Sygn. akt I ACa 98/16

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 2 czerwca 2016 r.

Sad Apelacyjny w Bialymstoku I Wydzial Cywilny

w skladzie:
Przewodniczacy : SSA Malgorzata Dolegowska
Sedziowie : SA Jarostaw Marek Kaminski (spr.)
SA Boguslaw Suter
Protokolant : Malgorzata Sakowicz - Pasko

po rozpoznaniu w dniu 2 czerwca 2016 r. w Bialymstoku
na rozprawie

sprawy z powodztwa W. S.

przeciwko (...) w O.

o zaplate i ustalenie

na skutek apelacji pozwanego

od wyroku Sadu Okregowego w Olsztynie

z dnia 26 pazdziernika 2015 r. sygn. akt I C 156/12

I. oddala apelacje;

II. zasqdza od pozwanego na rzecz powddki kwote 1.800 zl tytulem zwrotu kosztow instancji
odwolawczej.

(...)

UZASADNIENIE

Powéddka W. S. wniosla o zasqdzenie na jej rzecz od pozwanego (...)w O. lqgcznej kwoty 153.995,24
zl, w tym kwoty 150.000 zl tytulem zadoséuczynienia oraz 3.995,24 zt tytulem odszkodowania,
stanowiqcego zwrot kosztow leczenia. Powédka zgdala nadto ustalenia, ze nabedzie uprawnienia
do dochodzenia kolejnych roszczen w przypadku ujawnienia sie nowych schorzen, bedaqcych
wynikiem operacji przebytej w pozwanym Szpitalu.



W uzasadnieniu wskazala, ze na skutek nieprawidlowo wykonanego zabiegu zmniejszenia lewego i prawego plata
tarczycy doszlo do uszkodzenia jej ciala i rozstroju zdrowia w postaci miedzy innymi uszkodzenia prawego faldu
struny glosowej i wystapienia jaskry w obu oczach. Powolywala sie rowniez na to, ze w pozwanym szpitalu doszlo do
zarazenia jej bakteriami A. baumannii, S. epidermidis i S. aureus. W zwiazku z tym, od momentu wykonania zabiegu
stale pozostaje pod opieka lekarska, przyjmuje leki i korzysta z porad lekarskich, za$ jako$¢ jej zycia ulegla znacznemu
pogorszeniu, co - w jej ocenie - uzasadnia powodztwo.

Pozwany wnosil o oddalenie powodztwa w caloSci. Wskazywal, ze zabieg operacyjny, ktéoremu poddano powodke,
zostal wykonany w sposob prawidlowy. Jednocze$nie kwestionowal, jakoby do zakazenia powo6dki bakteriami doszlo
na terenie pozwanego Szpitala, tym bardziej, Ze rana pooperacyjna goila sie prawidlowo.

Sad Okregowy w Olsztynie wyrokiem z dnia 26 pazdziernika 2015 r. zasadzil od pozwanego na rzecz powddki: kwote
10.000 zt tytulem zado$éuczynienia, kwote 500 zt tytulem odszkodowania; oddalil powddztwo w pozostalym zakresie;
nie obciazyl powodki kosztami procesu; nakazal Sciagnac na rzecz Skarbu Panstwa - Sadu Okregowego w Olsztynie
tytulem nieuiszczonych kosztéw sadowych: od powddki z zasadzonego roszczenia kwote 4.906,75 zl, a od pozwanego
kwote 369,33 zk; odstapit od obcigzania stron pozostalymi nieuiszczonymi kosztami sadowymi w postaci brakujacej
oplaty od pozwu.

Sad Okregowy stwierdzil, ze podstawa prawna zadan powodki byly przepisy art. 444 i 445 k.c. w zwiazku z
art. 415 i nastepnymi k.c., ktore reguluja zakres odpowiedzialnoéci z tytutu czynéw niedozwolonych. Na gruncie
tych przepisow dla uwzglednienia zadan powo6dki konieczne bylo zatem wykazanie, ze zabieg wskazany w pozwie
zostal przeprowadzony nieprawidlowo, co najmniej wskutek nienalezytej staranno$ci personelu pozwanego. To
za$ skutkowalo opisanymi przez powddke schorzeniami. Ponadto konieczne bylo tez wykazanie, ze wskutek takiej
niestaranno$ci doszlo do zakazenia powddki wskazanymi przez nia bakteriami, a to z kolei wywolalo u niej rozstroj
zdrowia lub uszkodzenia ciala oraz zwigzana z nimi szkode. To dopiero uzasadnialoby przyznanie odszkodowania oraz
zado$céuczynienia za wynikla stad krzywde.

Poza sporem bylo, ze w okresie od 3 do 6 marca 2009 r. powodka leczyla sie w pozwanym Szpitalu, a w dniu 3
marca 2009 r. zostala tam poddana operacji zmniejszenia lewego i prawego plata tarczycy. Przebieg tego zabiegu
oraz dalszego leczenia obrazuje dokumentacja medyczna, jak réwniez zeznania meza powodki i samej powodki. W
odniesieniu do tych zeznan Sad zaznaczytl, ze ich relacje dotycza nie tylko faktow, lecz w duzej mierze opisujg przezycia
iuczucia towarzyszgce chorobie powodki i leczeniu. Z tego wzgledu do wartosci tych zeznan w sferze faktograficznej
nalezy podejs$é z duza ostroznoécia i uzna¢ za miarodajne tam, gdzie znajdowaly potwierdzenie w innym materiale
dowodowym.

Poniewaz pierwsza podstawa faktyczna zgdan pozwu byla teza o nieprawidlowo przeprowadzonym zabiegu oraz
wyniklych z tego schorzeniach, weryfikacja twierdzen w tym zakresie wymagala zasiegniecia opinii specjalistéw
z zakresu medycyny. Konieczne bylo bowiem ustalenie, czy zabieg operacyjny w pozwanym szpitalu zostal
przeprowadzony nieprawidlowo i bez nalezytej staranno$ci, a nadto, czy istnieje zwigzek przyczynowy miedzy tak
wykonanym zabiegiem, a wskazanymi przez powddke schorzeniami.

W oparciu o opinie bieglych z(...) w T. Sad Okregowy uznal, ze nie ma podstaw do przyjecia, ze zabieg z 3 marca 2009 .
zostal przeprowadzony nieprawidlowo, a jego skutkiem byly choroba tarczycy, jaskra, a nadto, ze w sposéb zawiniony
przez personel medyczny wystapilo powiklanie w postaci porazenia nerwéw krtaniowych. Skoro nie ujawniono bledow
w postepowaniu medycznym w tym zakresie, to nie bylo tez podstaw do przypisania pozwanemu odpowiedzialnos$ci
za te schorzenia i ich nastepstwa. To za$ skutkowalo konieczno$cig oddalenia powddztwa w tej czeSci.

Nieco odmiennie Sad Okregowy ocenil kwestie bakterii ujawnionych u powodki po leczeniu u pozwanego. Jak wynika
bowiem ze sprawozdan z badan mikrobiologicznych, po tym leczeniu stwierdzono u niej:



a) w wymazie z rany pooperacyjnej pobranym 13 marca 2009 r. bakterie A. baumannii, o czym §wiadczy zapis historii
choroby i sprawozdanie z badan z karty 24 i 25 akt.

b) w posiewie krwi z probki pobranej 6 maja 2009 r. bakterie S. epidermidis, o czym §wiadczy sprawozdanie z karty 34.

¢) w wymazach z gardla pobranych 10 kwietnia i 8 maja 2009 r. bakterie S. aureus, o czym $wiadcza sprawozdania
zkart 331 35.

d) w wymazie z owrzodzenia spod pachy pobranym 22 maja 2009 r. rdwniez bakterie S. aureus, o czym $wiadczy
sprawozdanie z karty 32.

Nie ma przy tym zadnych dowodéw, aby bakterie te wystepowaly u powodki w okresie przed leczeniem w pozwanym
szpitalu.

Rozwazajac kwestie pochodzenia tych bakterii, Sad uwzglednil nadto, ze:

1) jak wynika z raportow i statystyk zakazeh w pozwanym szpitalu, w okresie pobytu tam powddki dochodzito do
zakazer na oddziale chirurgii klatki piersiowej, na ktérym przebywala. Swiadcza o tym zestawienia z karty 111 i
nastepnych akt sprawy.

2) mimo kilkukrotnego wezwania do zlozenia dokumentacji, o ktérej dolaczenie wnioskowala powodka, a dotyczacej
miedzy innymi wynikoéw badan bakteriologicznych sali operacyjnej i Oddzialu Torakochirurgii, czy tez informacji o
ewentualnym stwierdzeniu w tych pomieszczeniach wystgpienia bakterii, ostatecznie pozwany nie przedstawil tych
dokumentow i zadanych od niego informacji. Na ostatnim terminie rozprawy wskazywal jedynie, ze nie przeprowadzatl
kontroli w tym zakresie.

W tym kontekscie Sad zauwazyl, ze gdyby bakterie wskazane w pozwie mialy charakter bakterii szpitalnych, czyli
takich, ktore z reguly wystepuja w placoéwkach takich, jak pozwany szpital oraz zostaloby wykazane, ze bakterie te nie
wystepowaly u powddki przed pobytem w pozwanym szpitalu, o tyle mozna by przyjaé¢ za dowiedzione, ze ich obecnoéc
stwierdzona juz po leczeniu w pozwanym szpitalu, ma zwiazek z tym leczeniem. Nie wykazano, ze bakterie wymienione
pozwie wystepowaly u powodki przed leczeniem. Z opinii bieglych plynie nadto wniosek, ze nie mozna wykluczyé
ich szpitalnego pochodzenia. Wprawdzie wskazano, ze moga tez mie¢ charakter bakterii wystepujacych endogennie,
czyli takich, ktore naleza do mikroflory czlowieka, o tyle przypomnieé trzeba, ze biegli ostatecznie dysponowali tylko
czes$cia dokumentacji, do ktorej zlozenia Sad zobowiazywal pozwanego. Co wiecej, skoro nie wykluczono szpitalnego
pochodzenia szczepoéw bakterii stwierdzonych u powodki, za takim pochodzeniem tych bakterii przemawia rowniez
to, ze w okresie, w ktérym powodka przebywala w szpitalu, na oddzialach tego szpitala wystepowaly zakazenia, w tym
rowniez na Oddziale (...).

W tym stanie rzeczy, na podstawie zaoferowanego przez strony materialu dowodowego, ustalil, ze obecno$¢ bakterii
stwierdzona u powodki, po leczeniu w pozwanym szpitalu, ma zwigzek z tym leczeniem.

Niemniej okoliczno$¢ powyzsza sama w sobie nie stanowilaby wystarczajacej podstawy do uwzglednienia powodztwa
o odszkodowanie i zado$¢éuczynienie. Z uwagi na tre$é art. 444 i 445 k. c., konieczne byloby bowiem dodatkowo
stwierdzenie, ze obecno$¢ tych bakterii spowodowala rozstrdj zdrowia lub uszkodzenie ciala generujace szkode, na
przykltad koszty leczenia, oraz zwigzang z tym krzywde wymagajaca zado$¢éuczynienia.

Sad Okregowy przeprowadzit ocene powodztwa w tym zakresie oddzielnie omawiajac kwestie odpowiedzialnosci
pozwanego w odniesieniu do zakazenia powodki kazda z bakterii u niej ujawnionych.

Bakterie S. epidermidis ujawniono w posiewie krwi z probki pobranej 6 maja 2009 r. Z opinii bieglych wynika,
ze nalezy ona do mikroflory skory czlowieka, a jej ujawnienie w pojedynczej probce nie stanowi podstawy do
stwierdzenia zakazenia. Nie ujawniono przy tym zadnych negatywnych dla zdrowia powodki nastepstw tej bakterii,
a opinia bieglych w tym zakresie nie byla kwestionowana. Z tego wzgledu nie mozna uznac¢, ze jej obecnos¢ w



organizmie powodki spowodowala rozstrdj zdrowia lub uszkodzenie ciala, uzasadniajace zZadanie odszkodowania lub
zado$éuczynienia.

Bakterie A. baumannii ujawniono w wymazie z rany pooperacyjnej. Zostal on pobrany 13 marca 2009 r., a zatem
krotko po zabiegu w pozwanym Szpitalu. Opisy 6wczesnego stanu rany dokonane przez lekarza chirurga M. K.
(2) i lekarza endokrynologa L. B. r6znily sie, o czym $wiadcza kopie ich zapiséw na kartach 24 i 42 akt. Dzieki
zeznaniom powddki, ktora wyjasnila, ze pomiedzy poszczegbélnymi dniami, w ktérych poddana zostala badaniom
lekarskim przez tych lekarzy, to jest 13, 16 i 20 marca 2009 r., wyglad rany pooperacyjnej nie ulegl zmianie, nalezy
uznac, ze stwierdzone odmienno$ci w opisie ran w treSci dokumentacji medycznej, wynikajg jedynie z réznic w
uzytym przez tych lekarzy nazewnictwie. Z opinii bieglych wynika, ze taki stan rany, jak opisany przez powddke,
przy pojedynczym wymazie nie §wiadczg wystarczajaco o zakazeniu rany pooperacyjnej, a jedynie o kolonizacji skory
powddki bakteria A. baumannii. W tym zakresie mozna, zatem przyjac za opinia, ze nie doszlo do zakazenia rany, a
jedynie do kolonizacji skory powddki wymieniona bakteria. Za przyjeciem tej tezy Swiadcza rowniez zeznania samej
powodki, ktora stwierdzita, ze w krétkim czasie od ujawnienia bakterii rana pooperacyjna i obserwowana przez nig
gulka w jej obrebie ulegly wygojeniu. Niemniej, zanim to nastgpilo lekarz chirurg M. K. (2) zalecit powddce, w zwiazku
ze stwierdzonym stanem rany, przyjmowanie antybiotyku o nazwie X. oraz wykonanie posiewu. Z tego tytulu powodka
poniosta za$ koszty badan i zakupu lekow.

W ocenie Sadu, mozna zatem przyjacé, ze te koszty pozostaja w bezposrednim zwigzku ze stanem zdrowia powodki
wywolanym z stwierdzeniem obecnoéci bakterii A. baumannii. Nie zmienia tego okoliczno$é, ze ostatecznie nie
zalecono powddce kontynuowanie antybiotykoterapii. Jej wprowadzenie i zlecenie badann mikrobiologicznych
pozostawalo bowiem w zwigzku ze stanem rany pooperacyjnej, w wymazie z ktorej stwierdzono obecno$¢ bakterii
pochodzacej od pozwanego. Stad zatem byla konieczno$¢ profilaktycznego pobrania wymazu i stosowania zaleconego
antybiotyku.

Podobnie ocenil kwestie zwigzane ze stwierdzeniem u powddki bakterii S. aureus. Jej obecno$¢ stwierdzono w
wymazach z gardla pobranej 10 kwietnia 2009 r. i 8 maja 2009 r., o czym $§wiadczg sprawozdania z karty 33 i
35 akt sprawy. Ponadto, bakterie te stwierdzono w wymazie z owrzodzenia spod pachy, pobrane z 22 maja 2009
r., o czym $wiadczy sprawozdanie z karty 32. Charakterystyka opornosci tych bakterii w kolejnych wymazach jest
podobna, za$ biegli nie wykluczyli jej szpitalnego pochodzenia. Nie ma zatem zadnych podstaw do tego, aby uznac¢,
Ze wystepujace weze$niej owrzodzenie nie mialo zwiazku z obecno$cia tej bakterii, a przynajmniej nie wykazala tego
strona pozwana. Skoro obecno$¢ tej bakterii miala zwigzek z leczeniem powodki w pozwanym Szpitalu, to nalezy
konsekwentnie przyjaé, ze koszty badan bakteriologicznych, jakie poniosta powddka w tym zakresie oraz koszty
leczenia wystepujacych w tym czasie problemoéw skory, w szczego6lnoéci wymienionego owrzodzenia, stanowia szkode
polegajaca na naprawieniu po mysli art. 444 § 1 k. c.

Co wiecej, zwigzany z tym rozstrdj zdrowia niewatpliwie wywotat u powodki krzywde wymagajaca zado$éuczynienia,
przewidzianego w artykule 445 § 1 k.c. Oczywistym jest bowiem, ze ujawnienie w organizmie niestwierdzanych
wezeéniej bakterii, obawa o mogace stad wynika¢ nastepstwa zdrowotne, zwlaszcza po operacji chirurgicznej
i w okresie gojenia sie rany pooperacyjnej, powigzane przy tym z konieczno$cia wykonania szeregdw badan
bakteriologicznych i lekarskich, wywolywata dyskomfort i niepokéj stanowiacy ewidentng krzywde. W tym zatem
zakresie powodztwo uwzglednil.

W ocenie Sadu, brak przy tym jakichkolwiek podstaw do tego, by caloé¢ aktualnego stanu zdrowia powddki wigzacé z
obecnoS$cig wspomnianych bakterii. Nie daje do tego podstaw ani dokumentacja medyczna, ani opinia bieglych, ani
zeznania samej powodki. Wskazuje ona na liczne dolegliwosci, przy czym sama powodka przyznala, ze cze$c z nich
wystepowala przed zabiegiem. Czes¢ za$, jak na przyktad cukrzyce, ujawniono po zabiegu i bez jakiegokolwiek zwiazku
z tym zabiegiem, a cze$¢ - zwlaszcza problemow skérnych - nie ma jasno ustalonej etiologii.

Reasumujge, przy zasadzeniu zado$c¢uczynienia Sad uwzglednil krzywde powddki tylko w takim zakresie, w jakim
wynikat z ujawnionych i dajacych sie uchwyci¢ nastepstw zdrowotnych, jakie w organizmie powddki wywolaly



bakterie, ktére maja pochodzenie od pozwanego Szpitala i pozostaja w zwiazku z leczeniem w okresie od 3 do 6 marca
2009 r. Dostrzegajac ucigzliwo$¢ obaw, wynikajacych z ich stwierdza w organizmie powddki, zauwazyl, ze ostatecznie
skutki zdrowotne dla powodki, wykazane w niniejszej sprawie, obiektywnie nie byly wielkie, niezaleznie od tego,
jak subiektywnie odczuwala je powddka. Ograniczaly sie bowiem do konieczno$ci badan bakteriologicznych, badan
lekarskich, konieczno$ci leczenia owrzodzenia i pewnej niepewnosci, jaka odczuwala powodka w zwigzku z tym.

Uwzgledniajac kompensacyjny charakter zadoSéuczynienia w kontek$cie rozmiaru tej krzywdy, w ocenie Sadu
Okregowego, wlasciwym zado$cuczynieniem bedzie kwota 10.000 zL. W konsekwencji, taka tez kwote na podstawie
art. 445 k. c. w zw. z art. 444 k.c. i z art. 415 k.c. zasadzil w punkcie I a) wyroku.

Odnoszac sie do zadania odszkodowania, zauwazyl, ze nie zostalo ono udowodnione w wysokoSci zgloszonej w pozwie,
a przynajmniej nie w calo$ci. Wskazywane przez powddke koszty dojazdu do lekarzy dotyczyly wyjazdéw do O. i
M., za$ leczenie zakazenia spornymi bakteriami odbywalo sie na terenie G.. Poza tym, przedlozone przez powbddke
bilety i rachunki dotyczyly okresu od 2012 r., podczas gdy dowiedzione problemy na tle obecnosci wspomnianych
bakterii wystepowaly w roku 2009. Podobnie ocenil wskazywane przez powodke koszty prywatnego leczenia u
endokrynologa, okulisty i radiologa. Nie wykazano, aby pozostawaly w zwigzku z obecnoS$cig bakterii. W tym zakresie
powddka konsultowata sie bowiem z lekarzem chirurgiem i dermatologiem, a udzielane jej Swiadczenia medyczne
byty finansowane ze Srodkéw Narodowego Funduszu Zdrowia.

Ostatecznie zatem powodztwo o odszkodowanie uwzglednil tylko w zakresie kosztow nabycia lekow i wykonania
badan, czyli wymazow zwigzanych z postepowaniem leczniczym wdrozonym w zwigzku ze stwierdzeniem obecnoSci
bakterii. Uwzglednil przy tym takze kwote 36 zl tytulem koszéw badan bakteriologicznych oraz podawane przez
powddke i niekwestionowane co do wysoko$ci koszty nabycia leku X. oraz masci B., zaleconej i stosowanej przez
powddke na problemy skérne. W tej mierze Sad positkowo zastosowal przepis art. 322 k. p. c. W jego mysl, jesli
w sprawie o naprawienie szkody Sad uzna, ze $cisle udowodnienie wysokoéci zadania jest niemozliwe lub nader
utrudnione, moze zasadzi¢ odpowiednia sume wedlug swej oceny, opartej na rozwazeniu wszystkich okoliczno$ci
sprawy. Sad mial na uwadze zatem, ze aktualnie nie jest mozliwe ustalenie szczeg6lowych wydatkéw poniesionych
przez powodke w 2009 r., skoro rachunki zwigzane z kosztami leczenia zaczela gromadzi¢ péZniej. Skoro jednak
poniosta koszty dwukrotnych badan bakteriologicznych oraz jednorazowo koszt nabycia opakowaniu leku X., nadto
kilkakrotnie masci B., to w ocenie Sadu laczne koszty z tego tytulu nie mogly by¢ wieksze niz kwota 500 zl. Z tego
wzgledu na podstawie powolanego przepisu zasadzil na rzecz powddki od pozwanego taka wlaénie kwote.

W pozostalej cze$ci powodztwo podlegalo natomiast oddaleniu, wobec braku wystarczajacych podstaw faktycznych i
prawnych do jego uwzglednienia. Dotyczylo to réwniez zadania ustalenia odpowiedzialno$ci pozwanego za negatywne
skutki nieprawidlowego leczenia powodki w pozwanym Szpitalu, w tym zarazenia wezedniej wspomnianymi szczepami
bakterii. Jego podstawe prawna moglby stanowié przepis art. 189 k.p.c., zgodnie z ktérym mozna zada¢ ustalenia przez
Sad istnienia lub nieistnienia stosunku prawnego lub prawa, pod warunkiem wykazania interesu prawnego. Strona
powodowa w zaden sposéb nie uzasadnila jednak, na czym polega jej interes prawny w tak sformulowanym zadaniu
pozwu. W tym zakresie zatem nie byto zadnych podstaw do uwzglednienia powodztwa.

Orzekajac o kosztach procesu, Sad - uwzgledniajac ogblny zly stan zdrowia powodki i jej trudna sytuacja materialng -
na podstawie art. 102 k.p.c. odstapil od obcigzania jej kosztami procesu na rzecz pozwanego Szpitala.

O brakujacej czeSci kosztow sadowych orzekl na podstawie art. 113 ust. 11 4 u.k.s.c. w zw. z art. 100 k.p.c.
Powyzszy wyrok pozwany zaskarzyl apelacja w czesci, tj. w pkt 1a i 1b sentencji, zarzucajac mu :
1) naruszenie prawa procesowego, ktére miato istotny wplyw na tre$¢ zaskarzonego orzeczenia, a w szczegblnosci:

a) art. 233 § 1 k.p.c. poprzez przekroczenie granic swobodnej oceny dowoddw, w szczegdlnosci przez przyjecie
wbrew tresci opinii zespolu bieglych (...) M. K. (1) w T., iz zrédlem zakazenia powddki bakteriami bylo zakazenie



wewnatrzszpitalne i pozostajace w zwigzku z leczeniem powo6dki w okresie od 3 do 6 marca 2009 r., nie opierajac sie
w tym zakresie na zgromadzonym materiale dowodowym,

b) pominiecie przy ocenie materialu dowodowego cze$ci opinii bieglych, w ktérej ww. wskazali, iz u powodki doszlo
jedynie do kolonizacji skory szczepem A. baumannii, a nie do zakazenia rany, a w tej sytuacji pochodzenie szczepu
nie ma znaczenia, poniewaz kolonizacja nie wymaga leczenia i w niniejszej sprawie nie skutkowala powiklaniami, czy
zakazeniem miejsca operowanego oraz pominiecie opinii w tym zakresie, gdzie biegli wskazywali, iz szczep S. aurerus
izolowano miesigc i dwa miesigce po pobycie powodki w pozwanym Szpitalu, w zwigzku z tym uznanie szpitalnego
jego pochodzenia jest nieuzasadnione, a fakt, iz szczep S. aurerus byl dwukrotnie izolowany z organizmu powo6dki
nalezy interpretowacé jako nosicielstwo, ktére jest do§¢ powszechne w populacji ludzkiej, a nie jako zakazenie,

2) zarzut faktyczny, polegajacy na niezgodno$ci ustalen Sadu z treScig materialu dowodowego zebranego w aktach
sprawy, a w szczegblnoSci poprzez ustalenie, ze do zakazenia rany pooperacyjnej bakteriami A. baumannii i S. aurerus
doszlo z winy pozwanego, gdy zgodnie z trescia opinii bieglych i caloSci dokumentacji medycznej w sposobie leczenia
powodki, nie mozna dopatrzeé sie uchybien, czy zaniechania w sposobie leczenia z punktu epidemiologicznego, w
zwigzku z czym ustalenie takie jest calkowicie dowolne.

W oparciu o te zarzuty, wnibst o zmiane zaskarzonego wyroku poprzez oddalenie powodztwa w caloéci, ewentualnie
o0 jego uchylenie wyroku i przekazanie sprawy do ponownego rozpoznania przez Sad I instancji.

Sad Apelacyjny zwazyl, co nastepuje:
Apelacja nie jest uzasadniona.

Sad Apelacyjny podzielil i przyjal za wlasne ustalenia faktyczne Sadu Okregowego, jako ze znalazly one oparcie w
zebranym w sprawie materiale dowodowym, wszechstronnie rozwazonym i ocenionym w zgodzie ze wskazaniami art.
233 § 1 k.p.c. Zaaprobowal takze wnioski wyprowadzone na podstawie tego materialu, z ktérych wynika, ze w czasie
pobytu powddki na leczeniu w pozwanym Szpitalu doszlo do jej kontaktu z bakteriami wymienionymi w uzasadnieniu
zaskarzonego wyroku, czego skutkiem byla tzw. ,kolonizacja” skory tymi bakteriami, co z kolei pozostawalo w zwigzku
z wdrozeniem wobec niej odpowiednich procedur medycznych, w tym polegajacych na przeprowadzeniu badan
i zastosowaniu kuracji antybiotykami; a w rezultacie - ocene prawna powodztwa jako usprawiedliwionego - we
wskazanej czesSci.

Zarzuty apelacji zmierzaja do podwazenia powyzszej oceny, podjetej jakoby wbrew tresci opinii zespotu bieglych,
przeprowadzonej w niniejszym postepowaniu.

Gdyby tak w istocie bylo, to zaistniala sytuacje nalezaloby rozwazaé w kontekscie naruszenia przepis6w postepowania,
ktorych konsekwencja bylo bledne ustalenie stanu faktycznego w sprawie, poniewaz sad nie podzielajac wnioskow
opinii bieglego, nie moze ich dyskwalifikowa¢ bez postuzenia sie wiedza specjalistyczng, co z reguly wymaga
zasiegniecia opinii innego bieglego (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 5 lutego 2014 r., V CSK 140/13).

Jednak taka sytuacja nie ma miejsca w rozpoznawanej sprawie. Nalezy bowiem zauwazy¢, ze wnioski opinii bieglych
(podstawowej i uzupelniajacej) w omawianym przedmiocie wcale nie sa jednoznaczne, albowiem stanowczo ani nie
wykluczaja, ani nie potwierdzaja faktu zakazenia miejsca operowanego u powodki z udzialem A. baumannii (k. 971
odw.), jak réwniez nie wykluczajg szpitalnego pochodzenia tej bakterii, uzasadniajac to niescisto$ciami dokumentacji
medycznej, na ktérej przeciez tre$¢ powodka nie miala Zadnego wplywu.

W przypadku, gdy opinia bieglego nie zawiera stanowczych wnioskéw i ustalen, pozostawiajac w gruncie rzeczy badana
kwestie w pewien spos6b otwartg, sad orzekajgcy nie narusza zadnej reguly postepowania, czyniac ustalenia faktyczne
iwnioskujac na podstawie innego materialu dowodowego zgromadzonego w sprawie, w tym dokumentacji medycznej,
ktorej wiarygodno$¢ nie zostala podwazona.



Ponadto, w orzecznictwie dostrzega sie, ze w tzw. sprawach medycznych wykazywane przez powoda etapow zwigzku
przyczynowego pomiedzy zdarzeniem wskazywanym jako sprawcze, a szkodg moze by¢ nader utrudnione, a nawet
niemozliwe; dlatego tez przyjmuje sie, Ze nie jest konieczne wykazywanie istnienia tego zwigzku miedzy dzialaniem
(zaniechaniem) personelu stuzby zdrowia a szkoda pacjenta w stopniu pewnym i stanowczym, lecz wystarczy istnienie
zwiazku o odpowiednim stopniu prawdopodobienistwa (zob. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 26 marca 2015 r., V CSK

357/14).

Sad Okregowy poddal ocenie wszystkie zgromadzone w sprawie dowody, a ocenie tej nie mozna postawi¢ zarzutu, iz
jest sprzeczna z zasadami logicznego my$lenia i do§wiadczenia zyciowego.

7 tej tez przyczyny zarzut naruszenia art. 233 § 1 k.p.c. nie moze sie ostac.
Z tych tez wzgledow, Sad Apelacyjny oddalil apelacje pozwanego na podstawie art. 385 k.c.

O kosztach procesu instancji odwolawczej orzeczono zgodnie z zasada odpowiedzialnoéci za wynik sprawy, wyrazong
w art. 98 k.p.c.
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