Sygn. akt I ACa 813/16

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 17 stycznia 2017 1.

Sad Apelacyjny w Lodzi I Wydziat Cywilny w skladzie:
Przewodniczqcy : SSA Dariusz Limiera

Sedziowie : SA Michal Klos

SA Jacek Pasikowski (spr.)

Protokolant: stazysta Iga Kowalska

po rozpoznaniu w dniu 4 stycznia 2017 r. w Lodzi na rozprawie
sprawy z powbdztwa A. Z.

przeciwko (...) Spélce Akcyjnej z siedzibg w W.

o zaplate i ustalenie

na skutek apelacji obu stron

od wyroku Sadu Okregowego w Lodzi

z dnia 11 kwietnia 2016 r. sygn. akt II C 794/13

1. oddala obie apelacje;

2. znosi wzajemnie miedzy stronami koszty postepowania apelacyjnego.
Sygn. akt I ACa 813/16

UZASADNIENIE

Zaskarzonym wyrokiem z dnia 11 kwietnia 2016 roku Sad Okregowy w Lodzi, w sprawie z powodztwa A. Z., przeciwko
(...) Spolce Akeyjnej z siedzibg w W., zasadzil od strony pozwanej na rzecz powddki kwote 75.000 zlotych tytulem
zado$éuczynienia oraz kwote 2.985 zlotych tytulem renty na zwiekszone potrzeby za okres od dnia 2 grudnia 2010
roku do dnia 31 czerwca 2011 roku (pkt.1), oddalajac powodztwo w pozostalej czeSci (pkt.2), znidst wzajemnie miedzy
stronami koszty zastepstwa procesowego stron (pkt.3), nakazal Sciagnac¢ od pozwanej na rzecz Skarbu Panstwa —
Sadu Okregowego w Lodzi kwote 5.572 zlotych tytulem nie uiszczonych kosztéw sagdowych od uwzglednionej czesci
powodztwa (pkt.4), nie obciazyt powodki nie uiszczonymi kosztami sgdowymi od oddalonej czesci powddztwa (pkt.5).

Powyzszy wyrok zapadl na podstawie nastepujacych ustalen faktycznych dokonanych przez Sad I instancji:

W dniu 2 grudnia 2010 roku powddka podczas pelnienia dyzuru pielegniarskiego na Oddziale II Pulmonologii
Szpitala w Tuszynie, okolo godziny 153° poélizgnela sie na mokrej nawierzchni i upadia na prawe biodro. Na miejscu
zdarzenia udzielono powddce pierwszej pomocy, a nastepnie powddka zostala przewieziona do Szpitala Ministerstwa
Spraw Wewnetrznych i Administracji w L. (MSWiA), gdzie hospitalizowano ja na Oddziale O. - Urazowym. Po



wykonaniu badania RTG stwierdzono podkretarzowe zlamanie ko$ci udowej prawej oraz zmiany zwyrodnieniowe. W
dniu przyjecia zalozono powddce wyciag posredni i skierowano ja na zabieg operacyjny.

W dniu 3 grudnia 2010 roku powo6dka zostala zoperowana. Zespolono jej odlamy na otwarto blaszka (...) i Srubami.
Przebieg pooperacyjny byl niepowiklany. Nastepnie wdrozono wstepne usprawnianie, usunieto szwy z wygojonej rany
pooperacyjnej. W dniu 14 grudnia 2010 roku powddka zostala wypisana do domu z zaleceniem chodzenia o kulach
bez obciagzania prawej konczyny dolnej, wykonywania éwiczen oraz poddania sie kontroli w poradni ortopedycznej
za 4 tygodnie.

W dniu 11 lutego 2011 roku powddka ponownie przyjeta zostala do Szpitala MSWiA w L. z powodu destabilizacji
zespolenia. Dnia 14 lutego 2011 roku operacyjnie usunieto elementy zespolenia metalowego. Pobrano posiew z rany, w
ktérym wyhodowano gronkoweca zlocistego wrazliwego na metycyline. Wdrozono antybiotykoterapie. W wykonanych
badaniach RTG stwierdzono szpotawe ustawienie odlaméw, obecno$é licznych odtaméw poérednich, brak cech zrostu
odlamoéw, obecno$¢ stawu rzekomego kosci lonowej i kulszowej lewej. Po ustapieniu objawow zapalenia powddka
ponownie zostala zoperowana. W dniu 15 kwietnia 2011 roku wykonano zabieg zespolenia zlamania kosci udowej z
uzyciem blaszki ,,H. — plate” system. Przebieg pooperacyjny byt niepowiklany, po 14 dniach od operacji zdjeto powddce
szwy z wygojonej rany. Powodke wypisano do domu w dniu 29 kwietnia 2011 roku z zaleceniem fotelowo - 16zkowego
trybu zycia, kontynuowania profilaktyki przeciwzakrzepowej, zalecono ¢wiczenia usprawniajace wedtug instrukeji i
kontrole w poradni ortopedycznej za 6 tygodni.

Ponownie powddka zostala przyjeta do Szpitala MSWiA w L. w dniu 10 sierpnia 2011 roku z objawami stanu zapalnego
w okolicy stawu rzekomego kosci udowej prawej. Stwierdzono wéwczas pekniecie zalozonej plytki bez cech zrostu
kosci.

W dniu 17 sierpnia 2011 roku przeprowadzono czwarty zabieg operacyjny - usunieto powddce metal, dokonano
rewizji ogniska ropnego implantujac 3 gabki garamycynowe. Zatozono wyciag bezposredni nadkolanowy. Stosowano
antybiotykoterapie przed i po zabiegu. Z posiewu ponownie wyhodowano gronkowca zlocistego wrazliwego na
metycyline. Po leczeniu wywolanego przez gronkowca zlocistego stanu zapalnego, przeprowadzono w dniu 13
pazdziernika 2011 roku pigta operacje polegajaca na dokonaniu proéby stabilizacji odlaméw gwozdziem (...). S. nie
uzyskano stabilizacji odtaméw i z tego powodu podjeto decyzje o zalozeniu fiksatora zewnetrznego. W dniu 2 listopada
2011 roku fiksator ulegt destabilizacji wskutek wytamania grotéw. Kontynuowano unieruchomienie konczyny na
wyciagu bezposrednim. Podczas pobytu w szpitalu powddka zostala poddana rehabilitacji przyt6zkowej, prowadzono
wobec niej postepowanie przeciwodlezynowe. W badaniu RTG odnotowano znieksztalcenie i przebudowe kostna z
nawarstwieniami pozapalnymi. Widoczna byla szczelina przetlomu szerokosci do 3 centymetréw. W dniu 23 grudnia
2011 roku wypisano powddke do domu z zakazem wstawania i obcigzania prawej koficzyny dolnej, utrzymania wyciagu
posredniego prawej konczyny dolnej, prowadzenia fotelowo - l6zkowego trybu zycia, zakladania podkolanoéwek
przeciwobrzekowych.

W okresie od dnia 16 stycznia 2012 roku do dnia 20 stycznia 2012 roku powddka kolejny raz przebywata w Oddziale
Ortopedii Szpitala MSWiA. Dokonano wéwczas kontroli klinicznej i radiologicznej. Powodke wypisano do domu z
zaleceniem pionizacji o balkonik z odcigzaniem prawej koniczyny dolne;j.

Podczas pobytu w szpitalu od dnia 20 lutego 2012 roku do dnia 27 lutego 2012 roku dokonano u powddki kontroli
radiologicznej, wykonano badanie CT, w ktérym opisano cechy zapalenia.

Ponownie powodka przebywala w Szpitalu MSWiA w okresie od dnia 13 kwietnia 2012 roku do dnia 11 maja 2012
roku. Dokonano wowczas wszczepienia endoprotezy stawu biodrowego prawego. Bezposrednio po zabiegu u powddki
doszlo do zwichniecia protezy. Z tego powodu zalozono jej rozworke w bucikach gipsowych. Powstala odlezyna na
prawej piecie. Po wygojeniu rany pooperacyjnej, w dniu 11 maja 2012 roku, powodke wypisano do domu z zaleceniami
lezenia - zezwolono na siadanie bez opuszczania nég, zakazano lezenia na boku, zalecono kontynuacje éwiczen wedlug
programu, pielegnacje odlezyny prawej piety.



Zgodnie z zaleceniem powodka po raz kolejny zostala przyjeta do szpitala w dniu 11 czerwca 2012 roku. W
badaniu klinicznym i RTG nie stwierdzono cech obluzowania elementéw protezy. Powddke spionizowano, wdrozono
usprawnianie. U powodki utrzymywala sie odlezyna na piecie. W dniu 22 czerwca 2012 roku przekazano powddke do
Oddzialu (...) celem usprawniania.

W okresie od dnia 9 sierpnia 2012 roku do dnia 20 wrze$nia 2012 roku powddka przebywala na leczeniu
usprawniajacym w Oddziale (...) Szpitala w T.. Chodzila z asekuracja dwdch kul. Dodatkowo rozpoznano u powo6dki
chorobe zwyrodnieniowa kregostupa szyjnego i ledzwiowego.

W okresach miedzy pobytami w szpitalu powddka zglaszala sie na kontrole ambulatoryjne do (...) przy Szpitalu
MSWiA w L. w dniach: 12,13 stycznia 2011 1., 22 lutego 2011 r., 8 czerwca 2011 1., 11 Sierpnia 2011 r., 18 lipca 2012 .,
26 wrze$nia 2012 r., 28 listopada 2012 r., 9 stycznia 2013 r., 24 kwietnia 2013 r., 31 lipca 2013 1.

Powodka odbyta takze w dniach 29 kwietnia 2013 r., 21 maja 2013 r., 1 sierpnia 2013 r. i 21 stycznia 2014 r. wizyty
u psychiatry.

Zastosowane u powodki w Szpitalu MSWiA w L. leczenie ortopedyczne bylo prawidlowe i zgodne z zasadami sztuki
lekarskiej. Zostalo ono jednak powiklane zakazeniem, co w sposob istotny wplynelo na proces gojenia sie zlamania i
bylo przyczyna braku zrostu odlaméw po kolejnych zabiegach operacyjnych. Powddka w zwigzku z tym musiala byc
wielokrotnie hospitalizowana.

Trwaly uszczerbek na zdrowiu powddki, z punktu widzenia ortopedycznego, zwigzany z przebytym zlamaniem
podkretarzowym kosci udowej wynosi 30%, natomiast uszczerbek dlugotrwaly, zwiazany z powiklaniem zrostu i
stanem zapalnym - 65%.

Do zakazenia powodki gronkowcem zlocistym doszlo podczas zabiegu chirurgicznego w dniu 3 grudnia 2010 roku
Zakazenie miejsca operowanego u powodki, z punktu widzenia choréb zakaznych bylo szpitalne.

Przy niepowiklanym zakazeniem, korzystnym przebiegu okresu pooperacyjnego zrost odlaméw u powodki mogtby
nastapi¢ po okresie od 6 do 9 miesiecy. Leczenie powddki wdwcezas mogloby ograniczy¢ sie do jednego zabiegu
operacyjnego. Brak zrostu odlaméw w sposob istotny przedluzyl okres niezbednej powodce pomocy 0s6b trzecich. Przy
optymalnym przebiegu okresu rekonwalescencji powddki pomoc taka bylaby jej potrzebna w wymiarze pieciu godzin
dziennie w okresie 2 pierwszych miesiecy po operacji i trzech godziny dziennie w okresie kolejnych 4 miesiecy. Po p6t
roku od zdarzenia zaawansowany proces zrostu odtaméw pozwolilby na pelne obciazanie koniczyny z asekuracja jednej
kuli. Wowcezas powddka moglaby byé sprawna w samoobstudze i tym samym nie wymagalaby pomocy w wykonywaniu
podstawowych czynnosci Zycia codziennego.

Powodka leczona byta w uspolecznionych placéwkach stuzby zdrowia i nie ponosita kosztow tego leczenia.

W szpitalu powddka byla odwiedzana przez rodzine 2 razy w tygodniu. Maz powddki dojezdzat do niej samochodem
D. (...) o pojemnoéci 1,4 cm?3, na gaz. Zapewnil jej takze przewdz ze szpitala po pierwszym pobycie. W pozostalych
przypadkach do szpitala i ze szpitala MSWiA powodka wozona byla karetka. Od miejsca zamieszkania powodki do
szpitala MSWiA jest okoto 50 kilometréw. Podczas pobytu w szpitalach maz powddki pomagat jej w higienie, dowozit
leki, suplementy. Réwniez maz powbddki dowozil ja na rehabilitacje do P. i raz na rehabilitacje w sanatorium w C..

Z punktu widzenia psychiatrycznego wypadek z dnia 2 grudnia 2010 roku nie spowodowat u powodki zaburzen
depresyjnych nastroju. Gorsze funkcjonowanie powddki w zakresie zdrowia psychicznego spowodowane bylo
dlugotrwalym unieruchomieniem, dolegliwoSciami, ograniczeniami, niepewnoscia co do rokowan i zwigzane bylo
z powiklaniami po operacji. Spowodowalo to wlaczenie do leczenia powo6dki hydroksyzyny. Z punktu widzenia
psychiatrycznego nie stwierdzono u powodki objawow spetniajacych kryteria zespolu stresu pourazowego.



Z punktu widzenia psychologicznego u powodki wystgpily zaburzenia nastroju, przejawiajace sie sktonnoscia do
placzu, uzalania sie nad soba, poczuciem braku perspektyw, krzywdy, koncentracja na przykrych doznaniach
z przeszloSci, odczuwanych dolegliwoéciach i ograniczeniach. Zachowania te sa3 uwarunkowane przedmiotowym
wypadkiem oraz dlugotrwalym leczeniem i utrzymujacymi sie dolegliwoSciami i ograniczeniami. Powodka wykazuje
cechy zaburzen stresowych pourazowych.

Cierpienia fizyczne powddki w ocenie ortopedycznej byly bardzo duze w okresie péttora roku trwania powiklan
zapalnych i zwigzanych z brakiem zrostu odlaméw.

Z punktu widzenia psychiatrycznego cierpienia powodki zwigzane z wypadkiem z dnia 2 grudnia 2010 roku byly
umiarkowanego stopnia.

Od chwili wypadku przez okres leczenia rozmiar cierpien powo6dki byl, w ocenie psychologicznej, bardzo duzy zar6wno
ze wzgledu na bdl, ktérego doswiadczala, kolejne powiklania, ktérych konsekwencjg byly kolejne zabiegi operacyjne,
wielomiesieczne unieruchomienie, konieczno$é bycia zalezng od oséb trzecich w wiekszo$ci sytuacji zyciowych.

Aktualnie powodka nie wymaga leczenia farmakologicznego ani usprawniajacego. Rokowanie na przyszto$¢ w zwiazku
z doznanym zlamaniem prawego biodra jest niepewne. Wigze sie z mozliwo$cia nawrotu infekcji, a takze obluzowania
elementéw endoprotezy w przyszlosci.

Z punktu widzenia psychiatrycznego, obecnie u powo6dki nie wystepuja objawy nerwicowe - nie ujawnia objawow
psychopatologicznych mogacych utrudniaé¢ codzienne funkcjonowanie w réznych rolach spolecznych.

Powddka mimo uplywu czasu, w ocenie psychologicznej, nadal reaguje lekiem na widok mokrych nawierzchni, unika
wchodzenia na nawierzchnie, ktére wydaja sie mokre, boi sie upadku i dlatego obserwuje uwaznie podloze po ktorym
chodzi, potrzebuje asekuracji, czesto pojawiaja sie wspomnienia wypadku i poszczegélnych sytuacjach z okresu
leczenia. W chwili obecnej mimo zakonczonego leczenia powodka jest osobg niepelnosprawng, wymagajaca pomocy
0sob trzecich, nie moze wréci¢ do pracy zawodowej i dalej rozwijaé¢ sie w wybranym kierunku, co wywoluje w niej
frustracje i poglebia zaburzenia nastroju.

(...) Spotka Akcyjna z siedziba w W. zawarla z Wojewddzkim Zespolem Zakladow Opieki Zdrowotnej Centrum (...) w
L. umowe ubezpieczenia odpowiedzialno$ci cywilnej deliktowo kontraktowej zakladu opieki zdrowotnej z wlaczeniem
szpitalnictwa, potwierdzony polisa nr (...), obejmujaca okres ubezpieczenia od 1 stycznia 2010 roku do 31 grudnia 2010
roku, w oparciu o ogblne warunki ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej lekarzy, przedstawicieli innych zawodow
medycznych oraz zakladow opieki zdrowotnej, zatwierdzone uchwalg zarzadu (...) S.A. Nr (...) z dnia 28 czerwca
2007 roku. Suma gwarancyjna zostala ustalona na kwote 250.000 zt w przypadku szkéd osobowych poniesionych
przez pracownikow, bedace nastepstwem wypadkdéw przy pracy, z udzialem wlasnym szpitala w przypadku szkéd
osobowych w wysoko$ci 5 %, oraz franszyza redukcyjna stanowigca wysokoéé §wiadczenia wyplaconego na podstawie
Ustawy o ubezpieczeniach spolecznych z tytutu wypadkdéw przy pracy i chor6éb zawodowych.

Powodka byla zatrudniona w Wojew6dzkim Zespole ZOZ Centrum (...) w L. na pelen etat na stanowisku pielegniarka-
specjalistka w okresie od dnia 10 stycznia 2006 roku do dnia 31 pazdziernika 2011 roku S. wynagrodzenie powddki za
okres od wrze$nia 2010 roku do listopada 2010 roku wynosilo brutto 3.685,39 zl.

Po wypadku umowa o prace z powoddka zostala rozwigzana z powodu dtugotrwalej niezdolnoéci do pracy.

Powodka zglosila szkode Wojewddzkiemu Zespotowi (...) w L. pismem z dnia 16 grudnia 2011 roku, ktéry przekazal w
dniu 9 stycznia 2012 roku sprawe stronie pozwanej. W toku postepowania likwidacyjnego pozwany wyplacil powodce
kwoty: 30.000 zlotych tytulem zadoSéuczynienia, 1.500 zlotych tytulem kosztéw leczenia, 3.500 zlotych tytulem
kosztow opieki. Zaklad Ubezpieczen Spotecznych przyznal powddce jednorazowe odszkodowanie z tytulu wypadku
przy pracy w wysokoSci 38.700 zlotych.



Po wypadku powddka pobierala zasilek chorobowy od dnia 3 grudnia 2010 roku do dnia 2 czerwca 2011 roku, a
nastepnie $wiadczenie rehabilitacyjne w wysoko$ci 100% wynagrodzenia z uwagi na wypadek przy pracy.

W zwiazku z przedmiotowym wypadkiem powodka aktualnie otrzymuje rente z Zakladu Ubezpieczen Spolecznych z
powodu calkowitej niezdolnoSci do pracy w kwocie 2016,14 zlotych.

W momencie wypadku to jest w grudniu 2010 roku, pow6dka mieszkala z mezem i 9o- letniag matka. Gdy powodka
byla w domu, opiekowala sie nia jej mama, ktora w czasie podawania lekow przewrocila sie i ztamana szyjke udowa.
Po tym wypadku maz powo6dki musial zaopiekowac sie takze teSciowa. Poza mezem powddke w szpitalu odwiedzaly
kolezanki z pracy. Powodka nie ma rodziny w E...

Przed wypadkiem, powodka wraz z mezem czesto chodzila na spacery, wyjezdzala. Po wypadku sytuacja ulegta
zmianie. Powodka stala sie nerwowa, nie moze spaé, nie moze dluzej chodzié¢, potrzebuje stalej opieki drugiej osoby,
nie mozna z nig i$¢ na dluzszy spacer. Z uwagi na zobowigzania wobec banku wystepuje w rodzinie powodki stres
zwigzany ze splata kredytu.

Po dokonaniu oceny zgromadzonego materiatu dowodowego Sad Okregowy uznal, ze powddztwo zastugiwalo na
uwzglednienie jedynie w czesci. Powodka wskazala, ze dochodzone pozwem kwoty wiaza sie z wypadkiem, jakiemu
ulegla w pracy w dniu 2 grudnia 2010 r. Jako podmiot odpowiedzialny za szkode wskazala pracodawce - Wojewddzki
Zespol (...)wh.ipozwala (...) Zaklad (...) jako jego ubezpieczyciela .Tym samym powddka zakre§lita ramy podmiotowe
i przedmiotowe powodztwa, postepowania dowodowego, ale takze obrony podjetej przez strone pozwang w procesie.
Dlatego tez Sad Okregowy za nieskuteczne dla odpowiedzialnoSci strony pozwanej uznal stanowisko powodki,
wyrazone w piSémie z dnia 3 lutego 2016 roku, wyrazone po trzech latach trwania procesu i przeprowadzeniu
obszernego postepowania dowodowego, jakoby strona pozwana ponosila odpowiedzialno$¢ w niniejszej sprawie
rowniez za zakazenie gronkowcem zlocistym, ktére nastapilo w Szpitalu Ministerstwa Spraw Wewnetrznych i
Administracji w L. z tego powodu, ze byla ubezpieczycielem tego podmiotu i to niezaleznie od tego czy zakazenie to
jest odpowiedzialne za stan zdrowia powodki czy tez nie.

Zdaniem Sadu I instancji, pomijajac okoliczno$c, ze ten sposob wyrazenia stanowiska procesowego przerzuca
obowiazek wykazania podmiotu odpowiedzialnego za stan zdrowia powddki na strone pozwana, z pisma powddki
nie wynika jednoznacznie, ze istotnie dochodzi o odpowiedzialno$ci strony pozwanej w zwigzku z zakazeniem, to
dodatkowo brak jest wskazania zakresu w jakim odpowiedzialnoé¢ z tego tytulu mialaby nastapi¢ tzn. w jakiej
czeSci strona pozwana mialaby odpowiada¢ w procesie jako ubezpieczyciel pracodawcy powodki, a w jakim jako
ubezpieczyciel placowki medycznej, ktora udzielala powddce §wiadczen zdrowotnych, co nie jest obojetne z punktu
widzenia warunkow ubezpieczenia i mozliwosci podjecia okreslonych akeji procesowych przez strone pozwang. Tym
samym Sad Okregowy uznal, Ze rozpoznanie przedmiotowej sprawy winno zostac ograniczone do podstawy faktycznej
zakre$lonej przez powodke w pozwie.

Jak wskazano w uzasadnieniu zaskarzonego wyroku, strona pozwana nie kwestionowala zasady swojej
odpowiedzialnoSci za skutki wypadku jakiemu ulegla powddka w dniu 2 grudnia 2010 roku. Analizujgc okolicznosci
faktyczne rozpatrywanej sprawy Sad I instancji, kierujac sie tre$cia opinii bieglych lekarzy wydanych w sprawie, uznal
za zasadne zadanie zado$c¢uczynienia na rzecz powodki w tacznej kwocie 105.000 ztotych. Przy okresleniu wysoko$ci
zado$¢uczynienia Sagd Okregowy mial na wzgledzie, ze na skutek upadku powddka doznala uszkodzenia ciala w
postaci podkretarzowego zlamania ko$ci udowej prawej, skutkujacego koniecznoécig wykonania zabiegu operacyjnego
izespolenia odtamoéw blaszka i érubami. Powodka przez ponad 10 dni zmuszona byla przebywaé w szpitalu, nastepnie
zostala wypisana do domu z zaleceniem chodzenia o kulach bez obciazania prawej konczyny dolnej. Obrazenia
te spowodowaly, ze powodka zostala ograniczona w samoobstudze. Na skutek zdarzenia ze zdrowej, aktywnej
kobiety stala sie osoba uzalezniona od pomocy innych oso6b, znacznie ograniczona w codziennym funkcjonowaniu,
wyizolowana od $rodowiska, do$wiadczajaca dyskomfortu zwigzanego z konieczno$cia poddawania sie zabiegom
higienicznym przy pomocy innych osob, jak réwniez nie mogaca funkcjonowaé w dotychczasowy sposéb w Srodowisku
domowym i rodzinnym. Na skutek przedmiotowego zdarzenia pow6dka doznala cierpien fizycznych i psychicznych,



chot¢ gdyby powiaza¢ je wylacznie z leczeniem skutkéw upadku nie bylyby one az tak dlugotrwale jak mialy miejsce
w zwiagzku z powiklaniami wynikajacymi z zakazeniem gronkowcem zlocistym. Cierpienia te wiazaly sie przede
wszystkim z ograniczeniem w poruszaniu, bélem, pozbawieniem mozliwoS$ci aktywno$ci zawodowej, towarzyskiej, jak
rowniez fizycznej. Wypadek i jego nastepstwa staly sie rowniez przyczyna zaburzen w funkcjonowaniu powodki w
sferze psychologicznej. Stanowily dla powddki zrédlo stresu powodujace zaburzenia nastroju, sklonno$é do ptaczu,
poczucia krzywdy.

W ocenie Sadu Okregowego brak bylo podstaw do wigzania wszystkich zaburzen stanu zdrowia powodki jedynie z
wypadkiem, jakiemu ulegla w pracy w dniu 2 grudnia 2010 roku. Z dokumentéw znajdujgcych sie w aktach niniejszej
sprawy, a przede wszystkim z opinii bieglych z zakresu chor6b zakaznych oraz ortopedii wynikalo bowiem, ze czas
trwania leczenia powodki, jego przebieg w przewazajacej czeSci byl wynikiem nie doznanego w wyniku upadku
zlamania, a jego powiklania zakazeniem. To wla$nie zakazenie bylo przyczyna braku zrostu odlaméw po kolejnych
zabiegach operacyjnych u powo6dki oraz jej wielokrotnych hospitalizacji. Przy niepowiklanym zakazeniem, korzystnym
przebiegu okresu pooperacyjnego leczenie powo6dki byloby znacznie krotsze, i jak mozna przypuszczaé, stwarzaloby
nadzieje na powrét do trybu zycia sprzed wypadku. Takze dolegliwo$ci bolowe zapewne bylyby mniejsze. Nadto bez
wplywu na ocene wysoko$ci naleznego powodce zado$éuczynienia nie moglt pozostaé trwaly uszczerbek na zdrowiu
wynikajacy wylacznie z przebytego urazu, ktoéry zostal oceniony przez biegltego ortopede na 30%.

Majac powyzsze na wzgledzie, jak rowniez biorac pod uwage nasilenie oraz czas trwania dolegliwosci fizycznych
i psychicznych powddki, zwigzanych z nastepstwami przedmiotowego zdarzenia, Sad Okregowy doszedl do
przekonania, ze do zasadzenia na jej rzecz na podstawie art. 445 § 1 k.c. w zwiazku z art. 444 § 1 k.c. tytulem
zado$éuczynienia , po odliczeniu kwoty wyplaconej juz przez strone pozwana w toku postepowania likwidacyjnego,
pozostala kwota 75.000 zl.

Powodka domagala sie ponadto renty na zwiekszone potrzeby oraz z tytulu utraconych dochodéw i widokéw na
przyszlosé. Roszczenia te znajduja, co do zasady, podstawe w art. 444 § 2 k.c. Jak wynikalo z opinii biegltego ortopedy,
rozwazania na temat zwiekszonych potrzeb powddki, bedacych nastepstwem wypadku, jakiemu ulegla ona w dniu 2
grudnia 2010 roku nalezalo ograniczy¢ do okresu wynoszacego od 6 do maksymalnie 9 miesiecy od daty zdarzenia.
W tym czasie i w odniesieniu do przedmiotowego zdarzenia zwiekszone potrzeby powodki wigzaly sie z koniecznoScia
zapewnienia jej pomocy oséb trzecich, kosztami dojazdéw rodziny w odwiedziny podczas pobytu w szpitalu oraz na
wizyty lekarskie.

Jak wskazal Sad I instancji, wedlug opinii bieglego ortopedy, ktorej wnioski nie zostaly podwazone, przy optymalnym
przebiegu okresu rekonwalescencji pow6dki pomoc innych os6b bytaby powoddce potrzebna w wymiarze pieciu godzin
dziennie, w okresie 2 pierwszych miesiecy po pierwszej operacji, ktéra miala miejsce w dniu 3 grudnia 2010 roku i
i wymiarze trzech godziny dziennie w okresie kolejnych 4 miesiecy. Po p6} roku od zdarzenia zaawansowany proces
zrostu odlamoéw pozwolilby na pelne obcigzanie konczyny z asekuracja jednej kuli. Wowcezas powddka moglaby by¢
sprawna w samoobstudze i tym samym nie wymagalaby pomocy w wykonywaniu podstawowych czynno$ci zycia
codziennego. Majac to na wzgledzie, Sad Okregowy za uzasadnione uznat wydatki poniesione przez powodke z tytutu
opieki o0so6b trzecich w okresie od dnia 2 grudnia 2010 roku do dnia 3 czerwca 2011 roku, a tym samym }acznie koszty
opieki i pomocy ze strony os6b trzecich wyniosty w tym czasie 6.365 zlotych. Od kwoty tej nalezato odja¢ kwote 3.500
z} juz wyplacona powodce przez strone pozwang w toku postepowania likwidacyjnego. Ostatecznie zatem do wyplaty
na rzecz powodki z tego tytulu pozostala kwota 2.865 ztotych.

Przy obliczaniu kosztow zwiekszonych potrzeb powddki Sad Okregowy uwzglednit takze dojazdy meza powodki z
miejsca zamieszkania do Szpitala MSWiA w L. w celu odwiedzin oraz jeden przejazd po powddke w celu odebrania
jej ze szpitala. W tym celu, w élad za zeznaniami powédki, éwiadka J. Z. oraz opinii bieglego ortopedy Sad I instancji
przyjal, ze uzasadnione koszty z tego tytulu wyniosly 120 zlotych. Z poczynionych ustalenn wynikalo bowiem, ze
odwiedziny takie pozostawalyby w zwigzku z wypadkiem podczas pierwszego pobytu powddki w szpitalu, odbywaly
sie dwa razy w tygodniu, maz powodki pokonywal odleglo$c ok. 50 km w jedna strone samochodem o pojemnoéci 1,4 1
na gaz, ktory spalat ( wedlug informacji dostepnych na stronach internetowych ) od 7,71 do maksymalnie 111/100 km.



Oznacza to, ze w obliczeniach nalezalo uwzglednic 4 przejazdy w celu odwiedzin oraz jeden przejazd po powoddke, co
lacznie dalo przejechanych 500 kilometrow. Przyjmujac spalanie mieszczace sie w wyzej wskazanych granicach na 10
1/100 km nalezalo przyjaé zuzycie okolo 50 litrow gazu. Biorac pod uwage ceny (...) w grudniu 2010 roku, wynoszace
2,40 z}/1 do zaplaty na rzecz powddki pozostala z tego tytulu wskazana wyzej kwota.

W $wietle zebranego w sprawie materialu dowodowego za nieuzasadnione natomiast Sad Okregowy uznal zadanie
zwrotu kosztow lekéw i leczenia. Z opinii bieglego ortopedy nie wynikalo, aby w zwiazku z leczeniem zlamania
powbdka zmuszona byla ponosi¢ jakiekolwiek koszty z tego tytulu. Leczenie powddki odbywalo sie w ramach
Narodowego Funduszu Zdrowia, a powddka miala zapewnione wszelkie niezbedne jej leki i materialy opatrunkowe.
Powodka nie wskazala zreszta jakie konkretne koszty zlozyly sie na leczenie przedmiotowego zlamania. Nadto strona
pozwana wyplacila powddce z tego tytulu kwote 1500 zlotych. Za nieudowodnione ani co do rodzaju, ani co do
wysokoSci Sad I instancji uznal wskazywane przez powddke koszty diety oraz suplementow.

Jak wskazal Sad I instancji nie zastugiwalo réwniez na uwzglednienie roszczenie powddki o zasadzenie pozostalych
kwot skladajacych sie na dochodzong przez nig rente wyréwnawcza, to jest z tytulu utraconych dochodow, czy
zmniejszenia widokéw na przyszlosé. Zdarzenie, ktore bylo przedmiotem rozpoznania zostalo bowiem uznane za
wypadek przy pracy i w zwiazku z tym powddka w okresie 9 miesiecy podawanym przez bieglego ortopede jako
uzasadniony dla leczenia nastepstw przedmiotowego wypadku, od daty zdarzenia otrzymala §wiadczenia w wysoko$ci
100% jej wynagrodzenia. Nie ma takze podstaw do przyjecia, aby zmniejszenie widokéw powodzenia powodki na
przyszlo$¢ zwiazane bylo z przedmiotowym wypadkiem. Skutkowalo to zatem oddaleniem zadanh pow6dki w pozostalej
czesci.

Jak wskazano w uzasadnieniu zaskarzonego wyroku, poniewaz powodka nie wykazala, ze jakiekolwiek skutki samego
urazu, nie objete podstawa niniejszego sporu, moga jeszcze sie ujawnié w przyszloSci, a w szczegdlnos$ci czy moment
ich ujawnienia nie przekroczy okresu ich przedawnienia, brak bylo podstaw do uznania istnienia po jej stronie
interesu prawnego w ustaleniu odpowiedzialnoS$ci strony pozwanej za nastepstwa wypadku, jakie moga ujawnié sie
w przyszloéci (art. 189 k.p.c.)

O kosztach procesu Sad Okregowy rozstrzygnal w oparciu o wyrazong w art. 100 k.p.c. zasade stosunkowego
rozdzielenie kosztoéw, zas na mocy art. 102 k.p.c. nie obciazyt powo6dki kosztami sadowymi.

Apelacje od powyzszego wyroku zlozyly obie strony.
I. Powddka w swojej apelacji zaskarzyla wyrok w czeéci oddalajacej powbdztwo, tj. w zakresie pkt 2 i 3 zarzucajac:
1. obraze przepisow prawa materialnego, poprzez:

a) naruszenie art. 361 § 1 k.c., poprzez jego bledne zastosowanie, skutkujace przyjeciem, ze brak zrostu ztamanej ko$ci
udowej powddki nie jest normalnym nastepstwem leczenia przezkretarzowego zlamania koSci udowej doznanego
przez powddke;

b) niezastosowanie art. 444 § 2 k.c., poprzez oddalenie powodztwa o rente w czeSci wykraczajacej ponad kwote
2.985 zl, pomimo przeslanki jego zastosowania, przejawiajacej sie utrata zdolnosSci do zarobkowania oraz zmniejszenia
widokéw powodzenia na przyszlo$c oraz zwiekszenia potrzeb powodki, w tym z przyczyn zastosowania przez sprawce
szkody normy okre$§lonej w art. 53 k.p., skutkujacej utratg dochodu przez powoddke;

1. obraze przepiséw procedury, ktéra miala istotny wplyw na wynik sprawy, a mianowicie:

a) art. 187 § 2 k.p.c., w zwiazku z art. 217 § 1 k.p.c. i art. art. 233 k.p.c. poprzez uznanie, ze okoliczno$ci faktyczne
powodztwa, w czesci opisujacej nastepstwa powiklanego zakazeniem gronkowcem metycylinowowrazliwym leczenia
powodki nie skutkujg uznaniem odpowiedzialno$ci cywilnej pozwanego i nie mieszcza sie w roszczeniu pozwu oraz
ustaleniach faktycznych wynikajacych z twierdzen powodki oraz zebranego materiatu dowodowego, a takze dowolng



ocene przeprowadzonych dowodéw, dokonana w spos6b ukierunkowany na pominiecie odpowiedzialno$ci cywilnej
pozwanego za szkody zwigzane z powiklanym zakazeniem szpitalnym etapem leczenia powddki;

b) art. 231 k.p.c. poprzez pominiecie domniemania faktycznego wynikajacego z tresci pisma pozwanego z dnia 26
czerwcea 2015 1., kwestionujacego powstanie u powddki zakazenia szpitalnego, do ktorego moglo dojs¢ w ZOZ MSWiA
w L., co powinno skutkowaé uznaniem, iz pozwany wycofal sie ze swojego twierdzenia o bledzie medycznym w w/w
zakladzie opieki zdrowotnej, a zatem zakres odpowiedzialno$ci pozwanego jest miedzy stronami bezsporny, a takze
pominiecie domniemania faktycznego w przedmiocie pozytywnego wplywu stosowania suplementéw diety i diety
zroéznicowanej na zwiekszenie tempa rekonwalescencji (powrotu do zdrowia);

c) art. 316 § 1 k.p.c., poprzez wydanie wyroku z pominieciem stanu rzeczy istniejgcego w chwili zamkniecia sprawy,
w szczegblnoSci poprzez pominiecie przedstawionych podstaw odpowiedzialno$ci pozwanego za szkode wynikla
wskutek zakazenia pow6dki w zakladzie opieki zdrowotnej, za ktory odpowiedzialno$é przejal pozwany na podstawie
zawartej obowigzkowej umowy odpowiedzialnoéci cywilnej, tym samym skutkujace bledem w ustaleniach faktycznych
poprzez pominiecie, iz pozwany zwigzany byl umowa ubezpieczenia z tytulu odpowiedzialnoS$ci cywilnej z ZOZ MSWiA
w L., w ktérym doszlo do zakazenia gronkowcem metycylino wrazliwym,;

d) art. 328 § 2 k.p.c. poprzez nieokreslenie w uzasadnieniu zaskarzonego wyroku przyczyn dla ktérych Sad I instancji
odmoéwit wiary dowodom przedstawionym przez powoda na okoliczno$é odpowiedzialnoSci pozwanego za szkode
wynikla wskutek zakazenia powodki w zakladzie opieki zdrowotnej, za ktéry odpowiedzialno$¢ przejal pozwany na
podstawie zawartej obowigzkowej umowy odpowiedzialnos$ci cywilnej oraz dowodom przedstawionym na okoliczno$é
zasadnoSci i wymiaru renty wyréwnawczej, w tym pisma z dnia 25 pazdziernika 2011 r. dotyczacego rozwigzania
umowy o prace powddki w trybie art. 53 k.p. i jego wplywu na utrate dochodéw przez powodke;

e) art. 322 k.p.c., poprzez jego niezastosowanie w toku orzekania w zakresie powodztwa o rente, tym samym
pominiecie oczywistych i logicznych uwarunkowan stanu zdrowia powoédki uniemozliwiajacych lub znaczaco
utrudniajacych zebranie pelnego materialu dowodowego umozliwiajacego precyzyjne okreslenie wysoko$ci naleznej
renty, zwlaszcza w zakresie renty z tytulu zwiekszenia potrzeb powddki i zmniejszenie widokéw powodzenia na
przyszlosé;

f) art. 189 k.p.c. poprzez oddalenie powo6dztwa o ustalenie odpowiedzialno$ci pozwanego za szkody mogace wystapié¢
w przyszlo$ci, pomimo oczywistego interesu powodki w orzeczeniu odpowiedzialno$ci pozwanego na przysztosc;

W konkluzji pow6dka wniosla o zmiane zaskarzonego wyroku poprzez zasadzenie kwot objetych roszczeniem pozwu,
tj. 81.300 1zl tytulem zadoSéuczynienia za bol i cierpienie; 61.726,21 zl tytulem skapitalizowanej renty za okres od
2 grudnia 2010 r. do 31 maja 2013 r., w zwigzku z calkowita niezdolno$cia do pracy na skutek wypadku w pracy,
zwiekszeniem potrzeb, oraz zmniejszeniem widokéw powodzenia na przysztosc ( (...),49 X 29 miesiecy); 2.128,49 z}
miesiecznie tytulem biezacej renty od dnia 1 czerwca 2013 r. oraz ustalenie odpowiedzialno$ci pozwanego za szkody
mogace wystapié w przyszloéci. Powodka wniosla takze o zasadzenie od pozwanej kosztéw postepowania, w tym
kosztow zastepstwa procesowego za postepowanie przed Sadem I i IT instancji.

II. Strona pozwana powyzszy wyrok zaskarzyla w czesci, tj. w zakresie punktu 1 ponad kwote 31.050 zl, tj. w zakresie
kwoty 43.950 zl wraz z kosztami postepowania w caloéci i zarzucajac:

1. naruszenie przepisu prawa materialnego, tj. art. 805 k.c., 822 § 1 i 2 k.c. i 353" k.c. poprzez pominiecie
faktu, ze stosownie do zawartej umowy ubezpieczenia odpowiedzialno$ci cywilnej, pozwana odpowiada w granicach
odpowiedzialnoéci szpitala do sumy gwarancyjnej 250.000 zt w przypadku szkdd osobowych poniesionych przez
pracownikéw, bedacych nastepstwem wypadkoéw przy pracy, z udzialem wlasnym szpitala w przypadku szkdéd
osobowych w wysokos$ci 5%, oraz franszyza redukcyjna stanowiaca wysoko$¢ §wiadczenia wyplaconego na podstawie
Ustawy o ubezpieczeniach spolecznych z tytulu wypadkéw przy pracy i chordb zawodowych, a tym samym zasgdzenie
od pozwanej kwoty przekraczajacej granice odpowiedzialno$ci ubezpieczyciela.



2. naruszenie przepisu prawa procesowego, tj. art. 319 k.p.c. poprzez pominiecie ograniczenia odpowiedzialnosci
pozwanej, wynikajacego z zawartej umowy ubezpieczenia.

W konkluzji skarzaca wniosla o zmiane zaskarzonego wyroku i oddalenie powddztwa w zaskarzonej czesci,
skorygowanie postanowienia o kosztach procesu zawartego w punktach 3,4 i 5 sentencji wyroku oraz o zasgdzenie
od powddki na rzecz pozwanej kosztéw postepowania apelacyjnego, w tym kosztéw zastepstwa procesowego
pelnomocnika bedgcego radcg prawnym.

W odpowiedzi na apelacje powddka wniosta o oddalenie apelacji pozwane;j.
Sad Apelacyjny zwazyl, co nastepuje:
Zadna z wniesionych apelacji nie jest zasadna.

Nie budzi watpliwosci, ze podstawg odpowiedzialnoéci strony pozwanej jest zawarta przez ubezpieczyciela z
Wojewo6dzkim Zespolem Zakladow Opieki Zdrowotnej Centrum (...) w E. umowa ubezpieczenia odpowiedzialnoSci
cywilnej deliktowo kontraktowej zakladu opieki zdrowotnej z wlaczeniem szpitalnictwa, potwierdzona polisg nr
(...), obejmujaca okres ubezpieczenia od dnia 1 stycznia 2010 roku do dnia 31 grudnia 2010 roku, w oparciu o
ogoblne warunki ubezpieczenia odpowiedzialnoéci cywilnej lekarzy, przedstawicieli innych zawodéw medycznych oraz
zakladow opieki zdrowotnej, zatwierdzone uchwalg zarzadu (...) S.A. Nr (...) z dnia 28 czerwca 2007 roku.

Zgodnie z art. 805 § 1 k.c. przez umowe ubezpieczenia ubezpieczyciel zobowigzuje sie, w zakresie dzialalnoéci
swego przedsiebiorstwa, spelni¢ okresSlone $wiadczenie w razie zajécia przewidzianego w umowie wypadku,
a ubezpieczajacy zobowigzuje sie zaplaci¢ skladke. Umowa ubezpieczenia jest umowa odplatng, dwustronnie
zobowiazujaca - ubezpieczajacy oplaca skladke w zamian za ochrone ubezpieczeniowa, ubezpieczyciel zas w celu
zwolnienia sie ze zobowiazania wyplaca $wiadczenie. Zgodnie z art. 805 § 2 k.c. Swiadczenie ubezpieczyciela z
ubezpieczenia majatkowego polega w szczegbdlnoSci na zaplacie okre$§lonego odszkodowania za szkode powstalg
wskutek przewidzianego w umowie zdarzenia losowego. Ubezpieczenie odpowiedzialno$ci cywilnej regulowaly w
dacie powstania szkody ogélne przepisy dzialu II tytulu XXVII Kodeksu Cywilnego oraz ustawa z dnia 22 maja
2003 roku o ubezpieczeniach obowigzkowych, Ubezpieczeniowym Funduszu Gwarancyjnym i Polskim Biurze
Ubezpieczycieli Komunikacyjnych (Dz.U. Nr 124, poz. 1152 ze zm.). Stosowanie do dyspozycji art. 822 § 1 k.c.
przez umowe ubezpieczenia odpowiedzialnoéci cywilnej ubezpieczyciel zobowigzuje sie do zaplacenia okre$lonego w
umowie odszkodowania za szkody wyrzadzone osobom trzecim, wobec ktérych odpowiedzialno$é za szkode ponosi
ubezpieczajacy albo ubezpieczony. Jezeli strony nie umoéwily sie inaczej, umowa ubezpieczenia odpowiedzialnoéci
cywilnej obejmuje szkody, o jakich mowa w § 1, bedace nastepstwem przewidzianego w umowie zdarzenia, ktére mialo
miejsce w okresie ubezpieczenia. Strony moga rowniez postanowi¢, ze umowa bedzie obejmowaé szkody powstale,
ujawnione lub zgloszone w okresie ubezpieczenia (§ 3).

W tym miejscu, zdaniem Sadu Apelacyjnego, niezbedne jest dokonanie rozroéznienia ubezpieczen odpowiedzialnosSci
cywilnej na obowigzkowe i dobrowolne. Ubezpieczeniem obowigzkowym jest ubezpieczenie odpowiedzialno$ci
cywilnej podmiotu lub ubezpieczenie mienia, jezeli ustawa lub ratyfikowana przez Rzeczpospolita Polska umowa
miedzynarodowa naklada obowiazek zawarcia umowy ubezpieczenia co wynika wprost z art. 3 ust. 1 wskazanej wyzej
ustawy z dnia 22 maja 2003 roku. Ubezpieczeniami obowigzkowymi sg miedzy innymi ubezpieczenia wynikajace
z przepiso6w odrebnych ustaw nakladajacych na okre$lone podmioty obowigzek zawarcia umowy ubezpieczenia,
do ktéorych miedzy innymi nalezalo obowigzkowe ubezpieczenie odpowiedzialnosci cywilnej $wiadczeniodawcy
udzielajacego $wiadczen opieki zdrowotnej (art. 4 pkt 4 ustawy z dnia 22 maja 2003 roku o ubezpieczeniach
obowiazkowych, Ubezpieczeniowym Funduszu Gwarancyjnym i Polskim Biurze Ubezpieczycieli Komunikacyjnych
w zwiazku z art. 136 b ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 roku o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze §rodkéw publicznych (Dz. U. Nr 210, poz. 2135 ze zm.), za$§ od 1 stycznia 2012 roku chodzi
o obowiazkowe ubezpieczenie odpowiedzialnosci cywilnej $§wiadczeniodawcy bedacego podmiotem wykonujacym



dzialalno$¢ lecznicza w rozumieniu przepiséw ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dzialalnos$ci leczniczej (Dz. U.
Nr 112, poz. 654).

Zdaniem Sadu Apelacyjnego celem ustawodawcy przy wprowadzeniu systemu obowigzkowych ubezpieczen
odpowiedzialnoéci cywilnej $wiadczeniodawcy udzielajgcego Swiadezen opieki zdrowotnej byta ochrona interesow
poszkodowanych pacjentow w przypadku szkéd wyrzadzonych, podczas udzielania im $wiadczen zdrowotnych
wykonywanych na podstawie umowy o udzielenie §wiadczen opieki zdrowotnej zawartej z Narodowym Funduszem
Zdrowia. Ochrona ubezpieczeniowa przewidziana obowigzkowym ubezpieczeniem OC obejmowala swoim zakresem
odpowiedzialno$é za szkody wyrzadzone przy udzielaniu (wykonywaniu) przez §wiadczeniodawce zakontraktowanych
ustug zdrowotnych w Narodowym Funduszu Zdrowia, czyli finansowych ze Srodkéw publicznych (art. 132 w zwigzku
z art. 136 cytowanej ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 roku). Tym samym warunki ubezpieczenia, a w tym sumy
gwarancyjne, byly jednakowe dla kazdego ubezpieczyciela, gdyz zostaly narzucone trescia rozporzadzenia Ministra
Finanséw, bez mozliwo$ci ograniczenia zakresu ubezpieczenia.

Poza wskazanymi wyzej wskazanymi ubezpieczeniami obowigzkowymi podmioty udzielajace $wiadczen opieki
zdrowotnej mogly rowniez zawrze¢ umowy ubezpieczenia odpowiedzialno$ci cywilnej, a zatem ubezpieczenia nie
objete ustawa o ubezpieczeniach obowiazkowych, Ubezpieczeniowym Funduszu Gwarancyjnym i Polskim Biurze
Ubezpieczycieli Komunikacyjnych, a te umowy z natury rzeczy mialy charakter ubezpieczen dobrowolnych. Umowa
zawarta przez pozwanego z Wojewodzkim Zespolem Zakladow Opieki Zdrowotnej Centrum (...) w L. jest umowa
dobrowolnego ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej na mocy ktorej jesli ubezpieczony jest zobowigzany do
naprawienia szkody osobowej lub rzeczowej wyrzadzonej osobie trzeciej, odpowiedzialnoéc¢ taka przejmuje pozwany
zaklad ubezpieczen.

I. Apelacja powodki.

Zarzuty apelacji pow6ddki odnosza sie do ustalen faktycznych Sadu I instancji, co oznacza, ze dotycza naruszenia
prawa procesowego, a zatem przede wszystkim nalezy odnie$¢ sie do ich treéci, gdyz tylko prawidlowo ustalony stan
faktyczny daje podstawe do kontroli poprawnosci zastosowania prawa materialnego. Ustalony przez Sad Okregowy
stan faktyczny Sad Apelacyjny przyjal za wlasny bowiem wyprowadzony on zostal z dowodéw, ktorych szczegbdlowa
ocena zawarta w uzasadnieniu zaskarzonego wyroku odpowiada wszelkim wskazaniom powolanego wyzej przepisu.
Ocena wiarygodno$ci i mocy dowodéw jest podstawowym zadaniem sadu orzekajacego, wyrazajacym istote sadzenia,
a wiec rozstrzygania kwestii spornych w warunkach niezawistoéci, na podstawie wlasnego przekonania sedziego przy
uwzglednieniu caloksztaltu zebranego materiatu (wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 16 lutego 1996 r., II CRN 173/95, Lex
nr 1635264). Skuteczne przedstawienie zarzutu naruszenia przez sad art. 233 k.p.c. wymaga wykazania, ze sad uchybit
zasadom logicznego rozumowania, lub do$wiadczenia zyciowego, to bowiem jedynie moze byé¢ przeciwstawione
uprawnieniu sadu do dokonania swobodnej oceny dowodéw. Nie jest natomiast wystarczajace przekonanie strony
o innej niz przyjat wadze (doniosto$ci) poszczegdlnych dowoddéw i ich odmiennej ocenie niz ocena sadu (orzeczenia
Sadu Najwyzszego: z 5 dnia sierpnia 1999 r., I UKN 76/99, OSNAPiUS 2000, nr 19, poz.732; z dnia 10 kwietnia 2000
r., VCKN 17/2000, OSNC 2000, nr 10, poz. 189; z dnia 10 stycznia 2002 r., II CKN 572/99, Lex nr 53136; z dnia 27
wrze$nia 2002 r., II CKN 817/00, Lex nr 56096).

Zarzut naruszenia art. 233 § 1 k.p.c. apelujacy w istocie utozsamia z uznaniem przez Sad I instancji, ze okoliczno$ci
faktyczne powodztwa, w cze$ci opisujgcej nastepstwa powiklanego zakazeniem gronkowcem metycylinowowrazliwym
leczenia powodki nie skutkuja uznaniem odpowiedzialno$ci cywilnej pozwanego i nie mieszcza sie w roszczeniu pozwu
oraz ustaleniach faktycznych wynikajacych z twierdzen powodki oraz zebranego materialu dowodowego, a takze
dowolng ocena przeprowadzonych dowodow, dokonang w sposéb ukierunkowany na pominiecie odpowiedzialno$ci
cywilnej pozwanego za szkody zwigzane z powiklanym zakazeniem szpitalnym etapem leczenia powodki.

W tym miejscu Sad Apelacyjny musi podkreslic, ze odpowiedzialno$¢é ubezpieczyciela z tytulu umowy
odpowiedzialnoSci cywilnej ma charakter wtorny w stosunku do odpowiedzialnosci bezposredniego sprawcy
szkody. Innymi slowy, ubezpieczenie od odpowiedzialnoéci cywilnej powoduje, ze ubezpieczyciel zobowigzany jest



naprawi¢ szkode osobie trzeciej, za ktdra to szkode odpowiedzialno$é ponosi ubezpieczajacy albo ubezpieczony na
podstawie przepiséw prawa cywilnego. Zgodne z art. 822 § 4 k.c. uprawniony do odszkodowania w zwigzku ze
zdarzeniem objetym umowa odpowiedzialnoSci cywilnej moze wprawdzie dochodzi¢ odszkodowania bezpoérednio od
ubezpieczyciela, ale odpowiedzialno$é ta, co do zasady, odpowiada odpowiedzialno$ci ubezpieczonego. W realiach
niniejszej sprawy nie budzi watpliwosci, ze tre$¢ pozwu wigze dochodzone roszczenia ze zdarzeniem, ktore miato
miejsce w dniu 2 grudnia 2010 roku, a zatem z wypadkiem jakiego doznala pozwana w trakcie $wiadczenia pracy.
Jak wskazano bowiem w uzasadnieniu pisma wszczynajacego postepowanie A. Z. "otrzymala polecenie stuzbowe
od lekarza ordynatora oddzialu dr E. S. dostarczenia skierowania rtg klatki piersiowej jednego z nowoprzyjetych
pacjentow, idac do S. (...) poSlizgnela sie na mokrej posadzce tuz przed wejéciem. (...) M. powierzchnia nie spelniala
elementarnych wymagan dotyczacych bezpieczenstwa pieszych. Nalezy zauwazy¢, iz z komunikacyjnych ciagéw na
terenie szpitala korzystaja ludzie w réznym wieku i o réznych predyspozycjach ruchowych, takze osoby starsze,
obcigzony réznymi obowigzkami personel szpitalny, dlatego tez tego typu powierzchnie powinny by¢ utrzymywane
w stanie zapewniajagcym maksymalne bezpieczenstwo i komfort poruszania sie przez uzytkownikéw. (...) Problem
nie zostal na czas rozwigzany przez sprawce szkody, skutkiem tego ponosi on poprzez swego asekuranta pelng
odpowiedzialno$é za wszelkie konsekwencje swoich zaniedban.". Powodka za sprawce szkody uznawala zatem jedynie
swego pracodawce i tylko wobec niego kierowala swe roszczenia. Potwierdza to jednoznacznie zgloszenie szkody z
dnia 10 kwietnia 2012 roku, w ktérym jako sprawce szkody wskazano jednoznacznie Wojewddzki Zesp6t (...) w L.
(k. 141). Tym samym nie moze budzi¢ watpliwosci, ze tylko do tak wskazanego stanu faktycznego Sad I instancji
winien dokona¢ stosownych ustalen i w oparciu o nie dokonaé rozstrzygniecia. W §wietle zgromadzonego materiatu
dowodowego, ze po wypadku powddki, w dniu 3 grudnia 2010 roku w Szpitalu MSWiA w L. przeprowadzono zabieg
operacyjny powodki podczas ktorego nastgpilo zakazenie gronkowcem zlocistym, a zakazenie to mialo charakter
szpitalny. W istocie zatem nastapily dwa zdarzenia, ktére wplynely na stan zdrowia A. Z.. O ile skutki poélizgniecia
sie na mokrej posadzce objete byly umowa strony pozwanej z Wojewodzkim Zespolem Zakladéw Opieki Zdrowotnej
Centrum (...) w L. dobrowolnego ubezpieczenia odpowiedzialnoéci cywilnej deliktowo kontraktowej zakladu opieki
zdrowotnej z wlaczeniem szpitalnictwa, o tyle skutki zwiazane z zakazeniem gronkowcem zlocistym, co do zasady tej
umowie nie podlegaly, gdyz nie obejmowala ona skutkéw bledu medycznego.

Przypomnie¢ nalezy, ze do chwili wejScia w zycie nowej ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dzialalnoSci leczniczej
(Dz. U. Nr 112, poz. 654) to jest do dnia 1 lipca 2011 roku, a zatem w dacie zdarzen wywohlijacych szkode u
powddki, w systemie ubezpieczenia odpowiedzialnoéci cywilnej funkcjonowaly trzy obowiazkowe ubezpieczenia
odpowiedzialnoS$ci cywilnej, a zatem:

- obowigzkowe OC $wiadczeniodawcy Narodowego Funduszu Zdrowia, ktére swym zakresem obejmowalo wylacznie
szkody osobowe powstale podczas realizacji $§wiadczen opieki zdrowotnej na podstawie umowy z Narodowym
Funduszem Zdrowia;

- obowiazkowe OC przyjmujacego zamdwienie, za$ obowiazek jego zawarcia mialy wylacznie te zaklady opiekiilekarze,
ktoérzy przyjeli zamdwienie na udzielanie §wiadczeni: od ministra lub centralnego organu administracji rzadowej, lub
wojewody lub jednostki samorzadu terytorialnego, lub panstwowej uczelni medycznej, lub publicznego zakladu opieki
zdrowotnej, ktorego zakres dotyczyt wylacznie szkdd osobowych podczas realizacji Swiadczen zamoéwionych przez
wskazane wyzej podmioty;

- obowiazkowe OC lekarza i lekarza dentysty, za$ obowigzek jego zawarcia dotyczyl kazdego lekarza, ktory wykonywat
zawod w dowolnej formie: praktyk lekarskich (indywidualnych czy grupowych), pracowal na podstawie uméw
cywilnoprawnych (zlecenia), a takze, jezeli wykonywal zawod w wlasnym zakladzie opieki zdrowotnej, a powyzszy
obowiazek nie dotyczyl oséb zatrudnionych na podstawie umowy o prace.

Wszystkie ubezpieczenia obowigzkowe dzialaly rozlgcznie i selektywnie w odniesieniu do okreSlonego rodzaj
$wiadczen, mialy r6zne sumy gwarancyjne. Zaklady opieki zdrowotnej, ktore realizowaly §wiadczenia poza umowami
zawartymi z Narodowym Funduszem Zdrowia, a zatem realizujgce platne bezposrednio przez pacjenta uslugi, nie



mialy obowiazku zawierania zadnego ubezpieczenia OC za szkody wyrzadzone podczas udzielania tych Swiadczen, a
szkody tego typu byly obejmowane ochrong w ramach dobrowolnego ubezpieczenia.

Poza wyzej wskazanymi ubezpieczeniami obowigzkowymi, placowki medyczne zawieraly takze dobrowolne
ubezpieczenia odpowiedzialno$ci cywilnej. Ich fakultatywnoé¢ polegala na tym, ze strony, w granicach przyznanej im
swobody, decydowaly o powstaniu stosunku ubezpieczenia oraz jego treSci. Ubezpieczony sam zatem decydowal, jaka
sume gwarancyjng wykupi i jaki bedzie zakres takiego ubezpieczenia. Faktycznie kazde z ubezpieczenn dobrowolnych
zawieralo wylaczenie odpowiedzialnoSci za szkody objete systemem uméw ubezpieczenn obowigzkowych, albowiem
rozumujac racjonalnie, nie istniala potrzeba zastepowania dobrowolnym ubezpieczeniem odpowiedzialnoéci
cywilnej ubezpieczenia obowigzkowego. Tym samym w dacie zaistnienia zdarzen wywolujacych u powodki
szkody, ubezpieczenia dobrowolne byly stosowane jako uzupelienie obowigzkowej ochrony ubezpieczeniowej, a w
szczegodlnosci do szkod osobowych wynikajacych z posiadanego mienia oraz szkéd rzeczowych. To z tych wzgledow
umowa ubezpieczenia na podstawie, ktérej pozwany ubezpieczyciel wystepuje w niniejszym sporze zawierala zapis,
ze ponosi on odpowiedzialno$¢ za szkody osobowe i rzeczowe poniesione przez pracownikéw bedace nastepstwami
wypadku przy pracy. Tego typu zdarzenia nie byly bowiem objete ubezpieczeniem obowigzkowym.

W tym stanie rzeczy nalezy doj$¢ do wniosku, ze skoro szkoda powstala w wyniku zakazenia powo6dki gronkowcem
zlocistym wywolana zostala podczas zabiegu w Szpitalu MSWiA w L. w dniu 3 grudnia 2010 roku nie jest objeta
umowg dobrowolnego ubezpieczenia odpowiedzialnoSci cywilnej stanowigca podstawe odpowiedzialno$ci pozwanego
w niniejszej sprawie. Po pierwsze bowiem zakazenie nastapilo w innej jednostce stuzby zdrowia, a po drugie bylo
objete obowigzkowa umowa odpowiedzialno$ci cywilnej tej jednostki, ktéra swym zakresem obejmowala szkody
osobowe powstale podczas realizacji $wiadczen opieki zdrowotnej na podstawie umowy z Narodowym Funduszem
Zdrowia. Pow6dka w niniejszym postepowaniu nigdy nie kierowala roszczen wobec Szpitala MSWiA w L., a pismo
profesjonalnego pelnomocnika powddki z dnia 28 stycznia 2016 roku (k. 518) z cala pewno$cig nie moze byc
uznane za zmiane powodztwa, czy tez jego rozszerzenie. Po zawisnieciu sporu powo6d nie moze dokonywac¢ zmian
podmiotowych powddztwa. Za zmiane powoddztwa nalezy uwaza¢ zmiane jego istotnych elementéw, tj. zadania
i podstawy powddztwa. Zmiana powddztwa z reguly stanowi zgloszenie nowego powoddztwa z réwnoczesnym
dorozumianym cofnieciem poprzedniego (orzeczenie Sadu Najwyzszego z 28 lutego 1958 r., III CR 464/57, OSP
1960, Nr 11, poz. 290). Zmiana powddztwa przez "dopozwanie" innej osoby jest wytoczeniem nowego powodztwa,
za$ art. 193 k.p.c. dopuszczajacy zmiane powodztwa dotyczy tylko zmian przedmiotowych, a nie podmiotowych
(orzeczenie Sadu Najwyzszego z dnia 28 marca 1957 r., II CZ 62/57, OSNCK 1958, Nr 1, poz. 29 z glosg Z. Resicha,
OSP 1958, Nr 3, poz. 72). Bezspornym jest, ze pozwany ubezpieczyciel wystepuje w niniejszym sporze jedynie
jako podmiot ubezpieczajacy Wojewddzki Zespdl Zakladéw Opieki Zdrowotnej Centrum (...) w L., nie za$ jako
podmiot ubezpieczajgcy Szpital MSWiA w L.. Zmiana pow6dztwa moze dotyczy¢ zar6wno zadania, jak i jego podstawy
faktycznej, ale w piSémie z dnia 28 stycznia 2016 roku powddka jedynie golostlownie stwierdza, ze (...) Spbtka Akcyjna
z siedziba w W. ubezpieczala w 2010 roku takze Szpital w ktérym nastapilo zakazenie gronkowcem zlocistym, ale nie
wskazuje ani rodzaju ubezpieczenia, ani numeru polisy, a z mocy art. 6 k.c. ciezar udowodnienia tych faktéw spoczywat
naA.Z.

W realiach niniejszej sprawy istotne znaczenie ma ustalenie wzajemnych relacji w odniesieni do zdarzenia w
postaci wypadku przy pracy i zdarzenia polegajacego na zakazeniu gronkowcem zlocistym. Jezeli bowiem zdarzenie,
za ktore pozwany ponosi odpowiedzialno$é, stworzylo warunki powstania innych zdarzen, z ktorych dopiero
ostatnie bezposrednio wywolalo szkode, to nie mozna wykluczy¢ odpowiedzialnosci pozwanego za szkode w ramach
normalnego zwigzku przyczynowego. Nastepstwo przyczynowo-skutkowe ma charakter normalny w rozumieniu art.
361 § 1 k.c. jedynie wowczas, gdy w danym ukladzie stosunkow i warunkéw oraz w zwyczajnym biegu rzeczy,
bez zaistnienia szczeg6lnych okoliczno$ci, szkoda jest zwykle nastepstwem okre$lonego zdarzenia (wyrok Sadu
Najwyzszego z dnia 19 czerwca 2008 r., V CSK 18/08, Lex nr424431). Ustawodawca nie wskazal blizszych kryteriéw
budowania tych hipotez, pozostawiajac je wiedzy i do$wiadczeniu zyciowemu skladu orzekajacego, stosowanym
odpowiednio do okolicznoéci sprawy. Jak wskazal Sad Najwyzszy w uzasadnieniu wyzej wskazanego wyroku, przy
istnieniu kilku wspélprzyczyn szkody, gdy $cisle ich rozdzielenie nie jest mozliwe, konieczna jest ich ocena z punktu



widzenia zasad art. 361 § 1 k.c., w Swietle ktorych wystarczy ustalenie z duzym stopniem prawdopodobienstwa, jaki
byl wplyw kazdej z nich na powstanie szkody. Z wydanych w niniejszej sprawie opinii bieglych wynika jednoznacznie,
ze wszelkie powiklania po zabiegu przeprowadzonym w dniu 3 grudnia 2010 roku wynikaly z faktu zakazenia powo6dki
podczas tej operacji gronkowcem zlocistym, a biegli szczegélowo okreslili prawdopodobny przebieg leczenia, gdyby
do zakazenia nie doszlo. Trudno uznawadé, ze zakazenie powddki gronkowcem bylo "naturalnym", czy "normalnym"
nastepstwem wypadku przy pracy, ktorego skutkiem bylo podkretarzowe zlamanie koSci udowej prawej. Obiektywnie
dlugotrwale leczenie i liczne hospitalizacje sa bezposrednim skutkiem zakazenia, a nie samego wypadku, ktéry mial
miejsce w dniu 2 grudnia 2010 roku. Te okoliczno$ci czynia zarzut naruszenia art. 361 § 1 k.c. bezzasadnym.

Zdaniem Sadu Apelacyjnego rozstrzygniecie Sadu Okregowego trafnie zatem dotyczy jedynie bezposrednich skutkéw
wypadku przy pracy i uwzglednia hipotetyczny proces leczenia i rehabilitacji bez uwzglednienia faktu zakazenia
gronkowcem zlocistym. Tym samym wszelkie zarzuty apelacji, dotyczace naruszenia art. 187 § 2 k.p.c., art. 217 § 1
k.p.c., art. 316 § 1 k.p.c., art. 328 § 2 k.p.c., i art. 322 k.p.c., ktére dotycza braku uwzglednienia odpowiedzialnosci
pozwanej za zakazenie szpitalne, nie sg zasadne. Z ustanowionego w art. 378 § 1 k.p.c. obowigzku rozpoznania
sprawy w granicach apelacji nie wynika konieczno$¢ osobnego oméwienia przez sad w uzasadnieniu wyroku kazdego
argumentu podniesionego w apelacji. Za wystarczajace nalezy uznaé¢ odniesienie do sformulowanych zarzutow i
wnioskow w spos6b wskazujacy na to, ze zostaly rozwazone przed wydaniem orzeczenia (wyrok Sadu Najwyzszego z
dnia 4 wrze$nia 2014 r., II CSK 478/13, Lex nr 1545029).

W S$wietle przedstawionych przez powodke wnioskéw apelacyjnych pierwszy dotyczy podwyzszenia zasadzonego
zado$Cuczynienia z kwoty 75.000 zlotych do kwoty 81.300 zlotych. W tym zakresie skarzaca nie uwzglednia, ze
okreélenie wysoko$ci zadoSéuczynienia za doznang krzywde w razie uszkodzenia ciala lub wywolania rozstroju
zdrowia stanowi istotny atrybut sadu merytorycznie rozstrzygajacego sprawe. Sad Apelacyjny moze je zatem
skorygowa¢ jedynie wtedy, gdy przy uwzglednieniu wszystkich okoliczno$ci sprawy majacych na to wplyw jest ono
niewspoétmiernie nieodpowiednie, jako razaco wygorowane lub razaco niskie (wyrok Sadu Najwyzszego z dnia g lipca
1970 ., III PRN 39/07, OSNC 1971/3/53; wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 3 lipca 2008 r., sygn. akt IV CSK 127/2008,
LexPolonica nr 1923736, wyroku Sadu Najwyzszego z dnia 15 wrzesSnia 1999 r., sygn. akt ITI CKN 339/98, LexPolonica
nr 2144669). Oznacza to, ze zarzuty, ktorych intencja jest wykazanie wadliwo$ci rozstrzygniecia poprzez zanizenie
kwoty zado$cuczynienia za krzywde moga by¢ uznane za skuteczne jedynie w tych sprawach, w ktoérych zapadle
rozstrzygniecie w sposob oczywisty narusza normatywne przestanki ustalenia wysokos$ci zado$c¢uczynienia, o ktérych
mowa w art. 445 § 1 k.c. W ramach kontroli instancyjnej nie jest bowiem mozliwie wkraczanie w sfere swobodnego
uznania sedziowskiego. Weryfikacje podniesionych w apelacji zarzutéw poprzedzi¢ zatem nalezy generalnym i
wyjéciowym dla dalszych rozwazan stwierdzeniem, ze kwota ustalona zaskarzonym wyrokiem zostala zasadniczo
okreslona przy uwzglednieniu wszystkich istotnych okoliczno$ci faktycznych okreélajgcych stopien krzywdy doznanej
przez powodke i miedci sie w granicach uznania sedziowskiego, przy przyjeciu, ze zado$Cuczynienie nie obejmuje
skutkow zakazenia gronkowcem zlocistym. Nie sposob jest zgodzié sie z powddka, ze zasadzona kwota 75.000 zlotych,
przy wezeséniejszej, dobrowolnej wyplacie przez pozwana 30.000 zlotych, pozwala na uznanie, ze zado$éuczynienie
nie zaspokaja jej roszczen i jest nieadekwatna w stosunku do doznanych uszkodzen ciala oraz wywolanego rozstroju
zdrowia. Ustalajac wysoko$¢ zado$éuczynienia Sad Okregowy wzial pod uwage rozmiar i charakter obrazen doznanych
przez powodke w wyniku wypadku przy pracy i spowodowany nimi trwaly uszczerbek na zdrowiu, a takze znaczne
cierpienia fizyczne i psychiczne. Dlugotrwale unieruchomienie, uzaleznienie od pomocy oséb trzecich, niepewno$¢
co do stanu swojego zdrowia oraz ograniczenie aktywnoS$ci zawodowej i zyciowej rowniez zostalo uwzglednione
w treSci zaskarzonego wyroku. Z drugiej jednak strony Sad Okregowy prawidlowo uznal, ze brak jest podstaw do
uwzglednienia skutkow jakie wywolalo zakazenie szpitalne, albowiem bez tego czynnika leczenie powodki byloby
krotsze i spowodowaloby powro6t apelujacej do trybu zycia sprzed wypadku, bez szczeg6lnych ograniczen. Jak wskazal
Sad Apelacyjny w Lodzi w wyroku z dnia w lipca 2013 roku (sygn. akt I ACa 199/13, Lex nr 1339380) ,zarzut
niewlasciwego okreslenia wysoko$ci zado$¢uczynienia méglby by¢ uwzgledniony tylko wtedy, gdyby nie zostaly wziete
pod uwage wszystkie istotne kryteria wplywajace na te postaé kompensaty, badz tez gdyby sad uczynil jedno z
wielu kryteridbw decydujacych o wysoko$ci zado$éuczynienia, elementem dominujgcym”. W prezentowanym stanie
faktycznym brak jest podstaw do postawienia takiego zarzutu Sadowi I instancji.



Jak wskazal Sad Okregowy z dokumentow, a przede wszystkim z opinii bieglych z zakresu chor6b zakaznych oraz
ortopedii wynika jednoznacznie, Ze czas trwania leczenia powodki, jego przebieg, generalnie nie byl wynikiem
doznanego w wyniku upadku zlamania, ale wynikal z zakazenia gronkowcem zlocistym. To wlasnie zakazenie
bylo przyczyna braku zrostu odlaméw kostnych po kolejnych zabiegach operacyjnych, wielokrotnych hospitalizacji,
trwalego uszczerbku na zdrowiu, orzeczenia trwalej niezdolnoéci do pracy ze wskazaniem niezdolno$ci do
samodzielnej egzystencji, a w konsekwencji doprowadzilo to do utraty przez A. Z. pracy. Brak zakazenia skutkowalby
krotszym okresem rehabilitacji i powrotem powddki od normalnego zycia. Tym samym nie mozna zasadnie czynic
Sadowi Okregowemu zarzutu, ze przy przyjeciu jedynie normalnych nastepstw wypadku z dnia 2 grudnia 2010 roku,
z wlaczeniem zakazenia szpitalnego, oddalil pow6dztwo w zakresie roszczenia o rente ponad kwote w kwocie 2.128,49
zlotych miesiecznie za okres od dnia 2 grudnia 2010 roku do dnia 31 maja 2013 roku oraz na przyszlo$¢. Renta z
tytulu calkowitej lub cze$ciowej niezdolnosci do pracy zarobkowej ma wyréwnaé réznice miedzy dochodami, jakie
poszkodowany moglby uzyskaé, gdyby zdarzenie szkodzace nie mialo miejsca, a dochodami, jakie moze on uzyskaé
po zdarzeniu szkodzacym (wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 21 maja 2009 r., V CSK 432/08, L.). Obrazenia jakich
doznala powddka w dniu 2 grudnia 2010 roku same w sobie nie doprowadzily do utraty dochodéw, czy zmniejszenia
widokéw na przyszlo$é w rozumieniu art. 444 § 2 k.c. Powyzsze zdarzenie zostalo bowiem uznane za wypadek przy
pracy i w zwigzku z tym powddka w okresie dziewieciu miesiecy podawanym przez bieglego ortopede jako uzasadniony
dla leczenia nastepstw przedmiotowego wypadku, od daty zdarzenia otrzymala §wiadczenia w wysokosci 100% jej
wynagrodzenia. Nie ma takze podstaw do przyjecia, aby zmniejszenie widokow powodzenia powo6dki na przyszlosé
zwiazane bylo z przedmiotowym wypadkiem, skoro - przy braku zakazenia - powddka mogla po uplywie dziewieciu
miesiecy rekonwalescencji powrdcié¢ do pracy.

Materialnoprawna przeslanke uwzglednienia opartego na art. 189 k.p.c. roszczenia o ustalenie odpowiedzialnoéci
na przyszlo$¢ jest istnienie interesu prawnego w ustaleniu. Tym samym fakty zwigzane z prawdopodobienstwem
wystapienia dalszych, przewidywanych nastepstw zdarzenia wywolujacego szkode moga uzasadniaé ocene, ze taki
interes prawny w ustaleniu w rzeczywistoSci istnieje. W sprawie nie budzi watpliwosci, ze u powodki uszczerbek na
zdrowiu jest wynikiem nie tyle wypadku przy pracy, za ktéry odpowiedzialno$¢ ponosi Wojewodzki Zespo6t Zakladow
Opieki Zdrowotnej Centrum (...) w L., ale zostal spowodowany przede wszystkim zakazeniem gronkowcem zlocistym
podczas operacji w dniu 3 grudnia 2010 roku przeprowadzonej w innej jednostce stuzby zdrowia - w Szpitalu MSWiA
w L., a ten podmiot nie jest pozwanym w niniejszej sprawie bezposrednio, ani jego intereséw w toku sporu nie
reprezentowal pozwany ubezpieczyciel. Przypomnienia wymaga, ze w zgloszeniu szkody jako jej jedynego sprawce
profesjonalny pelnomocnik powddki wskazat wytacznie Wojewo6dzki Zespdt Zaktadéw Opieki Zdrowotnej Centrum
(...) w L. (k. 141), ktéry odpowiada na podstawie umowy dobrowolnego ubezpieczenia odpowiedzialno$ci cywilnej,
ktbra ze swej istoty nie moze obejmowaé skutkdow Swiadczen medycznych (zabiegéw operacyjnych) swiadczonych
przez inne jednostki. W istocie obecny zly stan zdrowia apelujacej nie wynika z samego wypadku, ale z nieprawidlowo
przeprowadzonego leczenia w Szpitalu MSWiA w L., za co odpowiedzialno$é ponosi tylko ten podmiot. Wszelkie zatem
ewentualne przyszle skutki zabiegow chirurgicznych i zakazenia szpitalnego nalezy zatem wiazac¢ z tylko z ta jednostka,
co czyni zadania ustalenia odpowiedzialno$ci na przyszlo$¢ Wojewodzkiego Zespotu Zakladow Opieki Zdrowotnej
Centrum (...) w L. bezzasadnym.

II. Apelacja (...) Spolki Akeyjnej z siedzibg w W..

Nie budzi watpliwoSci, ze zawarta pomiedzy strona pozwang, a Wojew6dzkim Zespolem Zakladow Opieki Zdrowotnej
Centrum (...) w £. umowa dobrowolnego ubezpieczenia odpowiedzialno$ci cywilnej deliktowo kontraktowej zakladu
opieki zdrowotnej z wlaczeniem szpitalnictwa ustalala sume gwarancyjng na kwote 250.000 zlotych w przypadku
szkdd osobowych poniesionych przez pracownikéw, bedacych nastepstwem wypadkéw przy pracy, udzialem wlasny
szpitala w przypadku szkoéd osobowych w wysoko$ci 5 %, oraz franszyze redukcyjna w wysokoéci $wiadczenia
wyplaconego na podstawie Ustawy o ubezpieczeniach spolecznych z tytulu wypadkéw przy pracy i choréb
zawodowych. Jak juz wskazano wcze$niej ubezpieczenie od odpowiedzialno$ci cywilnej powoduje, ze ubezpieczyciel
zobowiazany jest naprawi¢ szkode osobie trzeciej, za ktora to szkode odpowiedzialno$é ponosi ubezpieczajacy albo
ubezpieczony na podstawie przepiséw prawa cywilnego. W wypadku zaistnienia szkody uprawnionym do otrzymania



odszkodowania nie jest ubezpieczajacy lub ubezpieczony, lecz poszkodowany w wyniku dzialania ubezpieczajacego
badz ubezpieczonego objetego ubezpieczeniem od odpowiedzialno$ci cywilnej. Nie jest on jednak strong umowy
ubezpieczenia (H. Ciepla, w: Bieniek, Komentarz. Zobowiazania, 2011, t. II, art. 822 k.c., Nb 1) ani nawet stosunku
ubezpieczenia. Chociaz bowiem ubezpieczenie odpowiedzialnosci cywilnej ma w duzej mierze stluzy¢ ochronie
interesow oséb trzecich zagrozonych wyrzadzeniem im szkody przez ubezpieczajacego lub ubezpieczonego, to
jednak przedmiotem ubezpieczenia jest interes majatkowy ubezpieczajacego lub ubezpieczonego polegajacy na
uniknieciu uszczerbku spowodowanego koniecznoScia wyplat odszkodowania. Konstrukcja umowy oparta o art.
822 k.c. wylacza zatem mozliwo$é¢ traktowania poszkodowanego jako ubezpieczonego. Tym samym to roszczenia
poszkodowanego wobec ubezpieczyciela, powolujacego sie na umowe ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej
dluznika z bezposredniego stosunku zobowigzaniowego, wyznaczaja granice odpowiedzialnoSci ubezpieczyciela
wobec ubezpieczonego (wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 10 stycznia 2002 r., II CKN 353/99, L.). Takze dodany ustawa
z dnia 13 kwietnia 2007 roku (Dz. U. Nr 82, poz. 557) do wskazanego przepisu § 5 takze nie traktuje poszkodowanego
(uprawnionego do odszkodowania) jako strony umowy ubezpieczenia, skoro ubezpieczyciel nie moze przeciwko
niemu podnie$¢ zarzutu naruszenia obowigzkéw wynikajacych z umowy lub ogdlnych warunkéw ubezpieczenia przez
ubezpieczajacego lub ubezpieczonego, jezeli nastgpilo ono po zajéciu wypadku. Skoro poszkodowany nie jest strona
umowy ubezpieczenia odpowiedzialno$ci cywilnej to z oczywistych wzgledéw nie wiaza go postanowienia tejze umowy
na ktorych tre$¢ nie mial zadnego wplywu. Pozwany ubezpieczyciel w swej apelacji wprost wskazuje, na 5 % udzial
wlasny Wojewodzkiego Zespotu Zakladow Opieki Zdrowotnej Centrum (...) w L. w przypadku szk6d osobowych oraz
na franszyze redukcyjna w wysokosci $wiadczenia wyplaconego na podstawie Ustawy o ubezpieczeniach spolecznych
z tytulu wypadkéw przy pracy i choréb zawodowych. Powyzsze ograniczenia odpowiedzialno$ci obowigzuja jednak w
relacjch ubezpieczonego z ubezpieczycielem, nie zas w relacjach ubezpieczyciel poszkodowany, gdyz ten ostatni nie jest
strona umowy ubezpieczenia odpowiedzialno$ci cywilnej. Gdyby bowiem poszkodowany dochodzit odszkodowania
bezposrednio od sprawcy szkody, z pominieciem ubezpieczyciela, nie istnialyby zadne ograniczenia odpowiedzialnoSci
wynikajace z umowy ubezpieczenia.

Sad Apelacyjny musi podkresli¢, ze z art. 822 § 4 k.c. wynika, ze jezeli osoba ponoszaca odpowiedzialno$é cywilng
za szkode jest ubezpieczona w zakresie odpowiedzialnosci cywilnej, poszkodowany ma dwoch dluznikow: te osobe
oraz ubezpieczyciela. Przepis ten nie wyklucza mozliwo$ci zadania przez poszkodowanego odszkodowania wylacznie
od osoby odpowiedzialnej za szkode. Jezeli ubezpieczyciel zaplaci poszkodowanemu nalezne mu odszkodowanie,
to ustaje obowiazek odszkodowawczy ubezpieczonego. Jezeli natomiast roszczenie poszkodowanego nie zostanie w
calo$ci zaspokojone, poszkodowany moze zwrocié sie do sprawcy szkody (wyrok Sadu Apelacyjnego w Krakowie
z dnia 20 kwietnia 2016 roku, I ACa 22/16, L.). Tym samym ubezpieczyciel, w tym ostatnim wypadku, moze
uchyli¢ sie od swej dalszej odpowiedzialnoSci, gdy wykaze, ze dokonal wyplaty §wiadczen odpowiadajacych swa
wysokoScia sumie gwarancyjnej okre$lonej umowie odpowiedzialno$ci cywilnej. W realiach niniejszego postepowania
brak jest jakichkolwiek podstaw do przyjecia, ze strona pozwana wyplacila na rzecz powddki kwote 250.000 zlotych,
a takiego twierdzenia nie zawiera takze apelacja strony pozwanej, co czyni zarzut naruszenia ustalonej umowa sumy
gwarancyjnej catkowicie bezpodstawnym.

Reasumujgc powyzsze rozwazania nalezy stwierdzi¢, ze wyrok sadu pierwszej instancji odpowiada prawu, a apelacje
obu stron jako bezzasadne podlegaly oddaleniu na mocy art. 395 k.p.c. O kosztach postepowania apelacyjnego,
wobec oddalenia apelacji obu stron oraz braku istotnych dysproporcji pomiedzy kosztami postepowania apelacyjnego
poniesionymi przez kazda z nich, orzeczono na podstawie art. 100 k.p.c.



