilonym bélem i obnizona koordynacja ruchu, a takze dyskoordynacja napie¢ wskazujgca na
czeSciowe uposledzenie narzadu ruchu i receptoréw czuciowych jak i zmiany kregostupa w odcinku ledzwiowym.

W okresie od 11 grudnia 2013r. do 10 lutego 2014r. powod przebywal na zwolnieniu lekarskim. Od okolo 20 lutego
2014r. powdd stale przebywa pod opieka specjalistow lekarzy neurologdw, chirurgéw i fizjoterapeutow.

Powod w okresie od lutego do lipca 2014r. poddal sie 3- krotnemu programowi terapii rehabilitacyjnej w Centrum
Hipoterapiii (...) Z. wS..

/ dowdd: zaswiadczenie o udziale w zabiegach rehabilitacyjnych (k. 62)/

Powdd byl réwniez konsultowany przez neurologa, ktéry na podstawie badania (...) biofeedback przeprowadzit
symulacje reakcji ciala powoda w stanie spoczynku i wysitku.

W wyniku badania stwierdzono, ze w stanie spoczynku wstepuje u powoda wzmozone napiecie w mie$niach
piszczelowych w obu konczynach dolnych, co wskazuje na uszkodzenie neurogenne w dolnych segmentach
odcinka piersiowego i w odcinku ledZzwiowym kregostupa, spowodowane zmianami zwyrodnionymi lub lokalnymi
uszkodzeniem.

W odniesieniu do fazy wysilku, zauwazono znaczny stopien uposledzenia czynno$ci ruchowej u powoda spowodowany
uszkodzeniem obwodowego nerwu ruchowego (nerwu strzatkowego) jak i skurcze o niestabilnym, zanurzeniowym
rozmiarze.



/ dowdd: wyniki badania (...) biofeedback (k. 64-66)/

Stan zdrowia psychicznego jak i fizycznego powoda ulegl znacznemu pogorszeniu. Przed poddaniem sie zabiegowi
usuniecia zylakow powdd prowadzil aktywny tryb zycia. Powod pracowal jako trener tenisa ziemnego i stolowego.
Wspolnie ze swoimi podopiecznymi wyjezdzal na liczne turnieje. Obecny stan zdrowia powoda nie pozwala mu graé
w tenisa, ani aktywnie trenowa¢ zawodnikow.

Powod nie powrdci juz do stanu zdrowia przed wykonaniem zabiegu. Nie moze sie pogodzi¢ ze swoim stanem
zdrowia i utrata mozliwoSci wykonywania wielu dotychczasowych aktywnosci jak np. aktywne trenowanie. W chwili
obecnej powdd moze trenowaé zawodnikéw jedynie w pozycji siedzacej, bez mozliwoéci asysty zawodnika, gdyz jego
koordynacja ruchowa jest w znacznym stopniu ograniczona, a niekontrolowany ruch powoduje nasilajacy sie bol.

Powo6d ma ponad 60 lat i jest wieloletnim sportowcem i trenerem. Sport stanowil najwazniejsza warto$¢ zycia
zawodowego i pozazawodowego powoda. W ocenie powoda jego zdolnosci zarobkowe jak i rozwojowe jako
trenera zostaly w sposob bezwzgledny zahamowane. Majac ograniczona koordynacje ruchowa powdd nie jest
w stanie aktywnie wykonywaé zawodu trenera. Ponadto powdd jest juz w wieku w ktérym trudno byloby mu
sie przekwalifikowaé i znalezé prace odpowiadajaca jego predyspozycjom i mozliwoécig zawodowym, oraz na
dotychczasowych warunkach finansowych.

Zgodnie z przedlozonym o$wiadczeniem o stopniu niepelnosprawnosci z dnia 16 wrze$nia 2014r. powod posiadat
umiarkowany stopien niepelnosprawnosci do dnia 30 wrze$nia 2019r. Zgodnie z o$wiadczeniem powdd winien
pracowaé¢ w warunkach chronionych oraz powinien by¢ poddawany dalszej rehabilitacji.

/ dowod: orzeczenie o stopniu niepelnosprawnosci (k. 37)/

W dniu 1 grudnia 2014r. powdd zglosil szkode Szpitalowi (...) w Z. im. A. S.. Pismem z dnia 4 grudnia 2014r.
Dyrektor Szpitala poinformowal pelnomocnika, ze sprawa zostala przekazana do ubezpieczyciela — (...) SA w W.,
celem ustalenia podstawy i zakresu odpowiedzialno$ci odszkodowawczej szpitala oraz, ze szpital w 2013r. posiadal
polise ubezpieczenia obowiazkowego.

Pismem z dnia 2 stycznia 2015 r. pozwany wskazal, ze material dowodowy zebrany w postepowaniu likwidacyjnym
nie dawal podstaw do wyplaty zadanych §wiadczen.

/ dowody: przestuchanie §wiadka B. R. na rozprawie dnia 11 kwietnia 2017r. (k. 265), przestuchanie §wiadka Z. R. na
rozprawie dnia 27 czerwca 2017r. (k. 279), przestuchanie §wiadka B. W. na rozprawie dnia 27 czerwca 2017r. (k. 280),
przesluchanie powoda na rozprawie dnia 21 wrzeénia 2017r. (k. 325), przestuchanie §wiadka K. B. na rozprawie dnia
2 listopada 2017r. (k. 357), przestuchanie Swiadka A. W. na rozprawie dnia 2 listopada 2017r. (k. 357), przestuchanie
Swiadka M. Z. na rozprawie dnia 2 listopada 2017r. (k. 357), przestuchanie §wiadka M. M. na rozprawie dnia 14
grudnia 2017r. (k. 390), opinia bieglego lek. Z. K. z dnia 2.08.2018r. (k. 602-605), opinia sadowo-lekarka (...) w B.
z dnia 7 kwietnia 2020r. (k. 663- 690), opinia uzupetiajaca (...) w B. z dnia 29 pazdziernika 2020r. ( k. 737-740),
przestuchanie powoda na rozprawie dnia 6 maja 2021 r. (k. 772-773)/

Powyzszy stan faktyczny Sqd ustalil w oparciu o nastepujqacq ocene dowodow:

W ustaleniu powyzszego stanu faktycznego Sad oparl sie przede wszystkim na zgromadzonych w aktach
przedmiotowej sprawy dokumentach, ktérych autentycznoé¢ i wiarygodno$é nie budzila watpliwosci Sadu, nie byla
kwestionowana przez zadna ze stron postepowania, aktywnie dzialajacych przez swoich pelnomocnikéw, do czego
rowniez Sad nie znalazl Zadnych podstaw, uznajgc wszystkie zgromadzone dokumenty za w pelni wiarygodny materiat
dowodowy.

W ustaleniu stanu faktycznego w przedmiotowej sprawie Sad oparl sie rowniez na opinii bieglego sadowego lekarza Z.
K.. Opinia zostala sporzadzona w sposob rzetelny i fachowy. Dlatego Sad uznal ja za wiarygodny materiat dowodowy.



W sprawie zostala roéwniez sporzadzona opinia przez zesp6t bieglych (...) w B. oraz opinia uzupelaniajaca. Opinie
wydane przez zespot bieglych byly wyczerpujaco i przekonywajaco umotywowane, zostaly wydane przy uwzglednieniu
caloksztaltu materialu dowodowego zebranego w sprawie, a nadto nie zawieraly wewnetrznych sprzecznoéci i
niespdjnosci.

B. R. jest zong powoda. Swiadek zeznawala w sposéb spdjny, logiczny i zgodny z reszta materialu dowodowego
zgromadzonego w aktach sprawy. Swiadek wskazala, ze powdd po zabiegu operacyjnym mial problem z poruszaniem
sie- noga mu puchla, nie mial w niej czucia. Stan zdrowia powoda ulegt cze$ciowej poprawie po uplywie 2 lat od
przeprowadzonej operacji. Powod po operacji zalamat sie, gdyz nie mogt poéwieci¢ sie swojej najwiekszej pasji-
uprawianiu sportu. Do chwili obecnej powod jest czeSciowo niesprawny, skarzy sie na bdl nogi.

Z. R. zeznawal w sposob wiarygodny. Swiadek wskazal, ze w czasie przeprowadzania operacji usuniecia zylakow
u powoda dokonano réwniez usuniecia guzka. Swiadek wskazal, ze zaréwno przed jak w trakcie przeprowadzania
zabiegu nie pouczyl powoda o skutkach usuniecia guzku. Swiadek uwazal, ze pouczenie pacjenta w tym zakresie nie
jest konieczne.

B. W. zeznawal w sposob wiarygodny. Swiadek wskazal, ze przeprowadza ponad 400 operacji rocznie i nie pamieta
zabiegu operacyjnego przeprowadzanego u powoda. Tym samym dowod z przeshuchania §wiadka pomimo tego, ze
wiarygodny nie mial duzego znaczenia dowodowego dla ustalenia stanu faktycznego w niniejszej sprawy.

K. B. byl anestezjologiem w czasie operacji powoda. Swiadek nie pamietal dokladnego przebiegu operacji. W zwigzku
z tym dowdd z przestuchania §wiadka pomimo tego, ze wiarygodny nie mial duzego znaczenia dla ustalenia stanu
faktycznego w niniejszej sprawie.

Swiadkowie M. Z. i A. W. zeznawaly w sposéb wiarygodny. Swiadkowie jako pielegniarki asystowaly w operacji
przeprowadzanej u powoda. Swiadkowie z uwagi na liczbe operacji w ktérych uczestniczyly, nie pamietaly dokladnego
przebiegu operacji przeprowadzonej u powoda.

M. M. zeznawal w spos6b wiarygodny. Zeznania Swiadka byly spdjne, logiczne i zgodne z reszta materiatu dowodowego
zgromadzonego w aktach sprawy.

Powdd zeznawal w sposéb logiczny, wiarygodny, spdjny i zgodny z reszta materialu dowodowego zgromadzonego w
aktach sprawy. Powod opisal swoje komplikacje zdrowotne po przeprowadzonej operacji jak i odniost sie do swojego
aktualnego stanu zdrowia. Powod opisal w jaki sposéb przeprowadzona operacja wplynela na ograniczenie jego
mozliwo$ci zawodowych.

Sad zwazyl co nastepuje :

Powdd w punkcie pierwszym pozwu wniost o zasadzenie od pozwanego (...) Spotka Akcyjna na rzecz powoda kwoty
200.000 zl za opdznienie liczonymi od dnia 4 stycznia 2015r. do dnia zaplaty z tytulu zadoSéuczynienia za doznang
krzywde, spowodowang uszkodzeniem ciala i wywolaniem rozstroju zdrowia powoda, w wyniku bledu medycznego
spowodowanego w Szpitalu (...) w Z. im. A. S..

Wskazaé¢ nalezy, ze poza sporem pozostaje fakt, ze w grudniu 2013r. w Szpitalu (...) w Z. zostal u powoda
przeprowadzony zabieg operacyjny zdiagnozowanej dolegliwoéci zylakow podudzia ( kkd). W czasie zabiegu
powodowi usunieto rowniez guz. W wyniku pooperacyjnego badania histopatologicznego ustalano, ze wyciety guz byt
nowotworem niezlo§liwym — nerwiakiem.

W wyniku przeprowadzonego zabiegu medycznego doszlo do komplikacji w postaci zapalenia zyt i uszkodzenia nerwu
strzaltkowego koniczyny dolnej lewej, czego strona pozwana réwniez nie kwestionowala.



Poza sporem pozostaje rowniez, ze w grudniu 2013r. pozwany szpital posiadal polise ubezpieczenia obowiazkowego
w (...) SAwW..

Sporny pozostawal natomiast fakt, czy operacja zostala przeprowadzona w sposéb prawidlowy. Pozwany stal bowiem
na stanowisku, ze usuniecie guzka (nerwiaka ) byto konieczne z uwagi na wykonywana operacje zylakow, nawet przy
zalozeniu, ze doprowadziloby do uszkodzenia nerwu strzalkowego. Zdaniem pozwanego, lekarz operujacy pacjenta
na etapie wykonywania zabiegu nie mog} ustali¢ ewentualnego skutku usuniecia guzka w postaci uszkodzenia nerwu
strzalkowego. Pozwany stal rowniez na stanowisku, ze poinformowal powoda o konieczno$ci wyciecia guza oraz
ewentualnych konsekwencjach z tym zwigzanym. Tym samym pozwany twierdzil, Ze nie ponosi odpowiedzialno$ci za
komplikacje po zabiegowe, ktore wystapily u powoda.

Natomiast zdaniem powoda operacja zostala przeprowadzona w sposoéb nieprawidtowy. Powdd wskazywal, ze wbrew
twierdzeniom strony pozwanej nie zostal poinformowany o tym, ze w trakcie zabiegu operacyjnego mial by¢ usuniety
rowniez guzek. Powdd zaprzeczal réwniez, jakoby mial by¢ pouczony o mozliwych konsekwencjach i powiktaniach
zwigzanych z usunieciem guzka.

Tym samym zachodzila konieczno$é nie tylko ustalenia, czy do powstania szkody na zdrowiu powoda doszlo, ale takze
zwigzku przyczynowego pomiedzy szkoda a dzialaniem pozwanego. Taki zwiazek moglby zaistnie¢, gdyby sie okazalo,
iz proces leczenia powoda byl przeprowadzony przez pracownikdéw Szpitala z naruszeniem zasad sztuki lekarskiej.
Wyrzadzajaca szkode czynno$¢ powinna bowiem nosi¢ znamiona winy.

W niniejszym postepowaniu zostalo udowodnione, ze powdd nie zostal pouczony o mozliwych konsekwencjach
wyciecia guza. Co wiecej powdd nie wyrazil zgody na przeprowadzenie takiego zabiegu.

Zgodnie z wyrokiem Sadu Najwyzszego z dnia 17 grudnia 2004r. (sygn. akt IT CSK 303/04) ciezar dowodu wykonania
ustawowego obowigzku udzielenia pacjentowi przystepnej informacji poprzedzajacej wrazenie zgody na zabieg
operacyjny spoczywa na lekarzu.

W pisemnej dokumentacji przedlozonej przez Szpital, brak jest pisemnej zgody pacjenta na usuniecie guzka.

Nie mozna w tym zakresie podzieli¢ stanowiska strony pozwanej, ktéra wskazywala, ze ,powod wyrazil zgode na
usuniecie guzka w czasie przeprowadzania operacji”.

Po pierwsze nie przedlozono, zadnych dowodéw pos$wiadczajacych twierdzenia pozwanego w tym zakresie.
Przestuchani w sprawie swiadkowie, w tym personel medyczny, nie potwierdzili, ze powod w czasie zabiegu wyrazil
zgode na wyciecie guzka.

Ponadto nie mozna uznaé, ze osoba znajdujaca sie nawet pod narkoza czeéciows, jest w stanie podja¢ decyzje, co do
tego, czy chce aby operacja obejmowala rowniez usuniecie guzka, ktérego pochodzenie w momencie operacji nie byto
wiadome.

Brak $wiadomej zgody pacjenta nadaje zachowaniu lekarza cechy czynu niedozwolonego, co uzasadnia
odpowiedzialnoé¢ zakladu opieki zdrowotnej za wszystkie negatywne nastepstwa wykonanego zabiegu - nawet
wowczas, gdyby byt on wykonany zgodnie z zasadami sztuki medycznej. Wina ma bowiem miejsce takze wowczas, gdy
proces decyzyjny pacjenta poprzedzajacy wyrazenie przez niego zgody na zabieg zostal zaklocony poprzez zaniechanie
przedstawienia ewentualnych komplikacji zabiegu skutkujgcych negatywnie dla zycia lub zdrowia. Sama za$ aprobata
pacjenta dokonania zabiegu, uzyskana w sytuacji braku uprzedniego udzielenia mu przystepnej informacji, nie moze
by¢ traktowana jako zgoda w rozumieniu wyzej wskazanych przepiséw ustawy z 1996 r. o zawodzie lekarza i lekarza
dentysty (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 16 maja 2012 r. w sprawie IIT CSK227/11, wyrok Sadu Apelacyjnego w
Warszawie z dnia 18 marca 2005 r. w sprawie I ACa 78/04, (...)).



Zgodnie z tredcig art. 31 ust. 1 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 roku o zawodach lekarza i lekarza dentysty (t.j. Dz.U. z 2011
r. Nr 277, poz. 1634), lekarz ma obowiazek udziela¢ pacjentowi lub jego ustawowemu przedstawicielowi przystepnej
informacji o jego stanie zdrowia, rozpoznaniu, proponowanych oraz mozliwych metodach diagnostycznych,
leczniczych, dajacych sie przewidzie¢ nastepstwach ich zastosowania albo zaniechania, wynikach leczenia oraz
rokowaniu.

Z art. 34 ust. 1 ustawy wynika natomiast, ze lekarz moze wykonac zabieg operacyjny albo zastosowaé¢ metode leczenia
lub diagnostyki stwarzajaca podwyzszone ryzyko dla pacjenta, po uzyskaniu jego pisemnej zgody.

W orzecznictwie powszechnie przyjmuje sie, ze zaniechanie przez lekarza obowiazku poinformowania pacjenta
o wszystkich konsekwencjach wynikajacych z zastosowanej metody leczenia (lub diagnostyki) w tym o stopniu i
mozliwym zakresie powiklan narusza dyspozycje wyzej wskazanych przepisow (wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 7
listopada 2008 r., sygn. akt I CSK 259/08, wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 17 grudnia 2004 r., sygn. akt II CK 303/04,
OSP 2005/11/131, wyrok Sadu Apelacyjnego w Gdansku z dnia 26 lutego 2010 r., sygn. akt I ACA 51/10, POSAG
2010/3/22-34).

Prawo do informacji - obok prawa do wyrazenia zgody - jest jednym z najistotniejszych elementéw relacji miedzy osoba
wykonujaca zawod medyczny, a pacjentem. W doktrynie podkre$la sie takze, ze zakres informacji, co do ktérej pacjent
ma prawo obejmuje proponowang procedure medyczng, dane na temat ryzyka zwiazanego z procedura, informacje na
temat mozliwych skutkow zabiegu, wiadomosci o mozliwo$ci odmowy poddania sie zabiegowi, a takze o implikacjach
z tego plynacych (wyrok Sadu Apelacyjnego w Warszawie z dnia 11 marca 2008 r., sygn. akt I ACa 846/07, PS
2009/11-12/220-225).

Zgoda pacjenta na $wiadczenia zdrowotne musi byé efektem §wiadomego wyboru, wiec decyzja o wyrazeniu zgody
na udzielenie $§wiadczenia zdrowotnego powinna zosta¢ podjeta po uprzednim uzyskaniu kompleksowej informacji,
zwigzanej z proponowanym leczeniem.

Zgodnie z opinia zespotu bieglych, nie bylo mozliwosci wyciecia guzka u powoda bez uszkodzenia nerwu strzatkowego,
poniewaz guzek wychodzil z nerwu i stanowil jego integralng czesc.

W przypadku tak inwazyjnego zabiegu, pacjent tym bardziej winien by¢ poinformowany o powaznych konsekwencjach
przeprowadzonego zabiegu.

Tym samym uznaé nalezalo, Ze w niniejszym postepowaniu doszlo niewatpliwe do naruszenia nalezytej starannosci,
poprzez wykonanie operacji usuniecia guzka, bez zgody pacjenta na wykonanie danego zabiegu.

Ponadto, zgodnie z opinig zespolu bieglych, sam zabieg usuniecia guza przeprowadzony zostal w sposbb nie
prawidlowy.

Zdaniem bieglych, decyzja o usuniecia guzka zostala podjeta w sposéb ,zbyt pochopny” bez przeprowadzenia
dodatkowych badan.

Zdaniem bieglych, gdyby przed operacja zostalo przeprowadzenie przed operacyjnego badania USG pozwalaloby
na stwierdzenie lokalizacji guza i jego cigglos$ci z nerwem strzalkowym. Ponadto w niniejszym przypadku istniala
mozliwo$¢ biopsji cienkoiglowej. Jezeli lekarze, nie mieli mozliwoSci przeprowadzenia takich badan, wini wykonac
wylacznie zabieg usuniecia zylakéw w ramach kompetencji zawodowych chirurga, a guzka ,zostawi¢” do leczenia
ortopedycznego w przyszloSci.

Biegli wyraznie wskazali, ze wykonawstwo operacji usuniecia guzka bylo bledne. Nie zostala dolozona nalezyta
staranno$¢ wykonania zabiegu. W opinii uzupelaniajgcej biegli stanowczo podkreslili, ze nie jest zgodne ze sztuka
lekarska, wycinanie guzka, bez ustalenia jego doktadnego polozenia i pochodzenia. Istniala mozliwo$é¢ kontynuowania



usuniecia zylakow bez usuniecia guzka. Jezeli nie jest wiadomo, skad ,wychodzi” guz kategorycznie zabrania sie jego
usuniecia.

Tym samym w niniejszym postepowaniu doszlo do bledu medycznego, ktéry doprowadzil do komplikacji
pooperacyjnych u powoda.

W literaturze przedmiotu pod pojeciem ,bledu w sztuce medycznej”, zwanego takze ,bledem lekarskim”, rozumie sie
naruszenie obowiazujacych lekarza regul postepowania, wypracowanych na podstawie nauki i praktyki (zob. M. Filar
iinni, Odpowiedzialno$¢ lekarzy i zakladow opieki zdrowotnej, Wyd. Praw. , LexisNexis”, Warszawa 2005 r., str. 29).

Podkreslenia wymaga, ze Kodeks Etyki Lekarskiej naklada na lekarza obowigzek przeprowadzenia wszelkich
postepowan diagnostycznych, leczniczych i zapobiegawczych z nalezyta staranno$cia oraz z po$wieceniem im
niezbednego czasu (art. 8). Lekarz ponosi zatem odpowiedzialnoé¢ za niedoloZenie tej starannosci, za wszelka
wine nieumy$lng, a tym bardziej umys$lng. Odpowiada za kazda nieuwage, nieostrozno$é, niedbalstwo, jezeli jego
postepowanie sprzeczne bylo z elementarnymi zasadami sztuki lekarskiej. Czesto jednak stosowanie sie tylko do
elementarnych zasad nie wystarczy, na lekarzu ciazy bowiem obowiazek szczegdlnej starannosci z uwagi na skutki
jego postepowania.

Staranno$¢ zawodowa lekarza powinna byé¢ nalezyta, wlaSciwie dobrana do kwalifikacji danego lekarza, jego
do$wiadczenia i sytuacji, w ktorej udzielana jest pomoc osobie tego potrzebujacej. Orzecznictwo jest pod
tym wzgledem dawno uksztaltowane i wymaga od lekarzy staranno$ci nazywanej wyzsza od przecietnej ogoétu
zobowiazanych, z uwagi na przedmiot ich zabiegow, dotyczacych czlowieka i skutkdw, ktore czesto sg nieodwracalne
(zob. wyrok Sadu Apelacyjnego w Krakowie z dnia 9 marca 2001 r. I A Ca 124/01, PS rok 2002, nr 10, s. 130),
jak tez zachowania wysokiego poziomu etyki, wynikajacej z daleko idacych skutkéw pracy lekarzy (orzeczenie
SN z dnia 7 stycznia 1966 r. I CR 369/65, OSP rok 1966, nr 12, poz. 278). Jezeli zatem zachowanie lekarza
przy dokonywaniu zabiegu medycznego odbiega na niekorzy$é od przyjetego, abstrakcyjnego wzorca postepowania
przedstawicieli tej profesji, przemawia to za jego wina w razie wyrzadzenia szkody. Wzorzec 6w jest budowany
wedlug obiektywnych kryteriow takiego poziomu fachowosci, ponizej ktorego postepowanie danego lekarza nalezy
oceni¢ negatywnie. Wladciwy poziom fachowoS$ci wyznaczaja wspomniane powyzej kwalifikacje (specjalizacja, stopien
naukowy), posiadane doswiadczenie ogoblne i przy wykonywaniu okreslonych zabiegéw medycznych, charakter i
zakres doksztalcania sie w poglebianiu wiedzy medycznej i poznawaniu nowych metod leczenia.

W okolicznoSciach niniejszej sprawy niewatpliwie doszlo do naruszenia ogdlnie obowigzujacych zasad starannosci
lekarskie;j.

W tych okolicznos$ciach - wbrew stanowisku strony pozwanej - nie mozna bylo wykluczy¢ zwigzku pomiedzy doznang
przez powoda krzywda a procesem jego leczenia w pozwanym szpitalu.

Analiza akt sprawy prowadzi do przekonania, ze w okoliczno$ciach niniejszej sprawy zwiazek przyczynowy zostal
wykazany. Skoro za$ powdd doznal krzywdy na skutek dzialan lekarzy zatrudnionych w pozwanym szpitalu, to za ich
dzialania i zaniechania odpowiada pozwany bedacy zobowigzany, co do zasady, do naprawienia wyrzadzonej szkody.

Odpowiedzialno$é bedgcych osobami prawnymi zakladéw opieki zdrowotnej opiera sie na art. 430 k.c., zgodnie z
ktorym kto na wlasny rachunek powierza wykonanie czynnoéci osobie, ktéra przy wykonywaniu tej czynnosSci podlega
jego kierownictwu i ma obowiazek stosowaé sie do jego wskazdwek, ten jest odpowiedzialny za szkode wyrzadzona z
winy tej osoby przy wykonywaniu powierzonej jej czynnosci.

Natomiast odpowiedzialno$ci ubezpieczyciela nalezy upatrywa¢ w art. 822 § 1 k.c., zgodnie z ktérym przez
umowe ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej ubezpieczyciel zobowigzuje sie do zaplacenia okreSlonego w
umowie odszkodowania za szkody wyrzadzone osobom trzecim, wobec ktérych odpowiedzialno$é za szkode ponosi
ubezpieczajacy albo ubezpieczony. Natomiast zgodnie z art. 822 § 4 k.c., uprawniony do odszkodowania w zwigzku



ze zdarzeniem objetym umowa ubezpieczenia odpowiedzialnoéci cywilnej moze dochodzi¢ roszczenia bezposrednio
od ubezpieczyciela.

W zakresie konstrukcji opisanej w art. 430 k.c. wymagane jest powstanie szkody i/lub krzywdy pozostajacej
w adekwatnym zwigzku przyczynowym z bezprawnym i zawinionym zachowaniem podwladnego, zwigzane z
wykonywaniem czynnoéci powierzonej mu przez potencjalnie odpowiedzialny podmiot.

Za pomoca opinii bieglych zostala wykazana podstawowa przestanka odpowiedzialnosci pozwanych, to jest zawinione
zaniedbania personelu medycznego popelione w pozwanym szpitalu podczas leczenia powoda.

Odnoszac sie do wysoko$ci naleznego powodowi zado$éuczynienia w zwigzku z blednie wykonana operacja w grudniu
2013 r. wskazac nalezy, ze z tredci art. 448 k.c. wynika, ze w razie naruszenia dobra osobistego sad moze przyznac
temu, czyje dobro osobiste zostalo naruszone, odpowiednia sume tytulem zado$¢uczynienia pienieznego za doznang
krzywde lub na jego zadanie zasadzi¢ odpowiednia sume pieniezng na wskazany przez niego cel spoleczny, niezaleznie
od innych Srodkéw potrzebnych do usuniecia skutkéw naruszenia. W przepisie tym zostal wiec ustanowiony wyjatek
od ogdlnej reguly, w $wietle ktoérej naprawieniu podlega tylko szkoda majatkowa. Stosowanie zado$cuczynienia
pienieznego, jako formy naprawienia krzywdy ograniczone jest przy tym do odpowiedzialnosci deliktowej. Przyznanie
zado$Cuczynienia nawet w razie istnienia krzywdy nie jest obligatoryjne i zalezy od uznania i oceny sadu konkretnych
okolicznosci.

Z uwagi na niewymierno§¢ krzywdy, okre§lenie w konkretnym przypadku odpowiedniej sumy z tytulu
zado$Cuczynienia pozostawione zostalo przez ustawodawce sadowi, ktory dysponuje wéwczas wiekszym zakresem
swobody, niz przy ustalaniu szkody majatkowej i sumy potrzebnej do jej naprawienia. Jak wskazuje sie w literaturze,
wspolcze$nie dominuje zapatrywanie, ze sposréd funkceji spelnianych przez zado$éuczynienie podstawowg jest funkcja
kompensacyjna - suma pieniezna przyznana z tytulu zado$¢uczynienia ma przede wszystkim wynagrodzié i ztagodzié
cierpienia fizyczne oraz psychiczne poszkodowanego oraz utrate rados$ci zycia. Ma ponadto ulatwi¢ przezwyciezenie
ujemnych przezy¢, i w ten sposéb doprowadzi¢ do choéby czeSciowego przywrécenia rownowagi, ktora zostala
zachwiana przez sprawce czynu niedozwolonego (zob. A. Smieja w: "System prawa cywilnego. Tom 6. Prawo
zobowigzan- cze$¢ ogbdlna" red. A. Olejniczak, Warszawa 2009 r., s. 702-703). W judykaturze podkresla sie z kolei,
ze wysoko$¢ zadoSéuczynienia nie moze stanowi¢ kwoty symbolicznej, lecz powinna przedstawiaé ekonomicznie
odczuwalng warto$¢ (tak Sad Apelacyjny w Poznaniu w wyroku z dnia 8 listopada 2005 r., I ACa 329/05). Z
drugiej strony kwota przyznanego zado$éuczynienia nie moze stanowié, z uwagi na zryczaltowana wysokos¢, repres;ji
majatkowe]j (uchwala pelnego skladu Izby Cywilnej Sadu Najwyzszego z dnia 8 grudnia 1973 r., w sprawie III
CZP 37/73). Wysoko$¢é zado$c¢uczynienia nalezy zatem okresla¢ z uwzglednieniem okoliczno$ci konkretnej sprawy.
W szczegolnosci, wobec tego, iz glowna funkeja zado$cuczynienia jest funkcja kompensacyjna, nalezy uwzgledniaé
rozmiar doznanej przez poszkodowanego krzywdy - w tym nasilenie cierpienia i okres jego trwania. Czynniki te
zalezg zwykle od wieku poszkodowanego, jego osobistej sytuacji, a takze od tego, czy wyrzadzona krzywda ma
charakter odwracalny i przemijajacy, czy tez trwaly. Stusznie wskazuje sie przy tym, ze niekiedy - w zaleznoéci od
rodzaju naruszonego dobra prawnego -wplyw na wysoko$¢ zadoSéuczynienia moze mie¢ rowniez sytuacja materialna
poszkodowanego, a przede wszystkim - jego zla sytuacja materialna, ktéra nie pozwala mu samodzielnie w zaden
sposob zalagodzi¢ cierpien i negatywnych przezy¢.

Przeprowadzone postepowanie dowodowe w pelni potwierdzilo, ze po stronie powoda zaistniala szkoda niemajatkowa
okreslana jako krzywda.

Powdd przed poddaniem sie zabiegowi usuniecia zylakow prowadzil aktywny tryb zycia. Byl zdrowym czlowiekiem.
Wykonywat zawo6d trenera stolowego i ziemnego, osiagal z podopiecznymi liczne sukcesy na arenie ogélnopolskie;j.

Obecny stan zdrowia powoda nie pozwala mu gra¢ w tenisa, ani aktywnie trenowaé zawodnikéw.



Po niewlasciwie przeprowadzonym zabiegu operacyjnym, pow6d zmuszony byl korzysta¢ z wieloletniej rehabilitacji.
Powdd nigdy nie powrdcil do poprzedniej sprawnosci fizycznej. Powod szybciej sie meczy, po wysitku fizycznym boli
go noga. Powdd nie moze juz zajmowac sie sportem wyczynowo.

Podkresli¢ nalezy, ze nie istniejg zadne obiektywne mierniki cierpienia spowodowanego utrata zdrowia, jakies$ z gory
narzucone ,tabele”, ktére wyznaczalyby kwoty, jakie sady winny przyznawaé tytulem zado$¢uczynienia. Orzekanie o
zado$éuczynieniu musi polegac na poréwnywaniu stanéw faktycznych i kwot zasadzanych w takich sprawach.

W zwigzku powyzszym Sad uznal, ze kwota 80.00 zl bedzie kwota odpowiednig w rozumieniu art. 448 k.c.

O odsetkach od zasadzonej sumy sad orzekl na podstawie art. 481 § 1 i § 2 k.c. Stosownie do art. 481 § 1
k.c., jezeli dluznik opo6znia sie ze spelnieniem $wiadczenia pienieznego, wierzyciel moze zada¢ odsetek za czas
opOZnienia, chociazby nie ponidst zadnej szkody i chociazby opdznienie bylo nastepstwem okolicznos$ci, za ktore
dluznik odpowiedzialnoéci nie ponosi. Natomiast w mysl § 2 zdanie pierwsze tego artykulu, jezeli stopa odsetek za
opdznienie nie byla z gbry oznaczona, naleza sie odsetki ustawowe za op6znienie.

Strona pozwana odebrala pozew w dniu 22 grudnia 2016r., przy uwzglednieniu okresu $wiatecznego i po uplywie
ustawowego terminu 7 dni tj. w dniu 7 stycznia 2017r., wszystkie uwzglednione przez Sad aspekty i rozmiar krzywdy
powoda byly juz znane lub dawaly sie przewidzie¢ i pozwany, gdyby dochowal wymaganej od niego starannosci w
ocenie roszczenia, mogt je wzia¢ pod uwage i wyplaci¢ powodowi zasadzong kwote. Uzasadnialo to zasadzenie odsetek
ustawowych za op6znienie od dnia 7 stycznia 2017r.

W zwigzku z powyzszym Sad w punkcie pierwszym zasadzit od pozwanego na rzecz powoda kwote 80 000 zt
zado$éuczynienia wraz z ustawowymi odsetkami za op6zZnienie od dnia 7 stycznia 2017r.

Ponadto powod wniost o zasadzenie od pozwanego na rzecz powoda kwoty 15.600 zl, wraz z odsetkami ustawowymi
za opdznienie liczonymi od dnia 4 stycznia 2015r. do dnia zaplaty z tytulu odszkodowania za uszkodzenie ciala i
wywolanie rozstroju zdrowia powoda, w wyniku btedu medycznego spowodowanego w Szpitalu (...) w Z. im. A. S..

Zgodnie z art. 444 § 1 k.c. w razie uszkodzenia ciala lub wywolania rozstroju zdrowia naprawienie szkody obejmuje
wszelkie wynikle z tego powodu koszty. Na zadanie poszkodowanego zobowigzany do naprawienia szkody powinien
wylozy¢ z gbry sume potrzebna na koszty leczenia, a jezeli poszkodowany stal sie inwalida, takze sume potrzebna na
koszty przygotowania do innego zawodu.

Koszty wynikle z uszkodzenia ciala albo wywolania rozstroju zdrowia to m.in.: koszty transportu poszkodowanego
z miejsca zdarzenia do szpitala, koszty opieki lekarskiej, koszty opieki i pielegnacji poszkodowanego, rehabilitacji
(w tym takze dojazdow na rehabilitacje), lekarstw, koszty specjalistycznego zywienia, koszty specjalistycznej odziezy
i aparatow ulatwiajacych funkcjonowanie (okulary, protezy, laska, aparat stuchowy, wozek inwalidzki itp.) (por. J.
Rezler, Naprawienie szkody, s. 53), jezeli poszkodowany stal sie niepelnosprawny, odszkodowanie obejmuje takze
koszty dostosowania mieszkania do jego potrzeb (wyr. SN z 12.12.2002 r., I CKN 1018/00, L.).

Za uzasadnione koszty poniesione przez powoda Sad uznal kwote w wysoko$ci 12.019, 32 zt tytulem kosztéw
poniesionych za zakup lekow, sprzetu medycznego, badan specjalistycznych oraz rehabilitacji.

Powo6d udowodnil, ze w rzeczywistos$ci poniost wskazane koszty, przedkladajac na dowod tego, odpowiednie faktury
i zaSwiadczenia.

Powdd nie udowodnil natomiast, ze ponioést koszty w wysoko$ci 2.104,72 zt z tytulu kosztéw podrézy na badania
lekarskie, zabiegi rehabilitacyjne. Powdd nie przedlozyl, zadnych dowodéw poswiadczajacych koszty zwigzane z
dojazdami na leczenie lekarskie.



Zanieudowodnione uznac¢ rowniez nalezalo koszty w wysokosci 2.000 zl z ,tytulu pozostalych kosztéw, niewykazanych
rachunkami i fakturami”.

O odsetkach od zasadzonej sumy sad orzekl na podstawie art. 481 § 1 i § 2 k.c. Stosownie do art. 481 § 1
k.c., jezeli dluznik opo6znia sie ze spelnieniem $wiadczenia pienieznego, wierzyciel moze zadac¢ odsetek za czas
op6Znienia, chociazby nie ponidst zadnej szkody i chociazby opdznienie bylo nastepstwem okolicznos$ci, za ktore
dluznik odpowiedzialnoéci nie ponosi. Natomiast w mysl § 2 zdanie pierwsze tego artykulu, jezeli stopa odsetek za
opdznienie nie byla z gbry oznaczona, naleza sie odsetki ustawowe za op6zZnienie.

Strona pozwana odebrala pozew w dniu 22 grudnia 2016r., przy uwzglednieniu okresu $wiatecznego i po uplywie
ustawowego terminu 7 dni tj. w dniu 7 stycznia 2017r., wszystkie uwzglednione przez Sad aspekty i rozmiar krzywdy
powoda byly juz znane lub dawaly sie przewidzie¢ i pozwany, gdyby dochowal wymaganej od niego starannosci w
ocenie roszczenia, mogt je wzia¢ pod uwage i wyplaci¢ powodowi zasadzong kwote. Uzasadnialo to zasadzenie odsetek
ustawowych za op6znienie od dnia 7 stycznia 2017r.

W zwiazku z powyzszym Sad w punkcie drugim wyroku zasadzil od pozwanego na rzecz powddki kwote 12.019, 32 zt
tytulem odszkodowania z ustawowymi odsetkami za op6Znienie od dnia 7 stycznia 2017r.

W punkcie trzecim wyroku Sad dalej idace zadania powoda z tytulu odszkodowania i zado$éuczynienia oddalil.
O kosztach procesu orzeczono na podstawie art. 98 § 11 3 w zw. z art. 100 k.p.c.

Zgodnie z art. 98 § 1k.p.c. strona przegrywajaca sprawe obowigzana jest zwrocic przeciwnikowi na jego zadanie koszty
niezbedne do celowego dochodzenia praw i celowej obrony (koszty procesu). Z kolei zgodnie z art. 100 k.p.c. w razie
czesciowego tylko uwzglednienia zadan koszty beda wzajemnie zniesione lub stosunkowo rozdzielone.

Powod w okolo 57% przegral postepowanie. W zwigzku z tym, ze kazda ze stron mniej wiecej w polowie, przegrala jak
i wgrala sprawe, nalezalo znie§¢ miedzy stronami koszty zastepstwa procesowego (punkt czwarty wyroku).

Na koszty procesu poniesione przez powoda skladaly sie: optata od pozwu w wysokosci 1.000 zl, oraz trzy zaliczki w
lacznej wysokoéci 6.208.91 ztk.

Zdaniem Sadu koszty procesu poniesione dotychczasowo przez powoda w pelni wyczerpuja mozliwosci finansowe
powoda.

Zgodnie z art. 102 k.p.c. w wypadkach szczeg6lnie uzasadnionych sad moze zasadzié od strony przegrywajacej tylko
cze$¢ kosztow albo nie obciazaé jej w ogodle kosztami.

Kodeks nie precyzuje, jakie kryteria musza by¢ spelnione dla przyjecia w danej sprawie, ze zachodza okoliczno$ci
objete sformulowaniem "w wypadkach szczegblnie uzasadnionych". W orzecznictwie wskazuje sie, ze chodzi o
takie sytuacje, ktore wskazuja, ze ponoszenie kosztéw pozostawalo w sprzeczno$ci z powszechnym odczuciem
sprawiedliwo$ci oraz zasadami wspolzycia spolecznego.

Zdaniem Sadu taka sytuacja zaistniala w niniejszym postepowaniu. W niniejszym postepowaniu powdd zostal w czesci
zwolniony od kosztéw postepowania, a sytuacja zyciowa powoda nie ulegla zmianie, od zlozenia przez niego wniosku
o zwolnienie od kosztéw sadowych.

W zwiazku z czym, w punkcie pigtym wyroku Sad odstapil od obciazenia powoda nieuiszczonymi kosztami sadowymi.

Pozwany nie poniosl natomiast zadnych kosztoéw procesu. Z uwagi na to, zZe pozwany przegral sprawe w 43%, winien
zwr6ci¢ powodowi 43% poniesionych przez niego kosztéw procesu co daje kwote 3.099, 83 zl.



Majac powyzsze na uwadze, Sad w punkcie széstym wyroku zasadzil od pozwanego na rzecz powoda kwote 3.099, 83
z} tytulem zwrotu kosztéw sadowych.

Co tyczy sie kosztow poniesionych tymczasowo przez Skarb Panstwa, wskazac nalezy, ze na koszty te zlozyla sie oplata
od pozwu, albowiem powdd byt zwolniony od optaty od pozwu powyzej kwoty 1.000 zl. Cala oplata od pozwu wynosita
10.780 z}- 1.000 zl= 9.780 zl . Dodatkowo ze Skarbu Panstwa zostaly wylozone zaliczki w lacznej kwocie 13.535, 49
zL. Tym samym lacznie koszty poniesione przez Skarb Panstwa wyniosly. 23. 315, 49 zl. Pozwany winien ponies¢ 43%
tych kosztoéw co daje kwote 10.025, 66 zl.

W zwiazku z powyzszym, Sad w punkcie sibdmym wyroku nakazal Sciagnaé od pozwanego na rzecz Skarbu Panstwa-
Sadu Okregowego w Poznaniu kwote 10.025, 66 z} tytutem czeéci nieuiszczonych kosztow sadowych.

Majac powyzsze na uwadze, na podstawie przytoczonych przepis6w prawa, orzeczono jak w sentencji wyroku.

Sedzia Jan Sterczala



