Sygn. akt I C 256/16

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 30 kwietnia 2018 roku

Sad Rejonowy dla Lodzi-Srédmiescia w Lodzi, I Wydzial Cywilny, w skladzie:
Przewodniczqcy: S.S.R. Bartosz Kasielski

Protokolant: aplikant aplikacji sedziowskiej P. K.

po rozpoznaniu w dniu 19 kwietnia 2018 roku w Lodzi

na rozprawie

sprawy z powodztwa M. S.

przeciwko Miastu L.

o stwierdzenie niewazno$ci o§wiadczenia woli

1. stwierdza niewazno$ci o§wiadczenia woli zlozonego przez M. S. w dniu 31 marca 2015 roku w przedmiocie zrzeczenia
sie prawa do lokalu mieszkalnego numer (...), potoZzonego w L. przy ulicy (...);

2. zasadza od Miasta L. na rzecz M. S. kwote 929 zl (dziewiecset dwadzieécia dziewie¢ zlotych) tytulem kosztow
procesu;

3. nakazuje pobra¢ od Miasta L. na rzecz Skarbu Panstwa — Sadu Rejonowego dla Lodzi — Srédmiescia w Eodzi kwote
471,40 z} (czterysta siedemdziesiat jeden ztotych 40/100) tytulem nieuiszczonych kosztow sadowych.

Sygnatura akt I C 256/16

UZASADNIENIE

Pozwem z dnia 9 grudnia 2015 roku M. S. wystapila przeciwko Miastu L. o stwierdzenie niewaznoSci o§wiadczenia
woli z dnia 31 marca 2015 roku o zrzeczeniu sie prawa do lokalu mieszkalnego nr (...) przy ul. (...) w L. z powodu braku
Swiadomosci powddki w chwili jego sktadania, a takze o zasadzenie kosztéw postepowania, w tym kosztow zastepstwa
procesowego, wedlug norm przepisanych.

W uzasadnieniu pozwu wskazano, ze stan braku §wiadomos$ci w chwili skladania oSwiadczenia woli wywotany byl
schorzeniami natury psychicznej (depresja, zaburzenia nastroju, podejrzenie choroby afektywnej dwubiegunowej).

(pozew k.2 — 4)

W odpowiedzi na pozew z dnia 19 kwietnia 2016 roku Miasto L. wnioslo o oddalenie powo6dztwa, a takze o zasadzenie
kosztoéw postepowania, w tym kosztéw zastepstwa procesowego, wedtug norm przepisanych.

Strona pozwana podniosla, ze powodka w dniu 31 marca 2015 roku nie znajdowala sie w stanie wylaczajacym
Swiadome albo swobodne powziecie decyzji i wyrazenie woli. Z zalgczonej do pozwu dokumentacji medycznej wynika
bowiem, ze w dniu 23 stycznia 2015 roku M. S. zostala wypisana do domu z Oddziatu Psychiatrii Wieku Podeszlego
z uwagi na stwierdzenie poprawy stanu pacjentki.

(odpowiedz na pozew k.93 — 96)



Sad Rejonowy ustalil nastepujqcy stan faktyczny :

W dniu 31 marca 2015 roku M. S. zlozyla o§wiadczenie woli o zrzeczeniu sie prawa do lokalu mieszkalnego nr (...) przy
ulicy (...) w L. na rzecz swojego syna W. S. zameldowanego razem z nig w powyzszym lokalu od 47 lat.

Powyzsze o$wiadczenie woli zostalo przyjete przez administratora, starsza inspektor A. S..
(oswiadczenie k.77)

M. S. byla pacjentka Poradni Leczniczo — Konsultacyjnej (...)w E. od 1999 roku do 2013 roku. U kobiety rozpoznano
epizod depresyjny, zaburzenia afektywne dwubiegunowe oraz dystymie. Stosowano leczenie farmakologiczne.

(dokumentacja medyczna k.47 — 73)

W dniu 4 czerwca 2013 roku M. S. rozpoczela leczenie w (...) Zaklad Opieki Zdrowotnej (...) w £.. Rozpoznano u niej
zaburzenia depresyjne nawracajace oraz zaburzenia afektywne dwubiegunowe. Rowniez w tym przypadku stosowano
leczenie farmakologiczne.

(dokumentacja medyczna k.9 — 16 )

W okresie od dnia 27 listopada 2014 roku do dnia 23 stycznia 2015 roku M. S. przebywala na Oddziale Psychiatrii
Wieku Podeszlego (...) Szpitala (...) w L. z uwagi na wystepujaca od okolo 2 miesiecy zmiane zachowania. W czasie
pobytu w szpitalu kobieta zglaszala anhedonie, silne uczucie niepokoju oraz gonitwe mysli. Wykonano diagnostyke i
zmodyfikowano stosowang farmakoterapie uzyskujac poprawe stanu pacjentki. W omawianym okresie miala miejsce
takze udana przepustka do domu. Ze szpitala kobiete wypisano z rozpoznaniem choroby afektywnej dwubiegunowe;j
— epizodu mieszanego.

(dokumentacja medyczna k.17— 46, 149 — 166 )

Po opuszczeniu szpitala kobieta kontynuowala leczenie w (...) Zaklad Opieki Zdrowotnej (...) w £.. W dniu 25 lutego
2015 roku w wyniku konsultacji psychiatrycznej lekarz stwierdzil u pacjentki epizod depresyjny. Do stosowanych
lekéw wlaczono lek przeciwdepresyjny. Podczas kolejnej wizyty w dniu 27 kwietnia 2015 roku lekarz odnotowal
problemy z koncentracja oraz pamiecia. W okresie tym stosowano wzgledem M. S. terapie farmakologiczna.

(dokumentacja medyczna k.9 — 16 )

W okresie od dnia 25 sierpnia 2016 roku do dnia 9 listopada 2016 roku M. S. ponownie przebywala w
szpitalu psychiatrycznym, gdzie rozpoznano u niej chorobe afektywna dwubiegunowa obecnie w epizodzie depresji
umiarkowanym.

(dokumentacja medyczna k.127 — 145 )

Z punktu widzenia psychologii funkcjonowanie poznawcze i emocjonalne M. S. nalezy uzna¢ za zaburzone. Z powodu
obnizenia mozliwo$ci intelektualnych jej procesy decyzyjne i motywacyjne nie sa w pelni sprawne. Decyzje czesto
podejmuje pod wplywem krotko dzialajacego czynnika o znacznej sile ,uczuciowej” (zar6wno pozytywnej jak i
negatywnej). Dotyczy to szczeg6lnie sytuacji wigzanych z mozliwo$cig utraty akceptacji innej osoby (ktérej sie np.
odmowi), narazenia sie na odrzucenie, braku aprobaty spotecznej. Miewa takze zaleganie afektu, potrafi by¢ msciwa.
Dzialania podejmowane pod wplywem impulsu (niezaleznie od jego zabarwienia) moga by¢ czynione bez dostatecznej
kontroli intelektualnej. Dla badanej motywacje sa sytuacyjne, sterowane sytuacyjng emocjonalno$cia. Poznawczo
jest ona w fazie depresyjnej w stanie oceni¢ i zrozumie¢ kwestie zrzeczenia sie mieszkania. Natomiast analiza
funkcjonowania emocjonalno — motywacyjnego wskazuje na trudnosci w spotecznym wspoétdziataniu w kontaktach
interpersonalnych.



U M. S. wystepuja zaburzenia sfery emocjonalnej i poznawczej z kregu psychopatologii, ktére maja wplyw na jej
funkcjonowanie.

W dniu 31 marca 2015 roku M. S. ze wzgledu na zaburzenia emocjonalne dlugotrwale rezydujace w postaci choroby
afektywnej dwubiegunowe;j (ze wzgledu na wystepujace u niej zalezno$ci motywacyjne) miala ograniczona mozliwo$c
swobodnego wyrazenia woli. Oznacza to, iz decyzja mogla by¢ podjeta $wiadomie, ale bez zrozumienia jej skutkow i
konsekwencji. O$wiadczenie woli moglo zostaé zlozone pod wplywem impulsu.

(opinia pisemna oraz uzupelniajgca opinia ustna bieglego z zakresu psychologii k.105 — 111,
protokél z rozprawy z dnia 1 grudnia 2016 roku 00:02:21-00:13:10 k. 122 — 123)

Z punktu widzenia psychiatrii M. S. cierpi na chorobe afektywna dwubiegunows.

W zdiagnozowanym u kobiety schorzeniu rozpoznano takze epizody mieszane. Charakteryzujg sie one tym, ze zmiany
faz (maniakalnych i depresyjnych) nastepuja bardzo szybko po sobie. Mozliwa jest zatem sytuacja, w ktorej naped do
wykonywania poszczeg6élnych czynnoéci jest podwyzszony a nastrdj obnizony. W tego typu chorobie podejmowanie
nieodpowiedzialnych krokéw, w tym finansowych, wpisuje sie w charakterystyke choroby.

W chorobie afektywnej dwubiegunowej z uwagi na jednostke chorobowa co do zasady wystepuje brak mozliwoSci
swobodnego i Swiadomego podejmowania decyzji. Osoba chora jest w stanie kierowa¢ swoim postepowaniem jedynie
w przypadkach okres6w pelnej, dlugotrwalej remisji, ktéra w przypadku M. S. w okresie od dnia 25 lutego 2015 roku
do dnia 27 kwietnia 2015 roku nie miala miejsca.

Wypis ze szpitala (...) w dniu 23 stycznia 2015 roku, ze wzgledu na istniejagce w Narodowym Funduszu Zdrowia ramy
czasowe pobytu pacjentéw, nie byl spowodowany wyzdrowieniem pacjentki, a jedynie brakiem zagrozenia dla jej zycia.

W okresie pomiedzy dniem 25 lutego 2015 roku a dniem 27 kwietnia 2015 roku wystepowaly u M. S. narastajace
objawy depresyjne pod postacia spowolnienia, anhedonii, obniZonego nastroju oraz bezczynno$ci. Z tego wzgledu
w dniu 25 lutego zmodyfikowano leczenie, wlaczajac lek przeciwdepresyjny. Chorzy w fazie depresji ze wzgledu na
obnizony nastrdj oraz spowolnialy tok myslenia maja klopoty z samodzielnym podejmowaniem decyzji, a co za tym
idzie sg podatni na sugestie innych. Oprécz tego, takze motywacja do dzialania w przypadku M. S. byla zmieniona
przez toczaca sie chorobe.

Tym samym w dniu 31 marca 2015 roku M. S. znajdowala sie w stanie wylaczajacym Swiadome i swobodne podjecie
decyzji i wyrazenie woli. Za niezdolnoScia do $wiadomego i swobodnego podjecia decyzji oraz wyrazenia woli
przemawia dtugoletni przebieg choroby kobiety oraz jej pogarszajacy sie stan psychiczny pod postacig narastajacej
anhedonii, spowolnienia, obnizonego nastroju i bezczynnosci.

(opinia pisemna oraz uzupelniajgca opinia pisemna i ustna bieglego z zakresu psychiatrii k.175 —
180, 197 — 199, 206 — 208)

Powyzszy stan faktyczny Sad ustalil na podstawie caloksztaltu zebranego materialu dowodowego, w szczegolnosci
przeprowadzonych w toku postepowania dowodéw z dokumentéw, a takze opinii bieglych z zakresu psychiatrii i
psychologii.

Zlozone w toku niniejszego procesu ekspertyzy pozostawaly spojne, logiczne, wewnetrznie niesprzeczne oraz
wyczerpujaco odpowiadaly na zakreSlone tezy dowodowe. Uwzgledniajacich tresé¢, wiedze specjalna bieglych z zakresu
powierzonych im dziedzin, a takze wieloletnie do§wiadczenie w przygotowywaniu ekspertyz na potrzeby postepowan
sadowych o zblizonej tematyce, nie ujawnily sie zadne okolicznosSci deprecjonujace ich walor dowodowy dla potrzeb
rozstrzygniecia. Nie mozna przy tym straci¢ z pola widzenia, ze w ramach uzupelniajacych opinii biegli odniesli
sie szczegblowo do wszystkich pytan zglaszanych przez strony, ktére nie wnosily o dalsze uzupelnienie materialu
dowodowego w tym zakresie.



Zauwazy¢ przy tym nalezy, iz tre$ci opinii bieglego psychologa i bieglego psychiatry sa sprzeczne jedynie pozornie
i przy powierzchownej ich lekturze. W istocie natomiast nie wykluczaja sie one. Kazdy z bieglych stwierdzil u
powodki tozsame schorzenia psychiczne i w sposob podobny opisal ich wplyw na funkcjonowanie jej psychiki.
Whioski opinii réznily sie natomiast jedynie w zakresie stwierdzenia wplywu, jaki omawiane dolegliwo$ci mialy na
mozliwo$¢ §wiadomego i swobodnego powziecia decyzji i wyrazenia woli przez M. S. w dniu 31 marca 2015 roku.
Roznica ta nie wynika jednak z rozbieznych ocen stanu zdrowia powodki, lecz znajduje swoje Zréodlo w odrebnosci
dwoch dziedzin nauki reprezentowanych przez bieglych. Kazda z nich, stosujac wlasng metodologie i wlasne pojecia,
moze doj$¢ do odmiennych rezultatébw — prawdziwych w $wietle zastosowanych kryteriéw. Roéznice te w sposob
przekonujacy wyjaénit biegly psychiatra skltadajac ustna opinie uzupehliajaca (k.198). Wskazal on, iz psychologia
ocenia bardziej intelektualng strone badanego, natomiast w zdiagnozowanej u powodki chorobie intelekt pozostaje
nienaruszony. Wystepuja natomiast zaburzenia nastroju pchajace chorego do podejmowania nieracjonalnych decyzji.
Omawiana r6znica w metodologii i skoncentrowanie na nieco innych aspektach ludzkiej psychiki uzasadniajg réznice
w ostatecznych wnioskach opinii, z ktérych jednak kazda, w aspekcie wlasnej dziedziny, pozostawala jasna, logiczna
ipeka.

Sad Rejonowy zwazyl, co nastepuje:
Powodztwo podlegalo uwzglednieniu w calosci.

Jego materialno prawng podstawe stanowil przepis art. 189 k.p.c., zgodnie z ktérym powo6d moze zadaé ustalenia przez
sad istnienia lub nieistnienia stosunku prawnego lub prawa, gdy ma w tym interes prawny. Jak przy tym przyjmuje
sie w orzecznictwie, uzaleznienie powodztwa o ustalenie od interesu prawnego nalezy pojmowac elastycznie,
z uwzglednieniem celowo$ciowej jego wykladni, konkretnych okoliczno$ci danej sprawy, szeroko pojmowanego
dostepu do sadow i tego, czy w drodze innego powddztwa (powoddztwa o §wiadczenie) strona moze uzyskac pelng
ochrone (wyrok SN z dnia 27 stycznia 2004 r., II CK 387/02, LEX nr 391789). O istnieniu interesu prawnego w
rozumieniu art. 189 k.p.c. decyduje zatem faktyczna, konkretna potrzeba ustalenia. Potrzeba ta za$ niewatpliwie
wystepuje wowczas, kiedy ustalenie prowadzi do definitywnego rozwigzania problemoéw strony i chroni ja rowniez
na przyszlosé przed kontrposunieciami strony przeciwnej (wyrok Sadu Apelacyjnego w Bialymstoku z dnia 14 lutego
2018 r. I ACa 800/17, LEX nr 2453720 ).

W ocenie Sadu powddka posiadala interes prawny w wytoczeniu niniejszego powddztwa o ustalenie. Wskazac
nalezy, iz ze zlozonego przez nig w dniu 31 marca 2015 roku o$wiadczenia woli o zrzeczeniu sie prawa do lokalu
mieszkalnego moga wyniknaé w przyszto$ci liczne spory prawne na tej plaszczyznie. Jedynym sposobem zapobiezenia
im jest uzyskanie wyroku ustalajacego niewazno$¢ omawianego o$wiadczenia woli, ktéry pozwoli powodce nie tylko
skutecznie broni¢ sie przed ewentualnymi roszczeniami, ale takze efektywnie i niezakl6cenie wykonywac swoje prawo.
Jednoczes$nie efektu tego nie jest ona w stanie zrealizowaé za pomoca jakiegokolwiek innego powodztwa.

Uznajac zatem, iz powodka miala interes prawny w wytoczeniu niniejszego powodztwa (tzw. przestanka skutecznosci
powddztwa), przejsé nalezy do analizy przestanki jego zasadno$ci. Twierdzenia powddki o niewaznosci o§wiadczenia
woli z dnia 31 marca 2015 roku swoja podstawe prawng znajdowaly w art. 82 k.c., zgodnie z ktérym niewazne
jest oswiadczenie woli zlozone przez osobe, ktora z jakichkolwiek powodéw znajdowala sie w stanie wylaczajacym
Swiadome albo swobodne powziecie decyzji i wyrazenie woli. Dotyczy to w szczegblnosci choroby psychicznej,
niedorozwoju umystowego albo innego, chociazby nawet przemijajacego, zaburzenia czynno$ci psychicznych.

Jak wskazuje sie w orzecznictwie stan wylaczajacy Swiadomo$é to - najogoélniej rzecz ujmujac - brak rozeznania,
niemozno$¢ rozumienia zachowan wlasnych i zachowan innych osob, niezdawanie sobie sprawy ze znaczenia i
skutkéw wlasnego postepowania. Stan taki musi przy tym wynikaé z przyczyny wewnetrznej, a wiec ze stanu, w jakim
znajduje sie osoba skladajgca o§wiadczenie woli, a nie z okoliczno$ci zewnetrznych, w jakich osoba ta sie znalazla.
Sformulowanie art. 82 k.c. wskazuje, ze wada o§wiadczenia woli okreslona w tym przepisie obejmuje dwa r6zne stany
faktyczne, ktére moga wystepowac samodzielnie, trzeba jednak zauwazyé¢, ze granica miedzy stanem wylaczajacym
Swiadome powziecie decyzji a stanem wylaczajacym swobodne powziecie decyzji i wyrazenie woli jest bardzo plynna.



Powziecie decyzji i wyrazenie woli jest swobodne, gdy zaré6wno proces decyzyjny, jak i uzewnetrznienie woli nie zostaly
zaklocone przez destrukeyjne czynniki wynikajgce z wlasciwosci psychiki czy procesu mys$lowego osoby skladajacej
o$wiadczenie woli. Stan wylaczajacy swobode musi rowniez wynika¢ z przyczyny wewnetrznej, umiejscowionej w
samym podmiocie skladajacym oSwiadczenie woli, a nie w sytuacji zewnetrznej. Tak pojmowanemu brakowi swobody
towarzyszy¢ bedzie natomiast najczesciej takze pewne ograniczenie §wiadomosci (postanowienie Sadu Najwyzszego
z dnia 20 stycznia 2014 roku sygn. akt II PK 230/13, Lex nr 1647010).

Wskaza¢ przy tym nalezy, ze w omawianej materii nie mozna przesadzaé automatycznie, iz kazde o§wiadczenie woli
osoby chorej psychicznie dotkniete jest omawiang wada oSwiadczenia woli. Osoby chore psychicznie moga bowiem w
chwili skladania spornego o$wiadczenia woli znajdowaé sie chociazby w stanie remisji lub tzw. lucidum intervallum.
W konsekwencji kazdorazowego ustalenia w oparciu o zgromadzony material dowodowy wymaga fakt pozostawania
przez dana osobe w chwili skladania o§wiadczenia woli w stanie wylaczajacym §wiadome powziecie decyzji i wyrazenie
woli. Wystepowanie objawow choroby psychicznej nie jest natomiast réwnoznaczne z niezdolno$cia do swiadomego
i swobodnego podjecia decyzji i wyrazenia woli (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 20 kwietnia 2017 roku, II CSK
435/16, Lex nr 2337339, wyrok Sadu Apelacyjnego w Gdansku z dnia 9 marca 2011 roku, I ACa 1506/10, POSAG
2011/2/17-23, wyrok Sadu Apelacyjnego w Poznaniu z dnia 17 kwietnia 2013 roku, I ACa 251/13, Lex nr 1313380).

Konsekwencjg natomiast zaistnienia wskazanej wyzej wady o§wiadczenia woli jest fakt, iz o§wiadczenie nig dotkniete
jest z mocy prawa bezwzglednie niewazne od samego poczatku i nie podlega konwalidacji ani konwersji, a
konsekwentnie niewazna jest czynno$ci prawna, ktorej sktadnik stanowilto to o§wiadczenie (por. Fras Mariusz (red.),
Habdas Magdalena (red.), Kodeks cywilny. Komentarz. Tom I. Cze$¢ ogo6lna (art. 1-125), WKP 2018, komentarz do
art. 82).

Przenoszac powyzsze rozwazania na grunt niniejszej sprawy stwierdzi¢ nalezy, ze o$wiadczenie woli powodki o
zrzeczeniu sie prawa do lokalu mieszkalnego z dnia 31 marca 2015 roku dotkniete bylo omawiang wada o$wiadczenia
woli. Wynika to w sposéb jednoznaczny ze zgromadzonego w sprawie materialu dowodowego, w szczegolnosci za$
niekwestionowanej ostatecznie przez strony opinii eksperta z zakresu psychiatrii. Opinia ta, w czedci dotyczacej
zdiagnozowania stanu zdrowia M. S., znajduje potwierdzenie takze w opinii sporzadzonej przez biegltego psychologa.
I cho¢ z punktu widzenia obu powyzszych dziedzin nauki wnioski zdaja sie by¢ rézne, to jak wskazano juz powyzej,
nie sa one wykluczajace sie. Za w pelni wystarczajacy uznaé nalezy zatem fakt, ze stwierdzenie jednoznacznego stanu
wylaczajacego $wiadome i swobodne powziecie decyzji i wyrazenie woli u M. S. mozliwe jest z punktu widzenia
psychiatrii. Wskaza¢ przy tym nalezy, iz biegly w toku niniejszego procesu trzykrotnie (w opinii podstawowej
oraz obu opiniach uzupehliajacych) potwierdzit wystepowanie u powodki stanu, o jakim mowa w art. 82 k.c.
Ustalen powyzszych nie moze natomiast poddawaé¢ w watpliwo$é okoliczno$¢, ze z punktu widzenia psychologii
(dysponujacej inna metodologia i zakresem badan), znalazly one jedynie czeSciowe potwierdzenie. Sam biegly
psycholog sygnalizowal bowiem dwukrotnie potrzebe przeprowadzenia takze dowodu z opinii bieglego psychiatry z
uwagi na dlugotrwale leczenie psychiatryczne powddki (k.111, 123).

Wskazaé przy tym nalezy, iz oceniajac stan powodki biegli uwzglednili dokladnie okres, w ktérym zlozone bylo sporne
o$wiadczenie woli. Odniesli sie takze szczegdlowo do wszelkiego dostepnego materialu dowodowego pozwalajacego
ustali¢, ze w dniu 31 marca 2015 roku M. S. nie znajdowala sie w stanie remisji (w szczego6lnosci do dokumentacji
medycznej dotyczacej wizyt poprzedzajacych i nastepujacych po ztozeniu o§wiadczenia woli). Tym samym ocena stanu
powddki nie jest oparta tylko na zdiagnozowanej u niej jednostce chorobowej, ale uwzglednia konkretne okoliczno$ci
dotyczace dokonywanej czynno$ci prawnej, jak rowniez indywidualne uwarunkowania powdodki.

Majac zatem na uwadze zaistnienie u powddki stanu wylaczajacego $wiadome i swobodne powziecie decyzji i
wyrazenie woli Sad uwzglednil powo6dztwo ustalajgc niewaznoé¢ os§wiadczenia woli ztozonego przez M. S. w dniu 31
marca 2015 roku o zrzeczeniu sie prawa do lokalu mieszkalnego nr (...) przy ul. (...) w L..

O kosztach procesu Sad orzekl zgodnie z zasada odpowiedzialno$ci za wynik procesu (art. 98 k.p.c.). Strona powodowa
poniosta koszty procesu w wysoko$ci 929 zlotych (32 zlotych tytulem oplaty od pozwu - art. 13 ust. 1 ustawy o kosztach



sadowych w sprawach cywilnych oraz 180 zlotych tytulem kosztoéw zastepstwa procesowego — § 6 pkt 5 rozporzadzenia
Ministra Sprawiedliwo$ci z dnia 28 wrzes$nia 2002 roku w sprawie oplat za czynnos$ci adwokackie oraz ponoszenia
przez Skarb Panstwa kosztow pomocy prawnej udzielonej przez adwokata ustanowionego z urzedu, 17 ztotych tytulem
oplaty skarbowej od udzielonego pelnomocnictwa oraz 700 zlotych tytulem wynagrodzenia bieglego — art. 5 ust. 1 pkt
3 ustawy o kosztach sgdowych w sprawach cywilnych) i taka kwota zostala zasadzona na rzecz M. S. od pozwanego.

W toku postepowania wygenerowane zostaly rowniez koszty sadowe, ktore tymczasowo pokryt Skarb Panstwa. Koszty
te wyniosly lacznie 471,40 zlotych tytulem wynagrodzenia bieglego (k.182, k.200 i k.210). Uwzgledniajac okreslong
w wyroku zasade ponoszenia kosztow procesu, Sad na podstawie art. 113 ustawy o kosztach sadowych w sprawach
cywilnych w zw. z art. 98 k.p.c. nakazal pobraé na rzecz Skarbu Paiistwa — Sadu Rejonowego dla Lodzi — Srédmiescia
w Lodzi od Miasta L. kwote 471,40 zlotych.



