Sygn. akt V ACa 892/15

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 21 czerwca 2016 r.

Sad Apelacyjny w Katowicach V Wydzial Cywilny

w skladzie:
Przewodniczacy : SSA Aleksandra Janas
Sedziowie : SA Jadwiga Galas
SO del. Lucyna Morys-Magiera (spr.)
Protokolant : Barbara Franielczyk

po rozpoznaniu w dniu 21 czerwca 2016 r. w Katowicach

na rozprawie

sprawy z powodztwa M. B.

przeciwko Samodzielnemu Publicznemu Zakladowi Opieki Zdrowotnej Szpitalowi (...) w T.
o zaplate

na skutek apelacji powodki

od wyroku Sadu Okregowego w Gliwicach

z dnia 2 wrze$nia 2015 r., sygn. akt I C 46/12

1. oddala apelacje;

2. zasadza od powddki na rzecz pozwanego kwote 5.400 (piec tysiecy czterysta) ztotych tytulem kosztéw postepowania
apelacyjnego;

3. przyznaje adwokatowi D. M. — Kancelaria Adwokacka

ul. (...) (..)-(...) S. od Skarbu Panhstwa (Sadu Okregowego w Gliwicach) kwote 6.642 (szeéé tysiecy szeséset czterdziesci
dwa) zlote, w tym 1.242 zlotych podatku od towaréw i ustug, tytulem kosztéw nieoplaconej pomocy prawnej udzielone;j
powodce z urzedu w postepowaniu apelacyjnym.

SSO del. Lucyna Morys-Magiera SSA Aleksandra Janas SSA Jadwiga Galas




Sygn. akt VACa 892/15

UZASADNIENIE

Powodka M. B. domagala sie w pozwie z dnia 24 lutego 2012 roku zasadzenia od pozwanego Szpitala (...) w T.
kwoty 250 000 z} tytutem zado$c¢uczynienia za szkody moralne zwigzane z niewlaéciwym procesem leczenia oraz o
zasadzenie renty w kwocie 1 500 zl miesiecznie poczawszy od kwietnia 2007 roku. Podawala, ze w kwietniu 2007 r.
zostala usunieta z pozwanego szpitala i zaraz potem rzucila sie pod autobus. Zarzucila, ze nie powinna by¢ wypisana
z placowki, gdyz jej stan chorobowy byt powazny i powinno sie wobec niej zastosowac inne $rodki zapobiegawcze, np.
pasy oraz ze miedzy niewlasciwym leczeniem jej w pozwanym szpitalu oraz wypuszczeniem na wolno$¢, a péZniejszymi
wydarzeniami, istnieje zwiazek przyczynowy. Wskazala, ze zadoSéuczynienia domaga sie za krzywdy zwiazane z
pOZniejszym leczeniem, a renty z powodu tego, zZe nie moze pracowac.

Pozwany Samodzielny Publiczny Zaklad Opieki zdrowotnej Szpital (...) w T. w odpowiedzi na pozew wnidst o
oddalenie powodztwa w calo$ci, zasadzenie od powddki kosztéw zastepstwa procesowego oraz o wezwanie do
udzialu w sprawie ubezpieczyciela — (...) S.A. w W.. Pozwany podni6st w pierwszej kolejnoéci zarzut przedawnienia

roszczeh zgodnie z art. 442" § 1 ke, wskazujac Ze trzyletni okres przedawnienie uplyngl w kwietniu 2010 roku.
Pozwany podawal, ze powodka przebywala w szpitalu okolo miesigca w zwigzku z zaburzeniami wystepujacymi w
przebiegu uzaleznienia mieszanego od substancji psychoaktywnych oraz ze dyscyplinarne usuniecie jej z powodu
nagannych zachowan nastapilo w sytuacji, kiedy jej stan zdrowia nie wymagat dalszej hospitalizacji i nie pozostawaly
w zwigzku przyczynowym ze zdarzeniem. Zaznaczyl, zZe stosowane wobec powodki leczenie w pozwanym szpitalu
bylo prawidlowe, nie stwierdzono u niej jakichkolwiek objawow wskazujacych na bezposrednie ryzyko podjecia proby
samobdjczej, zas akt autoagresji wywolany byl bezpos$rednio przez klotnie powddki z matka. Pozwany zakwestionowal
takze zadanie pozwu co do wysoko$ci.

Powddka w toku procesu wskazala jako podstawe roszczenia o zado$éuczynienie normy art. 415 w zw. z art. 445 ke,
a w zakresie roszczenia o rente wyréwnawczg - art. 415 w zw. z art. 444 § 2 kc. Wskazala, ze zarzut przedawnienia
jest takze niezgodny z art. 5 ke.

Zawiadomiony o toczacym sie procesie ubezpieczyciel pozwanego — (...) S.A. w W. nie zglosil przystapienia do sprawy.

Zaskarzonym wyrokiem z dnia 2 wrze$nia 2015 roku Sad Okregowy w Gliwicach w pkt 1 oddalil pow6dztwo, w pkt
2 zasgdzil od Skarbu Panstwa — Sadu Okregowego w Gliwicach na rzecz adwokata D. M. kwote (...) (osiem tysiecy
osiemset piecdziesigt szeéc) zlotych tytulem kosztéw nieoplaconej pomocy prawnej $§wiadczonej z urzedu oraz w pkt
3 odstapil od obcigzenia powddki kosztami procesu.

Sad Okregowy ustalil, ze powddka M. B. byla osoba uzalezniong od narkotykéw i alkoholu od 14 roku zycia.
Wielokrotnie przebywalta w o§rodkach leczenia uzaleznien, podejmowala terapie, byta hospitalizowana - w pozwanym
Szpitalu (...) ponad 20 razy. NajczeSciej byla przywozona do szpitala przez policje lub pogotowie. W szpitalu
podpisywala zawsze za zgode na pobyt, wypisywana byla ze wzgledu na koniec leczenia albo na wlasne zadanie. Nie
byta nigdy przymusowo leczona.

Ustalono, ze w pozwanym szpitalu brak jest oddzialu leczenia uzaleznien. Nie prowadzi sie takze terapii dotyczacych
zaburzen osobowosci. W czasie pobytéw tam powodka nie byla leczona na zadna z choréb psychicznych. Stosowano
leczenie polegajace na stabilizacji nastroju, otrzymywala leki o charakterze uspokajajacym lub antydepresyjnym.
Zalecano powodce podjecie terapii odwykowych w oSrodku leczenia uzaleznien oraz psychoterapie w zwigzku z
zaburzeniami osobowosci.

Wedle ustalen Sadu pierwszej instancji u powodki nie stwierdzono choroby psychicznej, a jedynie rozpoznawano u niej
zaburzenia osobowo$ci- osobowo$¢ nieprawidlowa typu Borderline, ktora jest ustalonym wzorcem nieprawidlowego
zachowania cechujgcym sie chwiejno$cig zachowania, gwaltownymi reakcjami emocjonalnymi, nietrwalo$cia
relacji interpersonalnych, samouszkodzeniami, impulsywno$cia, probami samobdjczymi, nietolerancjg stresu. Jak



stwierdzono, pow6dka mogla kierowa¢ swoim postepowaniem; jej stan psychiczny pozwalal na kierowanie wlasnym
postepowaniem i rozumienie jego skutkow.

Sad Okregowy stwierdzil, iz w czasie pobytu powodki w pozwanym szpitalu w okresie od dnia 20 marca 2007r. do
dnia 16 kwietnia 2007r. w jej historii choroby odnotowywano: sytuacyjnie obnizony nastrdj (bez opisania rodzaju
czynnikow sytuacyjnych, ktore ksztaltowaly taki nastroj), bezczynnosé, domaganie sie lekow nasennych, kradzieze
rzeczy i jedzenia innym; uporczywe domaganie sie przeniesienia na oddzial dla przewlekle chorych albo do domu
pomocy spolecznej; lek, bezsenno$é; pacjentka byla spokojna, spacerowala, nie rozmawiala, posilki zjadala. Nie
stwierdzano tendencji samobdjczych, my$li samobojczych, zachowan autodestrukcyjnych lub ich zapowiedzi, nie
stwierdzano objawéw psychotycznych. Notatki lekarskie sporzadzano co kilka dni. Powodka zostala wypisana z
placowki dyscyplinarnie, po badaniu psychiatrycznym.

Ustalit Sad pierwszej instancji, iz zatrzymywanie powodki w szpitalu psychiatrycznym w dniu 16 kwietnia 2007r.
nie bylo konieczne. W czasie kilku tygodni hospitalizacji, w okresie od dnia 20 marca 2007r. do dnia 16 kwietnia
2007r., obserwacje lekarskie nie potwierdzaly obecno$ci wytworczych objawoéw psychotycznych, badz tendencji
samobdjczych, rozpoznawano jedynie zaburzenie osobowo$ci oraz uzaleznienie mieszane od réznych substancji

psychoaktywnych.

Powodka byla hospitalizowana u pozwanego z krotkimi przerwami od 7 stycznia 2007r. Stosowano roézne leki
(neuroleptyki, tymoleptyki, normotymiki), co bylo uzaleznione od aktualnie stwierdzanego profilu objawow. Przed
dniem 16 kwietnia 2007r. stwierdzano obnizenie nastroju, ktére uznano za sytuacyjne, a wiec odnoszono jako
zrozumiale nastepstwo nieopisanych w historii okoliczno$ci. To obnizenie nastroju nie bylo na tyle duze, by mozna je
bylo zakwalifikowaé jako objaw uniemozliwiajgcy orientacje w rzeczywistos$ci, a wiec jako objaw psychotyczny. W dniu
16 kwietnia 2007r. nie bylo podstaw do zatrzymania powddki w szpitalu psychiatrycznym z zastosowaniem $rodkow
przymusu bezposredniego.

Sad Okregowy ustalil za bieglymi wydajacymi opinie w sprawie, iz w momencie podejmowania decyzji o
dyscyplinarnym wypisaniu powodki ze szpitala nie zaistniala zadna z przeslanek uzasadniajaca zastosowanie
srodkow przymusu bezposredniego w postaci np. przymusowej hospitalizacji w oddziale zamknietym okres§lonych w
obowiazujacym wdwczas art. 18 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego, zgodnie z ktérym zastosowanie $rodkow
przymusu bezposredniego w postaci np. przymusowej hospitalizacji w oddziale zamknietym bylo dopuszczalne wobec
pacjentow, ktorzy:

- dopuszczali sie zamachu przeciwko zyciu lub zdrowiu wlasnemu lub innej osoby lub bezpieczenstwu powszechnemu,
- w spos6b gwaltowny niszezyli lub uszkadzali przedmioty znajdujace sie w ich otoczeniu,

- powaznie zaktocali lub uniemozliwiali funkcjonowanie zakladu psychiatrycznej opieki zdrowotnej lub jednostki
organizacyjnej pomocy spotecznej.

Powodka przebywala juz w szpitalu i miala by¢ wypisana dyscyplinarnie z powodu lamania regulaminu pobytu
na oddziale, nie mialy wiec wobec niej zastosowania przepisy Rozdzialu 3, art. 21-29 ustawy o ochronie zdrowia
psychicznego, regulujace przyjecie bez zgody do szpitala psychiatrycznego. Stwierdzil Sad, Ze nie mialy takze
wobec niej zastosowania przepisy art. 35-37 regulujace kwestie wypisania ze szpitala psychiatrycznego pacjenta
przebywajacego w nim bez zgody, poniewaz powddka przyjeta zostala do szpitala za jej zgoda.

Wobec powodki zastosowano przepis art. 22 ust. 1. pkt 3 obowiazujacej wowczas ustawy o zakladach opieki
zdrowotnej, majacy rowniez zastosowanie do szpitali psychiatrycznych, w ktérym ustanowiono mozliwo$¢ wypisania
pacjenta ze szpitala w sytuacji, gdy osoba przebywajaca w szpitalu w sposdb razacy narusza regulamin porzadkowy,
a nie zachodzi obawa, ze odmowa lub zaprzestanie udzielania $wiadczefni moze spowodowac bezposrednie
niebezpieczenstwo dla jej zycia lub zdrowia albo zycia lub zdrowia innych oséb. U powodki M. B. nie zachodzily
przestanki wylaczajace te mozliwo$é, nie zachodzila obawa, ze zaprzestanie udzielania §wiadczen moze spowodowac



bezposrednie (tzn. konkretne, realne - wysoce prawdopodobne i natychmiastowe - realizujace sie w najblizszej chwili)
niebezpieczenstwo dla jej zycia lub zdrowia.

Wedtug ustalen Sadu Okregowego stwierdzono, ze powodka nie jest chora na schizofrenie paranoidalng. Wystepuje
u niej, poza zaburzeniem osobowosci, uzaleznienie mieszane od réznych substancji psychoaktywnych (klej, alkohol,
amfetamina, kokaina, heroina). Naduzywanie substancji psychoaktywnych moze wywolywac epizody psychotyczne,
ktore nie sa schizofrenig. Zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania spowodowane uzywaniem amfetaminy i
innych $rodkéw rozpoznawano u powddki w 2003 r., w 2004 r. i w 2005 roku. Schizofrenie paranoidalng rozpoznano
u powodki (obok uzaleznienia mieszanego w fazie abstynencji) podczas pobytu w szpitalu psychiatrycznym w T.
w okresie od dnia 21 listopada 2006r. do dnia 27 listopada 2006r. oraz od dnia 28 listopada 2006r. do dnia 06
grudnia 2006r., po tym jak w dniu 21 listopada 2006r. grozila konkubentowi nozem i po interwencji policji zostala
przywieziona przez pogotowie ratunkowe, a przy przyjeciu podata informacje o slyszeniu dwoch gloséw o nieduzym
nasileniu. Ustalono jednak, ze stan psychiczny powddki podczas dwbch pobytow w Szpitalu (...) w T. nie odpowiada
obrazowi schizofrenii paranoidalne;.

W trakcie kolejnych pobytow w oddziale psychiatrycznym w 2007 r., w tym - w kwietniu 2007 r. - nie rozpoznawano
schizofrenii paranoidalnej, ani nie opisywano objawoéw odpowiadajacych obrazowi tej choroby.

Ustalono, ze wystepujace w zyciorysie powodki — przed hospitalizacja na przetomie w kwietniu 2007 r. w pozwanym
- proby samobdjcze i dzialania autodestrukcyjne, sa elementem zaburzenia osobowoSci rozpoznanego u powodki. Nie
stanowily przestanki, aby traktowaé¢ powodke jako osobe chorg umystowo i zatrzymac jg przymusowo w szpitalu.

Sad pierwszej instancji ustalil, ze powodka byla ostrzegana przez personel pozwanego szpitala, ze za dalsze
lamanie regulaminu zostanie usunieta dyscyplinarnie. Bywala agresywna, miala postawe roszczeniowa, dokonywala
kradziezy, wdala sie w bojke; notorycznie nie przestrzegala ustalonego na oddziale porzadku ani regulaminu szpitala.
Nie zmieniala swoich nagannych zachowan i dalej lamala zasady. Kiedy poinformowano ja o karze w postaci
dyscyplinarnego wypisania, zareagowala zlo$cia i agresja, krzyczala, ze w takim razie sie zabije. Probowala jedynie
wymusié¢ zmiane decyzji.

Ustalono ponadto, ze po wypisaniu w dniu 16 kwietnia 2007r. powodka pojechala autobusem do mieszkania swojej
matki. Zostawila tam swoje rzeczy, jej matka byla zla, ze wyrzucono powddke ze szpitala, moéwila ze zaczna sie
znowu problemy. Powodka w stanie wzburzenia wybiegla z domu i rzucila sie pod autobus. Odniosta liczne obrazenia
(zlamania). W szpitalu nie wyrazila zgody na operacje, w zwiazku z czym przewieziono ja do pozwanego szpitala
psychiatrycznego. Po kilkutygodniowym pobycie zgodzila sie na leczenie operacyjne.

Powddka podjela §wiadoma decyzje o samouszkodzeniu. Stwierdzone u niej zaburzenia osobowo$ci oraz uzaleznienie
od substancji psychoaktywnych nie wylaczaly w tym dniu §wiadomego podjecia przez nia takiej decyzji - zwlaszcza
pod wplywem impulsu, ktérym mogl byé konflikt z matka.

Po rzuceniu sie pod autobus powodka zostala przewieziona na oddzial chirurgii, gdzie przebywala w okresie od
16 do 27 kwietnia 2007r., odmoéwila woéwcezas zgody na operacje. W wyniku odniesionych obrazen wystapily u
niej przejSciowo zaburzenia Swiadomosci. W dniu 19 kwietnia 2007r. przeprowadzono konsultacje psychiatryczna,
podczas ktoérej nie stwierdzono mys$li samobdjczych, w §wietle ktérej nie ma podstaw do stwierdzenia, ze powddka
nie miala §wiadomosci swej sytuacji. Stwierdzono: ,w dobrym kontakcie, prawidlowo zorientowana, bez objawéw
wytworczych i mysli samobdjczych”. Rozpoznano zaburzenie osobowosci, uzaleznienie mieszane, reakcje depresyjna.
Powddka byta prawidlowo zorientowana w swojej osobie, miala jasng Swiadomosé sytuacji. Stwierdzenie plytkiego
obnizenia nastroju i napedu nie wplywa na orientacje co do rzeczywistoéci. Sad Okregowy ustalil, ze najp6zniej w dniu
19 kwietnia 2007r., kiedy przeprowadzono konsultacje psychiatryczna, nie bylo juz podstaw do stwierdzenia braku
Swiadomosci wlasnych dzialan u powodki. Po wyrazeniu zgody na leczenie powodka przebywala ponownie w szpitalu
na oddziale chirurgii urazowo — ortopedycznej od 7 maja do 6 czerwca 2007r., gdzie to przeszla endoprotezoplastyke
stawu biodrowego lewego.



Ustalono, ze aktualnie powddka ma stwierdzony umiarkowany stopien niepelnosprawnosci z powodu uposledzenia
narzagdu ruchu, przy czym nie da sie ustalic od kiedy istnieje niepelnosprawno$¢, a ustalony stopien
niepelnosprawnosci datuje sie od 21 listopada 2006r. Powodka posiada wyksztalcenie podstawowe. Nie pracowata
nigdy na stale, jedynie sporadycznie podejmowala prace dorywcze. Obecnie powodka jest mezatka, ma jedno dziecko,
pozostaje na utrzymaniu meza. Rodzina mieszka w lokalu komunalnym.

Powyzszy stan faktyczny zostal ustalony w oparciu o znajdujace sie w aktach sprawy: dokumentacje medyczna,
orzeczenie o niepelnosprawnosci, przestluchanie informacyjne powodki, zeznania wskazanych w uzasadnieniu
zaskarzonego wyroku Swiadkow. Opinia (...) Katedra Medycyny Sadowej we W. oraz opinia ustna uzupelniajaca
byla podstawa ustalen, iz postepowanie pozwanego w zakresie wypisu powodki ze szpitala w kwietniu 2007 r.
bylo prawidlowe w kontekscie jej stanu zdrowia, w szczego6lnosci, iz powddka nie ujawniala objawéw choroby
psychicznej i ze zatrzymanie jej w szpitalu bylo nie konieczne, iz w stanie, w jakim pozostawala powodka nie istnialty
wskazania do pozostawienia jej w szpitalu w warunkach leczenia zamknietego przy zastosowaniu Srodkéw przymusu
bezposredniego oraz ze oprocz zaburzen osobowosci u powodki nie istniejg inne jednostki chorobowe zwigzane ze
stanem psychicznym, w tym schizofrenia paranoidalna, ktore stanowig wskazanie do przymusowej hospitalizacji, w
szczegoblnosci w obliczu skladanych przez powodke deklaracji o zamiarze podjecia proby samobojczej. Sad Okregowy
wskazal, iz biegli odstapili od udzielenia pisemnej odpowiedzi na pytanie, czy i kiedy stan psychiczny powodki po
operacji biodra przeprowadzonej w maju 2007 r. pozwalal na Swiadomos$¢é doznanego uszkodzenia ciala oraz czy w
okresie pozostawania powodki w nalogu narkotykowym stan jej §wiadomo$ci pozwalal na wlasciwe rozeznanie co do
mozliwosci realizacji przystlugujacych jej uprawnien, a takze — biorgc pod uwage podjety proces leczenia — w jakim
okresie taka §wiadomo$¢ po stronie powddki mogla zostac odzyskana, a to celem ustalenia, w jakim okresie powddka
ze wzgledu na stan psychiczny mogla uzyskac¢ §wiadomo$c¢ o przyczynie szkody oraz osoby za nig odpowiedzialnej,
wobec powyzszych stwierdzen. Jednakze w tym zakresie opinie uzupehili w toku ustnych wyjasnienie w dniu 28
sierpnia 2015 roku.

Opinie gléwng oraz ustna uzupekiajaca bieglych Sad Okregowy uznal za niedajace sie podwazy¢, wskazujac, ze
zostaly sporzadzone przez zespol specjalistow z instytutu naukowo-badawczego, posiadajacych wysokie kwalifikacje
i doswiadczenie; opinia byla spojna, jednoznaczna, logiczna; wnioski opinii zostaly poparte szczegélowym
uzasadnieniem merytorycznym. Wskazal, iz zastrzezenia powodki do opinii zostaly wyjasnione przez bieglych podczas
ustnych wyjasnienn w dniu 28 sierpnia 2015 roku. Stad wniosek powddki o dowod z kolejnej opinii innego instytut
jako zbedny oddalono.

Oddalono takze wnioski dowodowe stron w zakresie ustalania szkody powddki i skutkow zdarzenia z 16 kwietnia 2007
roku, a to wobec niewykazania zwigzku przyczynowego pomiedzy wypisaniem powddki z pozwanego szpitala a aktem
autoagresji i braku odpowiedzialno$ci strony pozwanej za skutki zdarzenia.

W tym stanie rzeczy stwierdzit Sad pierwszej instancji, iz roszczenie powo6dki zostalo oparte na przepisach art. 415 ke
iart. 444 § 11 2 ke w zakresie zadania odszkodowania i renty oraz art. 445 § 1 ke w zakresie zagdania zadoSéuczynienia.
Wskazal, ze przy ustalaniu odpowiedzialnosci z tytulu czynéw niedozwolonych znajduja zastosowanie przepisy ogélne
dotyczace zwiazku przyczynowego, szkody i sposobow jej naprawienia (art. 361—363 k.c.). Uznat zatem, iz powodztwo
nie zastugiwalo na uwzglednienie z uwagi na brak zwiazku przyczynowego pomiedzy szkoda za dzialaniami pozwanego
szpitala.

Wskazat Sad, ze stwierdzenie zwigzku przyczynowego jesli chodzi o zdrowie ludzkie z reguly nie moze by¢ absolutnie
pewne, w zwigzku z czym do przyjecia go wystarcza, Ze jest on ustalony z dostateczng doza prawdopodobienstwa,
jednak nie zwalnia to strony — stosownie do art. 6 kc - z powinnoéci udowodnienia tego zwiazku z powyzszym
stopniem prawdopodobienstwa. Zwazyl, ze dla przyjecia odpowiedzialno$ci sprawcy konieczne jest wykazanie, ze
pomiedzy jego bezprawnym i zawinionym zachowaniem a stanem zdrowia poszkodowanego zachodzi adekwatny
zwiazek przyczynowy, tj. taki zwigzek, ktory pozwala na stwierdzenie, ze to bezprawne i zawinione zachowanie
jest przyczyna stwierdzonego stanu zdrowia, za§ odpowiedzialnoéci szpitala nie mozna wywodzi¢ z samego faktu



powstania szkody, lecz musi ona wynika¢ z podjecia przez jego personel niezgodnych z prawem i zasadami sztuki
medycznej dzialan lub zaniechan.

Zdaniem Sadu pierwszej instancji ciezar dowodu istnienia przestanek przewidzianych w art. 415 ke, w tym obowigzek
wykazania bezprawnego dzialania pozwanego, spoczywal na powddce. Wynika z tego, iz winna ona wykazac¢ wine
pozwanego polegajaca na dopuszczeniu sie uchybien w dzialaniu personelu szpitala, badz tez zaniechaniu niezbednych
dzialan, a nastepnie zwiazek przyczynowy tego dzialania lub zaniechania z doznana przez nia szkoda i krzywda. Uznal,
ze powbddka w niniejszej sprawie okolicznoéci tych nie wykazala, natomiast z zgromadzonego w sprawie materiatu
dowodowego —dokumentacji medycznej, zeznan $wiadkow oraz w szczegblnosci opinii  (...) Katedry Medycyny
Sadowej we W., wynika, ze dzialania pozwanego nie byly nieprawidlowe z punktu widzenia sztuki medycznej,
wypisanie dyscyplinarne powodki bylo uzasadnione i jej stan zdrowia nie stanowil przestanki do opuszczenia przez
nig wdanym czasie pozwanego szpitala. Sad nie dopatrzyl sie po stronie pozwanego tego rodzaju zaniedban, ktore
moglyby pozostawaé w zwiazku przyczynowym ze szkoda doznang przez powodke. Kompleksowa opinia biegltych
specjalistbw w sposob jednoznaczny przesadzila, iz w dniu 16 kwietnia 2007r. nie bylo zadnych podstaw do
zatrzymania powodki w szpitalu psychiatrycznym, zwlaszcza z zastosowaniem Srodkéw przymusu bezposredniego
oraz nie bylo zadnych przeszkoéd do wypisania powddki do domu z uwagi na jej stan zdrowia. Wypisujac powodke
pozwany nie dopuscil sie nieprawidlowego postepowania, nie popenil bledu w sztuce medycznej. W dacie wypisu
powddki nie istnialy przestanki do dalszego pobytu powddki w pozwanym szpitalu. Fakt wypisania powddki nie
stwarzal zadnego bezposredniego zagrozenia dla jej zdrowa ani zycia. Powodka nie cierpiala na chorobe psychiczna,
stwierdzone zaburzenia osobowos$ci oraz wieloletnie uzaleznienie od $rodkéw psychoaktywnych i alkoholu nie
stanowily przeslanki, aby traktowa¢ powddke jako osobe chora umystowo i zatrzymaé ja przymusowo w szpitalu.
Powddka dopuécila sie proby samobojczej nie bezposrednio po opuszczeniu szpitala, gdyz najpierw udala sie do
domu swojej mamy. Po tym, kiedy matka wyrazila niezadowolenie, ze powodka przyszla do niej, powodka wybiegla z
domu i pod wplywem impulsu rzucila sie pod nadjezdzajacy autobus. Powddka nie znajdowala sie wowczas w stanie
wylaczajacym $wiadome podejmowanie decyzji i kierowanie swoim postepowaniem.

W tej sytuacji zarzuty powddki co do dzialania pozwanego Szpitala Sad Okregowy uznal za chybione, w zwiazku z
czym wobec braku przeslanek koniecznych do przypisania pozwanemu odpowiedzialnoSci z art. 415 ke powddztwo
podlegalo oddaleniu w calo$ci.

Niezaleznie od powyzszego Sad pierwszej instancji stwierdzil, ze zasadny byl zarzut przedawnienia podniesiony przez

pozwanego, na zasadzie art. 442" § 11 3 ke, zgodnie z ktérym roszczenie o naprawienie szkody wyrzadzonej czynem
niedozwolonym ulega przedawnieniu z uptywem lat trzech od dnia, w ktérym poszkodowany dowiedzial sie o szkodzie
io osobie obowigzanej do jej naprawienia. Jednakze termin ten nie moze by¢ dluzszy niz dziesieé¢ lat od dnia, w ktérym
nastgpilo zdarzenie wywolujace szkode.

W razie wyrzadzenia szkody na osobie, przedawnienie nie moze skonczy¢ sie wezes$niej niz z uptywem lat trzech od
dnia, w ktéorym poszkodowany dowiedzial sie o szkodzie i o osobie obowiazanej do jej naprawienia.

Sad Okregowy przyjal, iz wobec braku podstaw do uznania, by stan psychiczny powodki od 19 kwietnia 2007r.
uniemozliwial jej rozeznanie w sytuacji, konsekwencjach i przyczynach zdarzenia z 16 kwietnia 2007r., nawet biorac
pod uwage przebieg leczenia , wiedze o swoim stanie i skutkach zdrowotnych wypadku, jak i jego przyczynach,
powddka posiadala co najmniej od czerweca 2007r. tj. od zakonczenia hospitalizacji, podczas ktorej przeszla zabieg
operacyjny. Niewatpliwie zatem, skoro zdarzenie to wigzala z dzialaniem pozwanego, miala takze §wiadomo$¢ osoby
obowigzanej w jej opinii do naprawienia szkody. Tym samym trzyletni termin przedawnienia rozpoczal bieg w 2007r.,
iuplynal do czasu wytoczenia powoddztwa w lutym 2012r..

Wynagrodzenie pelnomocnikowi powddki z urzedu przyznano na podstawie § 6 pkt 7 oraz § 2 pkt 3 Rozporzadzenia
Ministra Sprawiedliwoéci z 28.09.2002 r. w sprawie oplat za czynnosci adwokackie oraz ponoszenia przez Skarb
Panstwa kosztow nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej z urzedu.



O kosztach procesu orzeczono z powolaniem na art. 102 kpc, uznajac iz zachodzi wypadek szczegdlny uzasadniajacy
nieobcigzenie powddki jako strony przegrywajacej kosztami z uwagi na jej sytuacje zdrowotna i materialna, a takze
fakt, ze prawidlowa ocena zaistnialego w niniejszej sprawie stanu faktycznego wymagala zaawansowanej wiedzy
specjalistycznej i powddztwa nie mozna bylo uzna¢ za oczywiscie bezzasadne.

Apelacje od tego wyroku w zakresie rozstrzygniecia oddalajacego powddztwo wniosta powodka, domagajac sie jego
zmiany i uwzglednienia powodztwa w calosci lub jego uchylenia i przekazania sprawy do ponownego rozpoznania
Sadowi pierwszej instancji oraz zwrotu kosztow postepowania, w tym kosztow zastepstwa procesowego za obie
instancje, a takze przyznania pelnomocnikowi powddki z urzedu kosztéw pomocy prawnej za instancje odwolawcza,
ktore nie zostaly uiszczone w calo$ci ani w czescei.

Zarzucala skarzaca obraze prawa procesowego w zakresie art. 233 kpc poprzez przekroczenie zasady swobodnej
oceny dowodow wynikajace z : nieuprawnionego przyjecia, ze stan zdrowia psychicznego powodki nie stanowil
przeszkody do wypisania jej ze szpitala, uznania opinii bieglych za mogace stanowi¢ podstawe rozstrzygniecia, gdy
zostaly one rzeczowo zakwestionowane przez powddke, pominiecia zeznan powodki, mimo, ze wskazywaly one na
jej stan zdrowia przemawiajacy za dalszg hospitalizacja w dniu 16 kwietnia 2007r., nieuprawnionego przyjecia, ze
powddka juz w czerwcu 2007r. wiedziala o osobie odpowiedzialnej za jej szkode, mimo, ze byta w nalogu pod wplywem
narkotykow i alkoholu, co wylaczalo jej $wiadomo$¢ w zakresie otaczajacej rzeczywisto$ci. Powddka wskazywala,
ze podjeta w 2012r. terapie, zarzucila $§rodki psychoaktywne i wowczas wniosla pozew do Sadu, stad nie doszlo
do przedawnienia roszczenia. Wskazywala na konieczno$¢ rozwazenia zarzutu przedawnienia przez pryzmat zasad
wspolzycia spolecznego i spoleczno-gospodarczego przeznaczenia prawa (art. 5 kc), albowiem byloby niesprawiedliwe,
gdyby powoddka raz juz pokrzywdzona przez niewlaéciwe postepowania pozwanego, doznala ponownie kolejnej
krzywdy z jego strony zwigzanej z niemoznoS$cia dochodzenia naleznych jej roszczen. Zarzucala, ze Sad pierwszej
instancji tej kwestii nie rozwazyl.

Podnosila skarzaca, iz doszto nadto do naruszenia praw procesowego w zakresie art. 227 kpc poprzez zaniechanie
wyjadnienia wszystkich istotnych okolicznoéci sprawy wynikajace z niedopuszczenia dowodu z opinii Instytutu
Medycznego w L. lub w W., w zakresie art. 290 kpc przez oddalenie powyzszego wniosku dowodowego powddki.
Zaznaczala zlozenie zastrzezen w trybie art. 162kpc w zwigzku z powyzszym.

Apelujgca zarzucala takze naruszenie przepisow prawa materialnego, a w szczegolno$ci art.361 ke przez nieustalenie
zwigzku przyczynowego pomiedzy nieuprawnionym wypisaniem powddki ze szpitala stanowiacym blad w sztuce
lekarskiej, a jej proba samobojcza, art. 415 ke przez jego niezastosowanie mimo, ze pozwany ponosi wine polegajaca
na bledzie w sztuce lekarskiej, art. 18 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego przez jego niezastosowanie w wyniku
mylnego przyjecia, ze w stosunku do powddki brak bylo podstaw do zastosowania przymusowej hospitalizacji
na oddziale zamknietym, mimo, ze wielokrotnie zapowiadala, ze w przypadku jej wypisania ze szpitala popelni
samobojstwo, art. 445 ke przez jego niezastosowanie i odmowe zasadzenia na rzecz powddki zado$éuczynienia oraz
art. 444 § 2 ke przez jego niezastosowanie i odmowe zasadzenia na rzecz powddki renty wyréwnaweczej, niestusznie
uznajac, ze postepowanie dowodowe w dalszej kwestii jest zbedne, skoro nie wykazano zwigzku przyczynowego miedzy
zdarzeniem, a szkoda. Zdaniem apelujgcej dzialanie pozwanego nosilo znamiona czynu zabronionego w postaci
zagrozenia dla jej zycia i zdrowia, w zwigzku z czym winien mieé¢ zastosowanie 20-letni termin przedawnienia.

Skarzaca podnosila, ze biegli wydajacy opinie w 2015r. nie przeprowadzili z powddka wywiadu, ani nie mieli z nig
kontaktu, wiec jej zdaniem ich opinia byla z gruntu wadliwa i nie mogla stanowié podstawy ustalen faktycznych w
sprawie. Zarzucala, Ze biegli wydajacy opinie oraz Sad Okregowy zignorowali fakt, ze uprzednio powddka dokonywata
nieskutecznych zamachéw na wlasne zycie i w kwietniu 2007r. takze zapowiadala, ze jeSli zostanie wypisana ze
szpitala, to sie zabije, co winno przemawiac¢ za konieczno$cia przymusowej hospitalizacji powddki, nie za$ za
przyjeciem braku przestanek polegajacych na obawie targniecia sie na wlasne zycie przez powodke. Jej zdaniem winno
to skutkowaé zatrzymaniem powddki w szpitalu, badz przekazaniem jej do innej placéwki posiadajacej psychiatryczny
oddzial zamkniety. Wskazywala apelujaca, iz Sad dopuscil sie rowniez naruszenia art. 415 ke, bowiem pozwany ponosi



wine za wypadek powodki w postaci bledu w sztuce lekarskiej i niewlaéciwym zastosowaniu procedur medycznych
poprzez wypisanie powddki z placowki mimo istnienia przeciwwskazan medycznych.

Pozwany w odpowiedzi wni6st o oddalenie apelacji powddki i zwrot kosztéw postepowania odwolawczego, w tym
kosztow zastepstwa procesowego wedlug norm przepisanych.

Sad Apelacyjny zwazyl, co nastepuje:
Apelacja powddki nie mogla odniesé¢ skutku.

W pierwszej kolejnosci nalezy wskazaé, iz ustalenia faktyczne Sad Okregowy przeprowadzil w zakresie istotnym
dla rozstrzygniecia sporu w niniejszej sprawie prawidlowo, w oparciu o oferowany przez obie strony postepowania
reprezentowane przez wykwalifikowanych pelnomocnikéw stosownie do tresci niesionej przez poszczegélne $rodki
dowodowe, wskazane w uzasadnieniu zaskarzonego wyroku. Z tych przyczyn Sad Apelacyjny ustalenia te przyjal za
wlasne, bez koniecznosci zbednego ich przytaczania. Uzupelniono je jedynie o ustalenie, wynikajace z dowodow z
zapisOw w dokumentacji medycznej (k.33) oraz zeznan Swiadka M. K. (k.129), przeprowadzonych juz uprzednio przez
Sad pierwszej instancji, iz z relacji matki powodki wynikalo, ze powddka po powrocie ze szpitala poklocila sie z matka,
konflikt powstal na tle wspdlnego zamieszkania w jej lokalu i bezposrednio po wyjéciu z domu rzucila sie pod autobus.

Za niesluszny wypadalo uznaé zarzut apelacji, zgodnie z ktérym doszlo do naruszenia zasady swobodnej oceny
dowodow (art. 233kpce). Zdaniem Sadu Apelacyjnego opinia (...) Katedry Medycyny Sadowej we W. oraz opinia ustna
uzupehiajgca mogly by¢ podstawa wigzacych ustalenn w niniejszej sprawie, na ktérych shusznie oparto zaskarzone
orzeczenie. Stwierdzil Sad, iz zasadnie oceniono te opinie jako wiarygodne i miarodajne dla poczynienia ustalen
co do elementéw stanu faktycznego w niej wskazanych. Biegli nalezycie wywigzali sie z zadania wydania opinii
stosownie do polecenn Sgdu Okregowego, za$ kwestia badania osoby powddki, podobnie jak pozostale jej zastrzezenia,
zostala wystarczajaco wyjaéniona. Podziela Sad Apelacyjny stanowisko specjalistow, zgodnie z ktérym dla wydania
odpowiedzi na postawione bieglym pytania zbednym byto wyjasnianie aktualnego stanu zdrowia powodki poprzez
jej badanie i bezposredni kontakt; kluczowe znaczenie w tej mierze mialty bowiem zapisy w dokumentacji medycznej
najp6zniej z 2007r., zatem z okresu sprzed 8 lat przed wydaniem opinii. W odniesieniu do oceny dowodu z opinii
(...) Katedry Medycyny Sadowej we W. oraz opinii ustnej uzupeliajacej bieglych ja wydajacych, zarzut naruszenia
prawa procesowego nie byl stluszny. Wobec wyjasnienia wszelkich watpliwoéci powodki co do opinii instytutu w
opinii uzupekniajgcej, przy czym zastrzezen do opinii wymagajacych wyjasnienia nie posiadat tu Sad ani pierwszej, ani
drugiej instancji, takze oddalenie wniosku apelujacej o przeprowadzenie dowodu z opinii innego instytutu naukowego
na dotychczasowe okolicznoéci bylo shuszne. Zarzuty naruszenia art. 233 kpc oraz art. 227 kpe i art. 290 kpe w
tej mierze, podnoszone w apelacji, nie znalazly zatem potwierdzenia. Na marginesie wypada zaznaczy¢, iz instytut
wydajacy opinie byl wskazany przez sama strone powodowa na rozprawie w dniu 26 wrze$nia 2012r. (k.306), a jej
zarzuty zostaly odparte w opinii uzupehiajacej; podstawa zgloszenia kolejnego wniosku o powolanie opinii innego
instytutu naukowego bylo tylko i wylacznie niezadowolenie strony powodowej z tez i wnioskéw dotychczasowej opinii,
co nie powinno zaslugiwa¢ na uwzglednienie (tak: postanowienie Sadu Najwyzszego z dnia 3 wrze$nia 2008r., I UK
91/08, LEX nr 78552). Zdaniem Sadéw obu instancji w oparciu o dowdd z opinii instytutu oraz opinii uzupelniajacej
bieglych nalezycie wyjasniono sporne okolicznoSci sprawy istotne dla rozstrzygniecia zagadnienia odpowiedzialnoSci
pozwanego, bezpodstawnym byloby zatem prowadzenie dalszego postepowania dowodowego w tym zakresie przy
powolaniu innego instytutu, innych bieglych, jak chcialaby tego skarzgca i prowadzitoby jedynie do przewleklosci
postepowania.

Whbrew wiec twierdzeniom apelujacej Sad pierwszej instancji rozpoznal istote sprawy i wyjasnit wszelkie niezbedne
dla rozstrzygniecia sporu okolicznosci, kierujac sie wynikami postepowania dowodowego w szczegblnosci dowodu z
opinii instytutu naukowego i opinii uzupehiajacej, ktére byly miarodajne i wystarczajace dla dokonania wigzacych
ustalen faktycznych; uchybien wskazywanych w apelacji tu nie stwierdzono.

Nie doszlo nadto, zdaniem Sadu Odwolawczego, do naruszenia art. 233 kpc poprzez przyjecie, iz stan zdrowia
psychicznego powodki nie stanowil przeszkody do wypisania jej ze szpitala, albowiem ta okoliczno$¢ zostala



nalezycie wykazana w oparciu o dowody przeprowadzone i przywolane przez Sad pierwszej instancji w zakresie
wskazanym w uzasadnieniu kwestionowanego orzeczenia, a w szczegdlnosci o decydujacy w tej kwestii dowod z opinii
instytutu naukowego, uzupekiajaca opinie bieglych, dokumentacje medyczna, zeznania §wiadkéw oraz o§wiadczenia
samej powodki. Wobec zatem braku stwierdzenia podstaw dla przyjecia odpowiedzialno$ci pozwanego, zasadnie
odstgpiono od badania kwestii rozmiaru krzywdy powodki, wysoko$ci naleznego powodce zadoSéuczynienia i renty
wyréwnawczej; byloby to bowiem bezcelowe w niniejszej sprawie; tym samym nie mialo miejsce naruszenie przepiséw
prawa procesowego w postaci art. 227kpc i art. 290kpc.

Jezeli chodzi o pominiecie dowodu z przestuchania powo6dki przy ustaleniach, wskaza¢ wypada, iz w istocie nie
mialo ono miejsca. Tre$¢ oSwiadczen powddki sktadanych na rozprawie w dniu 16 maja 2012r. (k.128-129) zostala
w istocie poddana ocenie Sgdu pierwszej instancji pod wzgledem wiarygodnoéci i miarodajnosci dla poczynienia
okreslonych ustalen co do stanu faktycznego oraz w oparciu o nie dokonanie stwierdzenia okoliczno$ci sprawy, co
wynika z uzasadnienia zaskarzonego wyroku. W szczegolnoSci za§ powoddka sama podala, ze nie jest w stanie sobie
przypomnie¢, czy podczas pobytu u pozwanego w marcu-kwietniu 2007r. miala my$li samobdjcze. Jednoczeénie
powddka stwierdzila, ze podala personelowi, ze sie zabije w razie wypisu gdyz dazyla do pozostania w szpitalu
poniewaz byta bezdomna i nie miata dokad wroécic, za$ z matka pozostawala w konflikcie i po krytycznej rozmowie z nig
zamierzala sobie ,,co$ zrobi¢” i bezposrednio po wyjSciu z domu rzucila sie pod autobus. Wobec tego zawarty w apelacji
zarzut nieprawidlowos$ci i pomijania o§wiadczen powodki majgcych wskazywaé na koniecznoéé jej przymusowej
hospitalizacji, nie mog} sie ostac.

Nieskuteczne okazaly sie rowniez zarzuty naruszenia przepisOw prawa materialnego, w tym art. 361 ke. Slusznie
bowiem przyjal Sad Okregowy, w niewadliwie ustalonym stanie faktycznym, iz nie wystepuje adekwatny zwigzek
przyczynowy pomiedzy wypisaniem powodki z placowki pozwanego, jako bledem medycznym, a jej préba samobdjcza.
Ciezar dowodu w tym zakresie bezsprzecznie spoczywat na stronie powodowej (art. 6 ke w zw. z art. 232 kpc), ktora
mu nie podolala. Zaré6wno bowiem z treSci opinii bieglych, jak i zeznan przestuchanych w sprawie §wiadkéw, nie
wynika, by istnial normalny zwiazek przyczynowy pomiedzy usunieciem powodki ze szpitala, a jej aktem autoagresji.
Jak juz wyzej wskazano, doszlo do niego bezposrednio po burzliwej rozmowie z matka powodki w sytuacji, gdy
miedzy nimi trwat konflikt na tle zamieszkiwania w lokalu matki skarzacej. Nie sposob natomiast przyjaé, izby
normalnym, zwyczajowym skutkiem opuszczenia szpitala przez osobe, co do ktdrej nie istnialy przestanki medyczne
do dalszego jej w placowce przetrzymywania, byla jej proba samobdjcza. Wskazaé w tym miejscu wypada na tre$c
opinii instytutu przeprowadzonej w niniejszej sprawie, gdzie biegli jednoznacznie orzekli (k.487), iz nie bylo podstaw
do zatrzymywania powodki w szpitalu w dniu 16 kwietnia 2007r., w jej stanie nie istnialy przestanki do zastosowania
Srodkéw przymusu bezposredniego w celu, nie zachodzila tez obawa, tzn. konkretne i realne - wysoce prawdopodobne
i natychmiastowe, realizujace sie w najblizszej chwili, niebezpieczenstwo dla jej zdrowia lub zycia.

Skoro tak, nie wykazano w niniejszej sprawie postepowaniem dowodowym, by doszlo do bledu w sztuce medycznej,
ktory moglby skutkowac przypisaniem pozwanemu w zakresie wskazywanym przez strone powodowa winy na
zasadzie art.415 ke, przy czym regulty dowodzenia w tej takze sytuacji wskazywalyby na obowigzek powodki. Dowdd z
opinii instytutu naukowego wskazal bowiem, ze procedury medyczne zostaly zachowane, wyniki badan powodki za$
przemawialy za konieczno$cia jej zwolnienia ze szpitala w dniu 16 kwietnia 2007r., w szczegblnosSci wobec stwierdzenia
przez bieglych braku przesltanek z art. 18 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego, po przeprowadzeniu wnikliwej
analizy i oceny dokumentacji medycznej dotyczacej badania i leczenia powddki oraz jej zachowania w placowcee z
tego, adekwatnego okresu. Okolicznos$ci przeciwnych powodka nie wykazala. Zarzut naruszenia art. 18 ustawy poprzez
jego niezastosowanie podnoszony w apelacji réwniez wiec nie byl skuteczny. Wskaza¢ jedynie ponownie wypada, iz
powddka przed wypisaniem ze szpitala byla poddana wnikliwym badaniom prze lekarzy i nie stwierdzono wéwczas
podstaw dla jej zatrzymania w placoéwece, jej stan nie budzil watpliwo$ci lekarzy, nie stwierdzono u niej woéwczas mysli
samobdjczych. Wezeéniejsze zdanie o mozliwo$ci proby samobdjczej w wypadku wypisania ze szpitala, w konteksScie
dotychczasowego, niezmiennego przez lata, zachowania sie powodki w placowece i jej schorzenia oraz uzaleznien, a
takze sytuacji zyciowej, wypadalo uznaé za manipulacje skierowang do personelu medycznego, a nakierowang na
pozostawienie jej w szpitalu. Powodka z uwagi na konflikt z matka i trudna sytuacje rodzinna dazyta do zamieszkiwania



w szpitalu i pobierania tam na stale lekéw nasennych, co nie moglo by¢ zrealizowane. Wskaza¢ nalezy w tym miejscu
na zawarty w zapiskach w dokumentacji lekarskiej z 17 kwietnia 2007r. dotyczacy rozmowy telefonicznej z matka
powodki, ktora poinformowala, ze corka chceiala, by przekazala pozwanemu, iz matka nie przyjmie powddki do domu,
a po odmowie powodka poklocila sie z nig i wybiegla z domu, po czym mial miejsce wypadek. Naturalnym jest zatem
przyjecie, ze to kldtnia z matka na tle koniecznosci wspo6lzamieszkiwania stanowila bezposredni impuls do podjecia
przez powbddke samouszkodzenia.

Konsekwencja powyzszych stwierdzen byl takze odrzucenie zarzutow naruszenia art.445 ke i art. 444 §2 ke przez ich
niezastosowanie jako nieuzasadnionych. Brak bylo bowiem w niniejszej sprawie, jak juz wyzej wskazano, podstaw do
obcigzenia pozwanego obowigzkiem §wiadczenia zado$éuczynienia oraz renty wyro6wnawczej na rzecz powodki.

Wobec faktu niewykazania dochodzonego przeciwko pozwanemu roszczenia oraz przestanek jego odpowiedzialnosci,
wypadalo stwierdzi¢, ze podstawa do ingerencji w zaskarzone orzeczenie Sadu pierwszej instancji nie mogiby byé
takze przepis art. 5 ke. Zasady wspoétzycia spolecznego oraz sprawiedliwo$ci spolecznej nie mogly przemawiaé za
uwzglednieniem powddztwa jako samodzielne podstawy prawne w sytuacji, gdy brak bylo materialnych podstaw ku
temu. Norma art. 5 ke nie moze bowiem prowadzi¢ do nabycia prawa, ma ona bowiem jedynie charakter tamujacy,
nie za$ prawnokszaltujgcy (tak: wyrok Sadu Apelacyjnego w Krakowie z dnia 16 wrzesnia 2015r., I ACa 703/15,
LEX nr 1927558), a ochrona nig objeta winna mie¢ charakter tymczasowy, a nie trwaly; nie moze prowadzi¢ do
nabycia praw podmiotowych. Sad Okregowy nie znalazl podstaw do zastosowania art. 5 k¢ w niniejszej sprawie,
jak wynika to z uzasadnienia zaskarzonego wyroku, w ktérym nie wskazal pozytywnie, izby te okolicznosci zostaly
przez niego uwzglednione; nie znalazl ich takze Sad Apelacyjny w zakresie wskazywanym przez powddke, a zatem
mogacym prowadzi¢ do uwzglednienia powbdztwa zakresie przyznania jej zado$¢uczynienia i renty wyréwnawczej od
pozwanego.

Ostatecznie omoéwienia wymaga zagadnienie zarzutu przedawnienia roszczenia, zgloszonego przez pozwanego.
Apelujaca podnosila, iz doszlo do naruszenia normy art. 233 kpe poprzez przyjecie, ze powddka w czerwcu 2007r.
wiedziala o osobie odpowiedzialnej za jej szkode, podczas gdy faktycznie z uwagi na pozostawanie pod wplywem
srodkoéw psychoaktywnych, narkotykéow i alkoholu. Okoliczno$é taka nie zostala w zaden sposob wykazana, ani
poprzez zapisy w dokumentacji medycznej, ani poprzez o§wiadczenia powddki; zaznaczenia wymaga, iz powodka byta
po wypadku kilka miesiecy hospitalizowana, poddawana operacji chirurgicznej i malo prawdopodobnym jest, by w tej
sytuacji pozostawala w ciggu alkoholowym i narkotykowym, co podnoszone jest w apelacji.

Z dokumentacji medycznej dostepnej w aktach sprawy oraz treéci opinii bieglych wynika, iz powodka posiadala
pelna Swiadomos§¢é w maju i czerwcu 2007r., takze w zakresie wiedzy o szkodzie i osobie, ktora uwazala za
odpowiedzialna za zdarzenie i jej krzywde. Wskazaé nalezy, iz instytut naukowy w opinii wykluczyl, by pozostawanie
powddki w jakimkolwiek nalogu wigzalo sie z trwalym brakiem $wiadomosci co do osoby odpowiedzialnej za
szkode, przyczyny powstania szkody i mozliwosci realizacji przystugujacych uprawnien. Poczatek biegu terminu
przedawnienia dochodzonego roszczenia w istocie zostal zatem prawidlowo wskazany i ustalony przez Sad pierwszej
instancji; takze co do okresu przedawnienia nie sposob stwierdzi¢ tu nieprawidlowosci. Wprawdzie nie zostal tu

expressis verbis wyrazony zarzut naruszenia przepisu prawa materialnego art. 442 § 1 ke, jednakze wynika on z
tresci uzasadnienia apelacji, w ktorej wskazano na koneicznoéé zastosowania 20-letniego terminu przedawnienia
(postulowano w apelacji blednie zastosowanie normy art. 442 § 2 kc). Zdaniem Sadu Apelacyjnego ten termin nie ma
zastosowania w niniejszej sprawie, albowiem nie sposo6b uznaé w ustalonym stanie faktycznym, izby szkoda powodki
wynikla ze zbrodni lub wystepku. Przede wszystkim jednak zwazyt Sad Odwolawczy, iz instytucja przedawnienia
zgodnie z art. 117 § 2 ke polega na tym, iz po uplywie terminu przedawnienia ten, przeciwko komu przystuguje
roszczenie, moze uchyli¢ sie od jego zaspokojenia, chyba ze zrzeka sie korzystania z zarzutu przedawnienia. W
sytuacji zatem, gdy roszczenie nie zostalo wykazane, a tym samym z tej to przyczyny zostalo oddalone jako
nieudowodnione, niekonsekwencja byloby rozpatrywanie niemoznosci dochodzenia go $§wiadczenia naleznego i
udowodnionego, wylgcznie z uwagi na uplyw czasu. Wskaza¢ jednak dla porzadku nalezy wobec zarzutéow skarzacej,

ze termin przedawnienia jej roszczenia winien by¢ okreélony w oparciu o norme art. 442" § 11i 3 ke (na zasadzie art.



2 ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o zmianie ustawy - Kodeks cywilny (Dz. U. Nr 80, poz. 538)). Ponadto, jak trafnie
to przyjal Sad pierwszej instancji, podobnie wypadalo zaakceptowa¢ w niewadliwie ustalonym stanie faktycznym
przyjety przez niego poczatek terminu jego biegu, z przyczyn wyzej wskazanych. W ocenie Sagdu Odwolawczego
zgloszony przez pozwanego zarzut nie stanowil przejawu naduzycia prawa, zwazywszy na stwierdzone okolicznosci
sprawy oraz czasokres, jaki uplynal od kiedy powodka powziela wiedze o szkodzie i osobie zobowigzanej do jej
naprawienia, do czasu wytoczenia powddztwa w niniejszej sprawie — prawie 5 lat. Podniesienie zarzutu przedawnienia
moze by¢ przy tym uznane za naduzycie prawa jedynie zupelie wyjatkowo, gdy indywidualna ocena okolicznoéci
w rozstrzyganej sprawie wskazuje, iz op6znienie w dochodzeniu przedawnionego roszczenia jest spowodowane
szczegblnymi przestankami uzasadniajacymi to opdznienie i nie jest ono nadmierne. Co do zasady nie stanowi wiec
naduzycia prawa i to podnoszacy zarzut naduzycia prawa przez przeciwnika powinien wykazaé, iz zaistnialy wyjatkowe
okoliczno$ci, ktore skutki zgloszenia tego zarzutu niweczylyby (tak: wyrok Sadu Apelacyjnego w Szczecinie z dnia 28
maja 2015 r., I ACa 6/15, LEX nr 1785896), co w niniejszej sprawie nie mialo miejsca.

Z tych wszystkich przyczyn oddalono bezzasadnag apelacje powddki na mocy art. 385 kpc.

O kosztach procesu orzeczono po mysli art. 98 § 1 i 3 kpc w zw. z art. 99 kpc w zw. z art. 108 §
1 kpc, obciqzajgc nimi przegrywajacq powébdke na zasadzie odpowiedzialnosci za wynik sporu.
Na koszty te sklada sie wynagrodzenie pelnomocnika wygrywajgcego pozwanego bedqgcego radcq
prawnym obliczone stosownie do § 6 pkt 7 w zw. z § 12 ust. 1 pkt 2 Rozporzgdzenia Ministra
Sprawiedliwosci z dnia 28 wrzesnia 2002r. w sprawie oplat za czynnosci radcow prawnych
oraz ponoszenia przez Skarb Panstwa kosztow pomocy prawnej udzielonej przez radce prawnego
ustanowionego z urzedu. Nie znalazl przy tym Sqd Apelacyjny podstaw do nieobcigzania powaédki
kosztami postepowania w oparciu o norme art. 102 kpc, jako, ze nie zachodzi w niniejszej
sprawie przypadek szczegolnie uzasadniony, pozwalajacy na zastosowanie tego dobrodziejstwa.
Zwazyl Sqd Odwolawczy, iz zwolnienie w toku procesu powddki od kosztéow sgdowych, na
ktore sie w apelacji powolywano, takze samo w sobie za tym nie przemawia. Wylqgcznie trudna
sytuacja materialna powddki nie powinna bowiem skutkowaé jej nieobcigzaniem kosztami, winny
nadto wystapié okolicznosci szczegolne w rozumieniu powyzszej normy. Nie jest takag szczegolng
okolicznosciq sam fakt zwolnienia strony od kosztéow sqgdowych, czy tez jej stan zdrowia (zob.
szerzej na ten temat: postanowienia Sqdu Najwyzszego z 11 lutego 2010 r., I CZ 112/2009, z 26
stycznia 2007 r., V CSK 292/2006, z 23 sierpnia 2012 r., Il CZ 93/2012, z 5 lipca 2012 r., IV CZ
42/2012, z 23 maja 2012 r., III CZ 25/2012). O ile w toku postepowania przed Sqdem pierwszej
instancji powodka mogla byé subiektywnie przekonana o stusznosci swoich zqgdan, o tyle po
zapoznaniu sie z motywami zaskarzonego orzeczenia, przekonania takiego przypisaé jej juz nie
sposob; winna byla zatem liczyé sie z koniecznosciq poniesienia kosztow zwiqzanych z wniesionym
$rodkiem zaskarzenia.

W przedmiocie przyznania wynagrodzenia pelnomocnikowi powoédki ustanowionemu z urzedu,
bedgcemu adwokatem, wyrzeczono w oparciu o przepis § 6 pkt 7 w zw. z § 13 ust. 1 pkt 2
Rozporzaqdzenia Ministra Sprawiedliwosci z 28 wrzesnia 2002 r. w sprawie oplat za czynnosci
adwokackie oraz ponoszenia przez Skarb Panstwa kosztéow nieoplaconej pomocy prawnej
udzielonej z urzedu w zw. z art. 29 ust. 1 ustawy prawo o adwokaturze.

SSO (del.) Lucyna Morys—Magiera SSA Aleksandra Janas SSA Jadwiga Galas



