Sygn. akt. I C 955/19

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 26 czerwca 2020 roku

Sad Rejonowy w Czestochowie I Wydzial Cywilny

w skladzie nastepujacym:

Przewodniczacy: (...) Marcin Szymanski

Protokolant: sekretarz sadowy Monika Kasimir

po rozpoznaniu w dniu 26 czerwca 2020 roku w Czestochowie na rozprawie
sprawy z powodztwa H. P.

przeciwko Towarzystwu (...) Spdlce akcyjnej w W.

o zaplate

1. zasadza od pozwanej Towarzystwa (...) Spotki akcyjnej w W. na rzecz powodki H. P. kwote:
- 3000 1z} (trzy tysiace zlotych) tytulem zado$¢uczynienia,

- 455 z} (czterysta piecdziesiat pie¢ zlotych) tytulem odszkodowania;

2. oddala powo6dztwo w pozostalym zakresie;

3. zasgdza od powodki na rzecz pozwanej kwote 300 zl (trzysta zlotych) tytulem zwrotu kosztdéw procesu, odstepujac
od obciazania powodki tymi kosztami w pozostalym zakresie;

4. nakazuje pobra¢ od pozwanej na rzecz Skarbu Panstwa — Sadu Rejonowego w Czestochowie kwote 284,08 zl
(dwieécie osiemdziesiat cztery zlote osiem groszy) tytulem tymczasowo poniesionego przez Skarb Panstwa wydatku i
oplaty od pozwu, od ktérej uiszczenia powddka zostala zwolniona;

5. odstepuje od obciazania powodki kosztami sagdowymi naleznymi Skarbowi Panstwa — Sadowi Rejonowemu w
Czestochowie.

Sygn. akt I C 955/19

UZASADNIENIE

Pozwem z dnia 25 marca 2019 roku powodka H. P. dochodzila od pozwanej Towarzystwa (...) Spotki akcyjnej w W.
sumy 8.040 zlotych, na ktéra sktadaly sie kwoty:

- 6.000 zlotych zado$¢uczynienia,

- 360 zlotych odszkodowania tytulem zwrotu kosztow zakupu lekow, prywatnego leczenia, kosztéw dojazdéw do
placéwek medycznych i gabinetoéw lekarskich oraz zabiegowych,

- 1.680 zlotych zwrotu kosztow opieki sprawowanej nad powodka opieki,



W uzasadnieniu powodka wskazala, ze dnia 4 lipca 2016 roku na korytarzu Szpitala (...) w K. poslizgnela sie na mokrej
podlodze w wyniku czego upadla i doznala ztamania prawej reki z przemieszczeniem oraz potluczenia prawej strony
ciala.

Pozwana wnosila o oddalenie powodztwa. Zgodnie z jej twierdzeniami brak bylo jakichkolwiek zaniedban ze strony
personelu ubezpieczonego szpitala, a zdarzenie nosilo znamiona nieszcze$liwego wypadku, za ktéry ubezpieczony ani
pozwana nie byli odpowiedzialni.

Sad ustalil, co nastepuje:

H. P. 4 lipca 2016 roku o godzinie 8:00 przybyla do Szpitala (...) w K. aby odwiedzi¢ chorego meza. Po wizycie
o godzinie 8:52:55 wyszla ona wraz z corka B. Z. z sali chorych znajdujacej sie na koncu korytarza. Powodka szla
prawg strona holu. Obok po lewej bark w bark szla jej corka. Pow6dka miala na nogach buty na niewysokim obcasie,
a na prawej rece zwisajaca torebke. Nikogo wiecej nie bylo na korytarzu. Kobiety nie trzymaly sie za rece ani nie
asekurowaly w zaden sposob. Przemieszczaly sie one w kierunku wyjscia miarowym, zdecydowanym krokiem. Po
przejSciu niemal calej dlugosci korytarza minely z6la, stojaca tabliczke ,Uwaga §lisko!”. Przeszly obok niej, nie
zwalniajac tempa. Po okolo trzech krokach na wysoko$ci wozka z mopami, wiadrami i érodkami czystosci na samym
koncu korytarza powodka zeszla nieco na lewa strone, aby go wyminaé. Zajmowal on bowiem dosy¢ istotny zakres
przekroju korytarza. Wowczas powodka poslizgnela sie na mokrej podlodze i upadla na ten wozek.

Miedzy godzing 8:00 a 9:00 tego dnia salowa myla odcinkami podloge korytarza. Najpierw czyécila fragment po
jednej stronie, a nastepnie po odczekaniu az przeschnie przechodzila na drugg strone holu. Po umyciu kazdej czeéci
przesuwala wozek z mopami i §rodkami czystosci oraz wiadrami, jednoczesnie przemieszczajac z6la tabliczke z
napisem ,,Uwaga §lisko!” na koncu umytego fragmentu. O godzinie 8:50:10 sprzataczka ustawila swoje narzedzia
pracy na koncu korytarza po prawej stronie. TrzydzieSci sekund p6Zniej przystapila do szorowania mopem lewej czesci
korytarza obok wobzka - tego samego fragmentu holu, na ktérym powddka poslizgnie sie niecale trzy minuty pézniej.
Zakres ruch6w mopem wykonywany przez salowa poczatkowo byt do$¢ waski, pdzniej coraz szerszy. Ostatecznie
obejmowat w zasadzie cale niezajete przez wozek $wiatlo korytarza.

Podloga po myciu pozostaje delikatnie wilgotna i schnie 15 minut.

Po upadku powddka nie mogla samodzielnie wstaé. Odczuwala silny bol prawej reki oraz prawej strony ciala.
Pielegniarka U. F. pomogla wsta¢ H. P. i umie$cila ja na wozku inwalidzkim, po czym zawiozla do Izby Przyjec szpitala.
Lekarka dyzurujaca M. L. przeprowadzila wywiad z poszkodowang, podala jej zastrzyk przeciwbdlowy i wezwata
karetke pogotowia, ktora przewiozla H. P. na Oddziat Ratunkowy Wojewo6dzkiego Szpitala (...) im (...) w C.; tam tez
wdrozono dalsze leczenie. Po przeprowadzonej diagnostyce rozpoznano zlamanie Srodstawowe, wielofragmentowe z
przemieszczeniem konca dalszego przedramienia prawego i zlamania wyrostka rylcowatego ko$ci tokciowej prawe;j.
Ztamanie zostalo zestawione, a prawa reke, nadgarstek i przedramie unieruchomiono w opatrunku gipsowym. Przy
wypisie zalecono kontrole w poradni (...) Urazowej. Dalsze leczenie powodka prowadzila w poradni Ortopediii (...)
Urazowej w Wojewodzkim Szpitalu (...) im. (...) w C.. Pierwsza wizyta w poradni miata miejsce w dniu 13 lipca 2016
roku. Wowczas stwierdzono poprawne ustawienie odtamkoéw koSci i zalecono osteogenon oraz leki przeciwbolowe. W
dniu 24 sierpnia 2016 roku zdjeto powodce unieruchomienie gipsowe, wykonano kontrole radiologiczng i zakonczono
leczenie ortopedyczne, wydajac skierowanie do (...). Powodka prowadzita rehabilitacje we wlasnym zakresie.

(dowod: dokumentacja medyczna — k. 12-13 plyty CD RTG w przebiegu leczenia k. 15; dokumentacja plyta CD
monitoringu korytarza szpitala z dnia zdarzenia — k. 14; zeznania $wiadka A. B. - k. 43-44; zeznania $wiadka B. Z. —
k. 44-44 verte, zeznania §wiadka J. W. - k. 50 - 50 verte; zeznania §wiadka U. F. - k. 50 vete - 51; zeznania Swiadka
M. L. - k. 51 verte; przestuchanie powodki — k. 55-56)

Po wypadku przez okres unieruchomienia nadgarstka prawego w opatrunku gipsowym, a takze przez kilka miesiecy po
jego usunieciu powddke dotknely liczne utrudnienia w codziennym zyciu. Przede wszystkim - jako osoba praworeczna



— miala problemy z codzienna toaleta, kapiela, ubieraniem sie, przygotowywaniem positkéw, sprzataniem, robieniem
zakupow. W tym czasie potrzebowala pomocy osob trzecich przy wykonywaniu niemal wszystkich czynnoSci.
Pomagaly jej corki A. B. i B. Z. oraz znajoma, a takze maz A. P.. Corki jako osoby czynne zawodowo pomagaly powodce
po pracy; znajoma wspierala H. P. kilka razy, wtedy gdy dzieci nie mogly. Przez okres unieruchomienia prawe;j reki
powddka nie mogla wykonywaé zadnych czynno$ci. Po zdjeciu gipsu, w miare uplywu czasu pomoc oséb trzecich
byla jej potrzebna w mniejszym zakresie. Do okolo roku po zdjeciu gipsu coérki pomagaly powodce w niektérych
czynnoSciach, zwigzanych ze sprzataniem, praniem, czy myciem okien. Od czasu wypadku powo6dka odczuwa bole
prawej reki, ktéra nadal nie jest tak sprawna, jak przed wypadkiem. Powodka skarzy sie na czeSciowy niedowlad tej
reki, nie moze wykonywaé wszystkich manualnych czynnosci. Niekiedy przedmioty wypadajg jej z prawej reki.

H. P. w czasie zdarzenia miala 61 lat i byla juz na emeryturze. Zajmowala sie domem, wszystko robila sama i nie
wymagala pomocy innych osob. Byla w pelni sprawna i wydolna proporcjonalnie do wieku.

(dowdd: zeznania §wiadka A. B. - k. 43-44; zeznania §wiadka B. Z. — k. 44-44 verte, przestuchanie powo6dki — k. 55-56)

Wskutek zdarzenia powddka doznala trwalego uszczerbku na zdrowiu w wymiarze 8%, objawiajacego sie
ograniczeniem sprawno$ci prawej reki. Leczenie ortopedyczne skutkéw wypadku trwalo przez okolo 8 tygodni.
Dolegliwos$ci bélowe o duzym natezeniu trwaly kilka dni. Po tym okresie pow6dka odczuwala bol o §rednim natezeniu
przez okres ok. 6 tygodni. Przez kolejne 3 miesiace boleéci mialy lekkie natezenie. Zabieg zlozenia reki byl w pelni
uzasadniony medycznie, podobnie stosowanie lekéw przeciwb6lowych i przeciwzakrzepowych. Obrazenia, ktérych
powddka doznala nie rokuja catkowitego wyleczenia i powrotu do stanu sprzed zdarzenia.

Powddka wymagala opieki os6b trzecich przy wykonywaniu czynnoSci dnia codziennego: przez pierwszy tydzien (3h/
dzien), kolejne trzy tygodnie (2h/dzien), nastepne 4 tygodnie (1h/dzien).

(dowod: opinia bieglego z zakresu chirurgii urazowej i ortopedii — k. 62-65)
Szpital (...) w K. w dacie zdarzenia zwiazany byt umowa ubezpieczenia z pozwana.
(bezsporne)

Zaklad ubezpieczen odmowil zaspokojenia roszczen powddki z uwagi na brak zawinionego dziatania lub zaniechania
ubezpieczonego.

(dowod: plyta CD — k. 40)

Okoliczno$ci zwigzane z przebiegiem zdarzenia Sad ustalil na podstawie utrwalonego nagrania z monitoringu
szpitalnego. Dowdd ten, majgc charakter obiektywny, nie budzil Zadnych watpliwosci w zakresie swojej
wiarygodno$ci; tym bardziej, ze zar6wno powodka jak i pozwany przedlozyli to samo nagranie. Zeznania Swiadka B.
Z. oraz samej H. P., ktore cze$ciowo staly w sprzeczno$ci z nagraniem, Sad uznal za niewiarygodne, znieksztalcone
uplywem czasu i emocjami zwigzanymi z wypadkiem.

Sad zwazyl, co nastepuje:

Ubezpieczony prowadzil dzialalno$¢ medyczng. W zwigzku z tym w my$l 6wezeSnie obowigzujacego przepisu art. 17
ust. 1 pkt 4 lit. ,a” w zw. z art. 25 ust. 1 ustawy z 15 kwietnia 2011 roku o dzialalno$ci leczniczej (t.j. Dz.U. 2015,
poz. 618 ze zm.; dalej: u.d.l.) obowigzany byl zawrze¢ umowe ubezpieczenia odpowiedzialno$ci cywilnej obejmujaca
szkody bedgce nastepstwem udzielania $wiadczen zdrowotnych albo niezgodnego z prawem zaniechania udzielania
$wiadczen zdrowotnych. Dzialalnoé¢ lecznicza polega na udzielaniu $wiadczen zdrowotnych (art. 3 ust. 1 u.d.l.), czyli
przedsiebraniu dzialan stluzacych zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu lub poprawie zdrowia oraz innych dzialan
medycznych wynikajacych z procesu leczenia lub przepiséw odrebnych regulujacych zasady ich wykonywania (art.
2 ust. 1 pkt 10 u.d.l.). Do ustawowego zakresu ubezpieczenia odpowiedzialnosSci cywilnej wyraznie nawiazywat § 3
ogoblnych warunkoéw ubezpieczenia wigzacych pozwana i ubezpieczonego.



Powodka nie byla jednak pacjentka Szpitala (...) w K.. Szkoda, o jakiej méwila w pozwie, nie wigzala sie z
udzieleniem jej Swiadczenia zdrowotnego. Zatem w niniejszej sprawie nie znajdowaly zastosowania przepisy ustawy z
22 maja 2003 roku o ubezpieczeniach obowigzkowych, Ubezpieczeniowym Funduszu Gwarancyjnym i Polskim Biurze
Ubezpieczycieli Komunikacyjnych (t.j. Dz.U. 2019, poz. 2214).

Jednakze zgodnie z treScia umowy ubezpieczenia, zalaczona do elektronicznych akt postepowania likwidacyjnego,
ubezpieczenie obejmowalo takze ,dobrowolne ubezpieczenie odpowiedzialno$ci cywilnej podmiotu wykonujacego
dzialalno$é lecznicza” (pkt 2 polisy). Zauwazy¢ nalezalo, ze sformulowanie to bylo bardzo pojemne i obejmowato
rowniez swoim zakresem sytuacje takie jak z udzialem powoddki. Podkreslic przy tym trzeba bylo, ze w razie
sprzeczno$ci miedzy tre$cig umowy oraz ogbdlnych warunkéw umowy decydujace znaczenie miala umowa (art. 385
§ 1 k.c., art. 812 § 8 k.c.). W konsekwencji podstawa prawna odpowiedzialnoéci pozwanej wzgledem powodki w
niniejszym postepowaniu byl przepis art. 822 § 1 k.c.

Wobec tego konieczne bylo ustalenie czy ubezpieczony ponosil odpowiedzialnos¢ za zaistniale zdarzenie. Nalezalo to
uczyni¢ w konteks$cie przepisu art. 415 k.c., zgodnie z ktérym kto z winy swej wyrzadzit drugiemu szkode, obowiazany
jest do jej naprawienia. Podstawa roszczen powddki, jako sie juz weze$niej rzeklo, byto bowiem nie tyle niewykonanie
lub nienalezyte wykonanie zobowigzania umownego przez ubezpieczonego, co naruszenie przez niego powszechnie
cigzacego obowigzku w postaci dbalo$ci o bezpieczenstwo os6b poruszajacych sie po terenie szpitala. Powinnos$¢ te
wywodzi¢ nalezalo z przepisu art. 61 pkt 1 w zw. z art. 5 ust. 2 w zw. z art. 5 ust. 1 pkt ,,d” ustawy z 7 lipca 1994
roku Prawo budowlane (t.j. Dz.U. 2019, poz. 1186). Naklada on na wlasciciela lub zarzadce obiektu budowlanego
obowiazek utrzymywania i uzytkowania obiektu spelniajacego wymaog m.in. bezpieczenstwa uzytkowania. Obowiazek
ten w kontekscie przedmiotowej sprawy podkreslony zostal przez ustawodawce w art. 22 ust. 1i 2 u.d.l. Zgodnie z nim
pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujgcego dzialalno$c¢ lecznicza odpowiadaja wymaganiom odpowiednim
do rodzaju wykonywanej dzialalno$ci leczniczej oraz zakresu udzielanych $wiadczen zdrowotnych. Standardy te
zgodnie z art. 22 ust. 5 u.d.l. precyzowalo rozporzadzenie. Owczesnie obowiazujacy przepis § 29 ust. 1 rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z 26 czerwca 2012 roku w sprawie szczegdlowych wymagan, jakim powinny odpowiadaé
pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujacego dzialalnoé¢ lecznicza (Dz.U. 2012, poz. 739) przewidywal,
ze podlogi wykonuje sie z materialdbw umozliwiajacych ich mycie i dezynfekcje. Laczne zestawienie wszystkich
wymienionych przepisow trzeba bylo odczyta¢ w ten sposdb, ze ubezpieczony miat obowigzek utrzymywac czystoéc
korytarzy szpitalnych, dbajac jednak réwnoczeénie, by sposéb dezynfekcji nie zaklocal mozliwosci bezpiecznego
uzytkowania (przemieszczania sie) po budynku przez ludzi. Jednocze$nie prawodawca nie wprowadzil do obrotu
prawnego bardziej szczegolowych instrukeji w zakresie sposobu dezynfekeji pomieszczen szpitalnych. Ubezpieczony
mial zatem w tym wzgledzie pewny zakres swobody ograniczony jedynie koniecznos$cia zachowania jednoczeénie
standardow bezpieczenstwa sanitarnego i uzytkowania.

Przeprowadzone postepowanie dowodowe wykazalo w tym wzgledzie pewne niedociagniecia. Pozytywnie jednak
nalezalo w pierwszej kolejnosSci ocenié, ze salowa wykonywala swoje obowiazki w zalecany procedurami sposob.
Jak potwierdzal material dowodowy sprzataczka myje korytarz wedlug okreélonego schematu. Najpierw szykuje i
wyprowadza na korytarz wozek, nastepnie myje jedng sale i fragment holu przed ta salg. Nastepnie przesuwa wozek,
czy$ci kolejna sale i fragment korytarza. Hol jest myty w polowie, nie na calej szerokoSci. Po umyciu fragmentu
korytarza salowa stawia z6lta, widoczng tabliczke z napisem ,uwaga §lisko!”. Taka procedura powtarza sie do konca
korytarza. Byla ona wynikiem regularnych szkolen z zakresu BHP. Nie ma przy tym mozliwoSci wylaczenia holu na
czas sprzatania, poniewaz jest to jedyny ciag komunikacyjny miedzy salami chorych, dyzurka pielegniarek, gabinetem
lekarza, lazienkami i wyj$ciem z oddziatu.

Powyzsze procedury niedostatecznie jednak uwzglednialy warunki lokalowe ubezpieczonego, tj. fakt, ze szpitalny
korytarz byl dos¢ waski. Stojacy na holu wézek z wiadrami, mopami i Srodkami czystoSci zaslanial okolo 1/3 Swiatla
korytarza. W tej sytuacji w zasadzie nie dalo sie przejs¢ obok wozka po suchej czeSci holu, w szczegoélnosci gdy
przechodzily obok siebie lub sie mijaly dwie osoby. Godzilo sie przy tym podkresli¢, ze salowa réznie ustawiala wozek
— czasami po mytej stronie korytarza (np. o godz. 8:20:23), czasami za$ po suchej (jak w 8:32:10). Jak wida¢ w



tym zakresie wewnetrza instrukcja (ktéra nie zostala zalaczona przez pozwana do akt) byta albo nieprecyzyjna, albo
nieprzestrzegana.

Tymczasem zastawianie wozkiem suchej czedci korytarza niweczylo w zupelnosci idee mycia holu pasami. Chodzi
bowiem o to, by personel, pacjenci i ich rodzina zawsze mieli mozliwo§¢ przejScia suchg czeécia korytarza, by
zminimalizowa¢ ryzyko poslizgniecia sie do absolutnego zera. Jest to tym bardziej istotne w szpitalu, gdzie co do
zasady przebywaja ludzie schorowani, oslabieni i szczegdlnie wrazliwi na upadki.

W analizowanej sytuacji znakomity fragment suchej czesci korytarza byl zastawiony. Co wiecej, wozek nie zajmowat
jednak rowno polowy holu, co oznaczalo, ze prawa noga powddki stykala sie z suchg czescig holu, a lewa — z wilgotna.
To szczegdlnie niebezpieczne. Dalo sie tego uniknaé, przesuwajac wozek z mopami w inne miejsce. Bezpieczenstwo
uzytkowania bylo zatem naruszone z winy ubezpieczonego, co oznaczalo ustalenie jego odpowiedzialnoéci za skutki
zdarzenia, a w konsekwencji takze ubezpieczyciela.

Powobdka réwniez jednak nie pozostawala bez winy. Plakietka ,,uwaga $lisko!” byla ustawiona w taki sposéb, Ze nie
sposob bylo ja przeoczyé. Powodka jednak ostrzezenie zupelnie zignorowala. Nie zwolnita kroku, nie spojrzala na
podloge, w koncu nie poprosila réwniez corki o asekuracje. H. P. zajeta byla rozmowa. Co wiecej o godzinie 8:50:30
powodka na chwile wyszla z sali chorych i przeszla do polowy korytarza do dyzurki pielegniarek, by porozmawiac z
lekarzem. Juz wtedy mogla zatem dostrzec, ze korytarz na koncu myty jest wlasnie przez salowa.

Ostatecznie zatem nalezalo uznaé, ze powddka w rownym stopniu przyczynila sie do szkody w rozumieniu art. 362 §
1 k.c. Oznaczalo to stosowng redukcje obowigzku naprawienia szkody przez sprawce i jego ubezpieczyciela.

Podstawe zadania powo6dki zasadzenia zado$¢uczynienia i odszkodowania stanowily przepisy art. 445 § 1 k.c. i art.
444 § 1 k.c. Zgodnie ze wskazang regulacja Sad moze przyznaé¢ poszkodowanemu od podmiotu odpowiedzialnego
odpowiednia sume tytulem zado$cuczynienia pienieznego za doznang krzywde oraz odszkodowanie za wszelkie koszty
wynikle z uszkodzenia ciala lub rozstroju zdrowia.

Ustalajac wysoko$¢ naleznego zadoSéuczynienia Sad mial w polu widzenia, ze powinno ono w najogdlniejszym
rozrachunku odpowiadaé rozmiarowi i natezeniu krzywdy, czyli cierpien fizycznych i ujemnych doznan psychicznych
(wyrok SN z 18.12.1975r., sygn. akt I CR 862/75). Chodzi tu zatem o oddanie w pieniagdzu warto$ci trudnej do
oszacowania i arytmetycznego skalkulowania. Stad w doktrynie i orzecznictwie wypracowano szereg kryteriéw
pomocnych w procesie ustalania zado$¢uczynienia. Jego wysoko$¢ powinna zatem uwzgledniaé¢ krzywde, jaka
poszkodowany juz doznal w dacie orzekania i te, ktora bedzie odczuwal w przyszlosci. Zado$éuczynienie musi
przedstawiaé ekonomicznie odczuwalng warto$¢, ale nie moze przybra¢ funkcji represyjnych lub odstraszajacych; w
polu widzenia nalezy mie¢ aktualne stosunki majatkowe w spoleczenstwie, rodzaj naruszonego dobra, natezenie i
czas trwania naruszenia, przemijalno$¢ lub nieodwracalno$¢ skutkdw naruszenia, utrate perspektyw na przyszlosc,
w tym co do zdolnoéci zarobkowania, rozwoju zawodowego i osobistego, stopienl ucigzliwo$ci nastepstw zdarzenia
na codzienng aktywno$¢ w sferze zawodowej, rodzinnej, towarzyskiej, stopien winy sprawcy i jego zachowanie
po dokonaniu naruszenia, sytuacje osobista uprawnionego oraz poczucie bezradno$ci zwigzane z koniecznoécia
korzystania z opieki oso6b trzecich.

Do cierpien fizycznych zalicza sie przede wszystkim bol i podobne do niego dolegliwosci. Cierpieniem psychicznym
beda ujemne uczucia przezywane w zwigzku z cierpieniami fizycznymi lub nastepstwami uszkodzenia ciala albo
rozstroju zdrowia (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 3 lutego 2000r., I CKN 969/98, LEX nr 50824). Na pojecie
krzywdy skladaja sie nie tylko trwale, lecz takze przemijajace zaburzenia w funkcjonowaniu organizmu, polegajace
na znoszeniu cierpien psychicznych (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 20 marca 2002r., V CKN 909/00, LEX nr
56027).

Nie ulega watpliwosci, iz uszkodzenie ciala, jakiego doznala powodka w nastepstwie upadku, bylo powazne;
spowodowalo jej cierpienia fizyczne i psychiczne. Z doznanymi obrazeniami bez watpienia wigzat sie bél i
dyskomfort oraz ograniczona sprawno$¢ ruchowa prawej (wiodacej) reki powodki, ktére odczuwa do dzi§. Wskazane



powyzej okolicznoéci potwierdzenie znajduja w dokumentacji medycznej oraz sporzadzonej na zlecenie Sadu opinii
bieglego. Aktualnie powbddka posiada mniejsza ruchomo$¢ nadgarstka prawej reki i ta okoliczno$¢ nie zmieni
sie. Ograniczenia manualne powodujg nerwowo$¢ i przygnebienie powddki, a przede wszystkim uniemozliwiajg
wykonywanie niektérych czynnoéci oraz mniejsza chwytliwoéc doni.

Z drugiej strony nie mozna bylo jednak nie dostrzec, ze po zajSciu zdarzenia ubezpieczony natychmiast uczynil
wszystko, co mégl, by zminimalizowa¢ negatywne nastepstwa poslizgniecia sie.

W ocenie Sadu, przy uwzglednieniu wszystkich okoliczno$ci oraz skutkow doznanego przez powodke urazu, ze
szczegOlnym uwzglednieniem do$é¢ znacznych i trwalych nastepstw zdrowotnych zdarzenia i ich skutkéw zyciowych
(uraz prawej, wiodacej reki u powodki), zadanie zasadzenia z tytutu zado$éuczynienia kwoty 6.000 zt co do zasady
zashugiwalo zdaniem Sadu na aprobate. Sume ta jednak nalezalo obnizy¢ o polowe stosownie do przyczynienia
sie powodki do powstania szkody. Ostatecznie zasadzona z tego tytulu kwota nie jest nadmierna w stosunku do
doznanej krzywdy i aktualnych stosunkéw majatkowych spoleczenstwa oraz utrzymana jest w rozsadnych granicach.
Podkres$lenia wymaga, iz zdrowie jest dobrem szczegblnie cennym, a przyjmowanie niskich kwot zado$¢uczynienia w
przypadkach uszkodzen ciala prowadzi do niepozadanej deprecjacji tego dobra (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia
16 lipca 1997r., II CKN 273/97, LEX nr 286781).

Powodka domagala sie ponadto odszkodowania tytulem zwrotu kosztéw sprawowanej nad nig opieki.
Poszkodowanemu przystuguje prawo zadania odszkodowania takze wtedy, jesli opieke nad nim sprawowala rodzina
(por. wyrok SN z 4.10.1973r., sygn. akt II CR 365/73). Czynnikiem decydujacym o mozliwoéci zadania zwrotu
tych kosztow nie jest natomiast fakt, ze zostaly lub nie zostaly rzeczywiscie poniesione. Nie jest konieczne,
aby poszkodowany rzeczywiscie oplacil koszty takiej opieki, stanowia ono element naleznego poszkodowanemu
odszkodowania nawet wtedy, jesli opieka sprawowana byta przez czlonkéw rodziny poszkodowanego nieodplatnie
(wyrok Sadu Apelacyjnego w Warszawie z 22.2.2018r., sygn. akt I ACa 1963/16). Okoliczno$¢, kto wykonuje te
obowiazki jest punktu widzenia art. 444 § 1 k.c. obojetna (wyrok Sadu Apelacyjnego w Katowicach z 11.2.2016r.,
sygn. akt V ACa 526/15). Odnos$nie do zadania powddki zaslugiwalo ono na czeSciowe uwzglednienie. Opieke nad
powodka w toku leczenia sprawowali jej maz, corki i znajoma, a zgodnie z ugruntowanymi zaré6wno w orzecznictwie,
jak i doktrynie pogladami roszczenie o zwrot kosztdw opieki jest uzasadnione, i to bez wzgledu na to, czy osoba
poszkodowana opiekuje sie platna pielegniarka, czy tez rodzina, oraz bez wzgledu na to, czy ta ostatnia moze, czy tez
nie moze sie zajaé praca zarobkows i czy taka praca sie zajmuje. Faktyczne sprawowanie opieki przez czlonka rodziny
nie uchyla obowigzku osoby odpowiedzialnej za szkode. Do przyznania odszkodowania z tego tytulu wystarcza samo
istnienie takiej potrzeby jako nastepstwa czynu niedozwolonego. Pozwany jest bowiem zobowiazany do ponoszenia
wszelkich kosztow wynikajacych z pogorszenia stanu zdrowia powodki, realnie uzasadnionych i pozostajacych w
adekwatnym zwiazku przyczynowym z doznanym urazem. Opieka Swiadczona przez osoby najblizsze ma takze realny
wymiar ekonomiczny (zob. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 4 marca 1969 r., I PR 28/69, OSNCP 1969 r., z. 12, poz.
229, wyrok Sadu Apelacyjnego w Katowicach z dnia 28 stycznia 2014 r., V ACa 655/13, LEX nr 1428104, wyrok Sadu
Apelacyjnego w Lodzi z dnia 29 pazdziernika 2013 r., I ACa 573/13, LEX nr 1394245, wyrok Sadu Apelacyjnego w
Lublinie z dnia 25 wrze$nia 2013 r., I ACa 331/13, LEX nr 1372349, wyrok Sadu Apelacyjnego w Warszawie z dnia 8
maja 2013 r., I ACa 1385/12, LEX nr 1375887).

Zgodnie z opinig bieglego pomoc 0sob trzecich byla powddce potrzebna w facznym wymiarze 91 godzin (3 godziny
dziennie przez 7 dni, 2 godziny dziennie przez 3 tygodnie oraz 1 godzina przez 28 dni. Pow6dka domagala sie kwoty
10 z} za jedna godzine opieki. Wysoko$¢ przyjetej przez powodke stawki nie byla wygoérowana; nie byla zreszta przy
tym kwestionowana przez strone przeciwng. Minimalne wynagrodzenie za prace w 2016 roku wynosilo 1850 zlotych.
Przyjmujac miesiac roboczy jako 160 godzin najnizsza mozliwa rynkowa stawka za godzine wynosila 11,56 zlotych
brutto. Wobec tego zasadzeniu podlegala kwota 455 zlotych (91h x 10 zl x 50% przyczynienia sie).

Sad nie uwzglednil natomiast roszczenia w postaci kosztéw leczenia i dojazdéw powddki na leczenie do C., poniewaz
powodka nie wykazala tych kosztéw, nie przedstawiajac zadnych rachunkéw za lekarstwa, Srodki opatrunkowe, wizyty
lekarskie, czy koszty prywatnej rehabilitacji (art. 6 k.c.).



Majac na uwadze powyzsze powddztwo ponad kwote 3455 zlotych podlegato oddaleniu jako bezzasadne.

Powodka wygrala postepowanie w 42,97 %. Nie poniosta zadnych kosztow procesu w przeciwienstwie do pozwanej,
ktorej koszty zastepstwa procesowego wraz z oplata skarbowa od zlozenia dokumentu pelnomocnictwa wyniosty
1817 zlotych (§ 2 pkt 4 rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwoéci z 22.10.2015r. w sprawie oplat za czynnoSci radcow
prawnych, t.j. Dz.U. 2018, poz. 265). Przy stosunkowym rozdzieleniu kosztéw stosownie do przepisu art. 100 k.p.c.
powddka bylaby obowiazana do zwrotu pozwanej kwoty 1036,24 zlotych tytulem zwrotu kosztéw procesu.

Sad jednak o kosztach tych rozstrzygnal na podstawie art. 102 k.p.c., obciazajac powodke jedynie kwota 300 zlotych,
a zatem redukujac ten obowigzek powddki trzykrotnie. kosztach procesu Sad orzekl na podstawie art. 100 k.p.c. i
stosunkowo je rozdzielil. Sad mial na uwadze nie tylko to, by zasadzone §wiadczenie na rzecz powodki przedstawialo
realna warto$¢. Dodatkowo wskazac trzeba bylo, ze istota sporu sprowadzala sie do analizy i oceny jedynie dwoch
minut nagrania video. Naklad pracy pelnomocnika pozwanej nie musial by¢ zatem przesadnie duzy.

W toku postepowania Skarb Panstwa — Sad Rejonowy wylozyl tymczasowo kwote 259,12 zlotych tytulem wydatku
w postaci wynagrodzenia bieglego. Nadto powddka byla zwolniona takze od oplaty od pozwu, ktora wyniosta w
niniejszej sprawie 402 zlote. Stosownie do stopnia przegrania procesu, tj. w 42,97%, sume tych kosztow (661,12
zlotych) obowiazana pokry¢ jest pozwana na podstawie art. 113 ust. 1 ustawy z 28 lipca 2005 roku o kosztach sadowych
w sprawach cywilnych (t.j. Dz.U. 2020, poz. 755; dalej: u.k.s.c.). Stad zatem orzeczono o obowigzku zaplaty przez
pozwana na rzecz Skarbu Panstwa kwoty 284,08 zlotych jak w punkcie czwartym wyroku.

Natomiast z wyzej wymienionych wzgledow Sad odstapil od Sciagniecia pozostalych kosztéw od powddki z
zasadzonego roszczenia na podstawie art. 113 ust. 4 u.k.s.c.



