Sygn. akt I ACa 850/19

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 28 stycznia 2021 .

Sad Apelacyjny w Poznaniu I Wydzial Cywilny i Wlasnosci Intelektualnej
w skladzie:

Przewodniczacy: Sedzia Maciej Rozpedowski

Sedziowie: Malgorzata Goldbeck-Malesinska (spr.)

Karol Ratajczak

Protokolant: stazysta Andrzej Becker

po rozpoznaniu w dniu 27 stycznia 2021 r. w Poznaniu

na rozprawie

sprawy z powodztwa R. N.

przeciwko 1. Szpitalowi (...) Medycznego im. K. M. w P., 2. (...) Opieki (...) Centrum Medyczne (...)
spolce z ograniczonq odpowiedzialnosciq
z siedzibg w P.

przy udziale interwenienta ubocznego (...) spolki akcyjnej z siedzibg w W.
o zaplate

na skutek apelacji interwenienta ubocznego

od wyroku Sadu Okregowego w Poznaniu

z dnia 27 czerwca 2019 r. sygn. akt XII C 624/16

I. zmienia zaskarzony wyrok:

a. w punkcie 2 w ten sposdb, ze obniza zasadzona tam od pozwanych in solidum tytulem odszkodowania kwote
79 046,45 zt do kwoty 12 071,60 zt (dwana$cie tysiecy siedemdziesiat jeden zlotych, sze$c¢dziesiat groszy) oddalajac
roszczenie powoda o zasadzenie z tego tytulu kwoty 66 974,85 zl,

b. w punkcie 3 w ten sposob, ze oddala roszczenie powoda o zasgdzenie od pozwanych kwoty 2 400 zl tytulem renty
w zwiazku z calkowita utratg zdolno$ci do pracy zarobkowej i zmniejszenia widokéw powoda na przyszlosé

c. w punkcie 5 w ten sposob, ze kosztami procesu obcigza powoda
W 4/10, a pozwanych w 6/10, nie obcigzajac nimi interwenienta ubocznego, przy czym szczegblowe wyliczenie tych
kosztow pozostawia referendarzowi sadowemu,

II. kosztami postepowania apelacyjnego obciaza strony i interwenienta ubocznego
w zakresie przez nich poniesionym.



Malgorzata Goldbeck-Malesinska Maciej Rozpedowski Karol Ratajczak

UZASADNIENIE

Wyrokiem z dnia 27 czerwca 2019 roku Sad Okregowy w Poznaniu:

a) w punkcie 1 zasadzit od pozwanych Szpitala (...) Medycznego im. K. M. w P. (pozwany ad.1) oraz (...) Zakladu (...)
Centrum Medyczne (...) spotki z ograniczong odpowiedzialnoécig z siedziba w P. (pozwany ad.2) in solidum na rzecz
powoda R. N. kwote 150 000 z} tytulem zadoSéuczynienia,

b) w punkcie 2 zasadzil od pozwanych in solidum na rzecz powoda kwote 79 046,45 zl tytulem odszkodowania,

¢) w punkcie 3 zasadzil od pozwanych in solidum na rzecz powoda tytulem renty w zwigzku z calkowitg utratg
zdolnoéci do pracy zarobkowej i zmniejszenia widokéw powoda na przyszlo§é kwote 2 400 zl miesiecznie platng do
dziesiatego dnia kazdego miesigca, poczawszy od kwietnia 2016 roku,

d) w punkcie 4 oddalil pow6dztwo w pozostalym zakresie,

e) w punkcie 5 kosztami procesu obciazyt w caloSci pozwanych, nie obciazajac nimi interwenienta ubocznego, przy
czym szczegotowe wyliczenie tych kosztdw pozostawil referendarzowi sagdowemu,

f) w punkcie 6 zastrzegl, ze zaplacenie przez jednego z pozwanych §wiadczen okre$lonych w punktach 1- 3 i 5 wyroku
zwalnia od obowiazku zaplaty drugiego pozwanego w zakresie zaptaconych sum.

Sad Okregowy ustalil nastepujgcey stan faktyczny:

W dniu 31 pazdziernika 2013 roku powdd R. N. po nieudanej probie samobdjczej polegajacej na podcieciu zyl
nadgarstka i nastepnie udzieleniu mu pierwszej pomocy na Szpitalnym Oddziale Ratunkowym Centrum Medycznego
(...) w P. zostal przewieziony do Kliniki (...) (dalej jako (...)) oddzialu szpitalnego znajdujacego sie u pozwanego ad.1,
gdzie zdiagnozowano u powoda gleboka depresje z psychoza oraz stwierdzono wystepowanie w dalszym ciagu mysli
samobojczych. Powdd przebywal na oddziale pozwanego ad.1 w okresie od 1 do 6 listopada 2013 roku. Lekarzem
prowadzacym powoda byla M. W., S. K. oraz K. W.. Rozpoznano problemy ze snem powoda oraz ogromne poczucie
winy spowodowane glownie popadnieciem w dlugi. Byt w gleboko obnizonym nastroju z zahamowanym tokiem
myS$lenia, wypowiadal urojenia grzesznos$ci i winy. Powod po przyjeciu do (...) powtarzal personelowi medycznemu
oraz swojej rodzinie, ze bedzie dalej probowal targna¢ sie na swoje zycie.

Podczas pobytu w (...) w dniu 2 listopada 2013 roku pow6d wyrywat sobie wenflony, powtarzajac personelowi
medycznemu swoje mys$li samobdjcze, moéwiac ze ,,0szczedzi innym staran”. W dniu 3 listopada 2013 roku z uwagi
na pogorszajace sie wyniki morfologii powod zostal przewieziony do Szpitala (...) w P. celem przetoczenia krwi. Z
obawy o stan powoda lekarz przyjmujacy i wyrazajacy zgode na dokonanie transfuzji krwi przyjal powoda na odzial
monitorowany, na ktérym zawsze byla obecna pielegniarka celem jego nadzoru. Lekarz dopuscil rowniez obecnoéc
rodziny przy transfuzji krwi, a wrecz prosil o to wsparcie, co mialo na powoda uspokajajacy wplyw. Pielegniarki
nadzorujace transfuzje krwi zostaly uprzedzone, ze pod zadnym pozorem nie moga opuszcza¢ powoda.

Po transfuzji krwi powdd zostal ponownie przewieziony na oddzial pozwanego ad.1. W dniach 3 — 4 listopada 2013
roku podczas pobytu powoda stwierdzono u powoda widocznie gleboko obnizony nastroj, zorientowanie prawidlowe.
Stwierdzono, ze powdd nie zdradzal niepokoju wewnetrznego, z umiarkowanym spowolnieniem psychoruchowym, byt
logiczny ale niechetny do rozmowy, nie rozwijal wypowiedzi, na cze$¢ pytan nie odpowiadal, przerywal wypowiedzi.
Przebywajac na oddziale powdd glownie lezac w 16zku badz siedzac patrzyl w okno, nie spal, byt zahamowany
psychoruchowo.

W dniu 5 listopada 2013 roku poinformowano rodzine powoda o powaznym charakterze zaburzen powoda i
konieczno$ci wykonana terapii elektrowstrzaséw, na ktory to zabieg ustng zgode wyrazila zona powoda i jego dzieci.



Tego dnia powo6d potwierdzal Sciste zamiary samobojcze, rozpoznano u niego ciezki epizod depresji z objawami
psychotycznymi. Zalecono $cisla obserwacje stanu psychicznego powoda. U powoda dominowaly deklaracje winy,
jednoznacznie negatywnie ocenial swoja osobe i postepowanie, mial poczucie kleski, ruiny finansowej i moralne;j.
Powod negowat dos§wiadczanie omamoéw i innych doznan psychotycznych.

W dniu 6 listopada 2013 roku powod zostal przewieziony na oddzial pozwanego ad.2 celem przeprowadzenia
konsultacji kardiologicznej zaleconej przez lekarza prowadzacego z uwagi na planowang terapie elektrowstrzaséw.
Powdd zostal przewieziony na oddzial kardiologiczny znajdujacy sie na piagtym pietrze pozwanego szpitala ad.2.
Podczas przewozu opieka nad pozwanym zajelo sie dwoch lekarzy stazystéw - J. C. oraz K. P., a transport zostal
wykonany karetka pogotowia. Na konsultacje kardiologiczng majaca miejsce u pozwanego ad. 2 oprocz powoda byt
przewozony drugi pacjent P. R.. Na skierowaniu powoda z dnia 6 listopada 2013 rok na konsultacje kardiologiczna
napisano ,,Rozpoznanie — epizod depresji ciezki z objawami psychotycznymi. Prosze o konsultacje pacjenta niezbedna
do kwalifikacji leczenia zabiegami (...) Wyniki badan lab. oraz przyjmowane leki w zalaczeniu”

Lekarze stazySci, ktorzy zajmowali sie opieka nad powodem podczas jego transportu na konsultacje kardiologiczng
do pozwanego ad.2 byli zorientowani co do stanu zdrowia powoda, wiedzieli o jego poprzedniej probie samobojczej,
mieli zachowa¢ szczegdlna ostrozno$é z uwagi na mozliwo$¢ popelnienia przez niego samobodjstwa, nie zostawiac
go samego i by¢ wyczuleni na mozliwe formy agresji z jego strony. Lekarze stazy$ci mieli réwniez dostep do
dokumentacji medycznej powoda. W trakcie przekazywania powoda lekarz K. S., ktéra miala wykonac¢ konsultacje
kardiologiczna, stazySci zostali przez nia poinformowani, ze ich obecnoé¢ nie jest juz potrzebna oraz ze na oddziale
jest juz wystarczajaca ilo$¢ lekarzy. Lekarze stazy$ci nie czuli sie wystarczajaco kompetentni, aby prowadzi¢ dyskusje
ze starszym od nich lekarzem K. S. co do ich obecnosci w trakcie badan powoda.

Podczas gdy powdd mial zosta¢ zbadany przez lekarz K. S. wyszla ona z gabinetu do innego pacjenta, ktérego stan sie
pogorszyl. Przed wyjSciem z gabinetu nie zapoznala sie z historia choroby powoda. W trakcie jej nieobecnosci co jakis
czas do gabinetu przychodzily inne osoby z personelu medycznego, w tym zastepca oddziatlowej M. O., dietetyczka A.
R., pielegniarka M. S.. A. R. przebywata z powodem w gabinecie pod nieobecnoéc¢ lekarza K. S. okolo 10-15 minut.
Podczas jej pobytu powdd wstal z kozetki i stanal za jej plecami, a po jej pytaniu ,,co robi”, powod bez stowa wrocit
na kozetke.

W trakcie konsultacji kardiologicznej podczas nieobecnosci lekarz K. S. oraz pozostalego personelu medycznego
powdd podjal probe samobodjeza, wyskakujac z okna znajdujgcego sie na pigtym pietrze budynku pozwanego ad.2. i
upadl na dach mieszczacy sie na drugim pietrze szpitala.

Po poinformowaniu o probie samobdjczej powoda zone - B. N., zapytala ona personel medyczny pozwanego ad.1
dlaczego nie poproszono jej ani rodziny powoda o zabezpieczenie opieki nad powodem réowniez w trakcie konsultacji
kardiologicznej, skoro wezeéniej taka pomoc w pilnowaniu meza §wiadczyta podczas transfuzji, jednakze nie uzyskala
na to pytanie odpowiedzi.

W wyniku préoby samobbjczej w dniu 6 listopada 2013 roku u powoda nastapila ostra niewydolnosé oddechowa
po skutecznej resuscytacji, uraz wielonarzadowy, uraz czaszkowo — mézgowy z krwawieniem podpajeczynkowym
i krwawieniem dokomorowym, uraz klatki piersiowej z licznymi zlamaniami zeber, obustronne stluczenie pluc,
odmokrwiak oplucnej lewej, uraz jamy brzusznej ze stluczeniem Sledziony. W zwiazku z doznanymi obrazeniami
powdd przebywal do dnia 9 stycznia 2014 roku na Oddziale (...) Centrum Medycznego (...) w P.. Nastepnie, od dnia
9 stycznia 2014 roku do 23 stycznia 2014 roku powod przebywal na Oddziale (...) Centrum Medycznego (...) w P..

Kolejna hospitalizacja powoda miala miejsce w dniach od 23 stycznia do 21 lutego 2014 roku w (...) pozwanego ad.1.
Podczas tej hospitalizacji rozpoznano u powoda ograniczony zesp6l amnestyczny. Stwierdzono nasilone zaburzenia
pamieci $wiezej, krotko i dlugoterminowej, wyrazny spadek innych funkeji poznawczych, zaburzajacy w sposob istotny
codzienne funkcjonowanie powoda. Powod wypehial luki pamieciowe konfabulacjami, byt apatyczny, bez inicjatywy,
pozbawiony wgladu.



Pozwanego ad.1 oraz pozwanego ad.2 laczyla umowa z dnia 6 grudnia 2010 roku nr (..) na wykonywanie
ambulatoryjnych $wiadczen zdrowotnych. W ramach tej umowy pozwany ad.2 jako zleceniodawca zobowigzat sie na
rzecz pozwanego ad.1 (omytkowo wskazano ad.2) — zleceniobiorcy do ambulatoryjnych §wiadczen diagnostycznych,
w tym kardiologicznych dla pacjentéow (...). Wskazana umowa nie zawierala zadnych szczegblowych postanowien
dotyczacych warunkéw i regul przeprowadzanych konsultacji oraz zabezpieczen pacjentéow w ramach konsultacji
zewnetrznych. Pomiedzy pozwanymi panowala praktyka polegajaca na wczeéniejszym telefonicznym zgloszeniu
planowanej konsultacji kardiologicznej przez pozwanego ad.1 pozwanemu ad.2 i ustaleniu jej terminu, liczby
pacjentow oraz podaniu powodu konsultacji. Podczas rozmowy telefonicznej nie podawano szczegbdlow dotyczacych
zdrowia pacjenta. Pacjenci byli przywozeni pod opieka lekarzy stazystow lub rzadziej pielegniarek wraz ze
skierowaniem i dokumentacja medyczna, z ktéra mial obowiazek zapoznaé sie lekarz przeprowadzajacy konsultacje.
Lekarze stazy$ci mogli by¢ obecni przy konsultacjach, jednakze obecnosé ta nie byta obowigzkowa i zalezala od decyzji
lekarza konsultanta. Czasami konsultacje odbywaly sie, na pro$be pozwanego ad. 1, w jego siedzibie, w szczegdlnoSci
gdy stan zdrowia pacjenta nie pozwalal na jego przewiezienie.

Stan zdrowia powoda w dniu 6 listopada 2013 roku pozwalal na konsultacje lekarska zewnetrzna, jednakze pod
szczegblnymi warunkami zabezpieczenia w postaci bezwzglednego nadzoru nad nim. W podejmowaniu decyzji o
przewozie pacjenta w takim stanie zdrowotnym jak powdd, to jest gteboko depresyjnym, nalezy zawsze uwzglednié
ryzyko podjecia realnej proby samobojczej. Pomimo zahamowania psychoruchowego, ktére wystepowalo u powoda
nalezy zawsze bra¢ pod uwage mozliwo$¢ wystapienia naglego pobudzenia, w ktérym mozliwe jest dokonanie proby
samobojczej. Nadzor nad powodem w trakcie jego transportu oraz konsultacji zewnetrznej powinien odbywaé sie w
warunkach pelnego, stalego i cigglego nadzoru personelu (dawania wsparcia pacjentowi, pilnowania go, towarzyszenia
mu).

Postanowieniem Sadu Okregowego w Poznaniu z dnia 12 grudnia 2014 roku powdd zostal catkowicie
ubezwlasnowolniony, a jego opiekunem prawnym zostala zona B. N..

Na skutek proby samobdjczej majacej miejsce w dniu 6 listopada 2013 roku u powoda nastgpila gleboka amnezja
obecna zar6wno w postaci wstecznej, $rodczesnej, jak i nastepczej. Deficyty zapamietywania maja charakter gleboki,
trwaly i ponadmodalny. Pow6d myli najblizsze mu osoby, daty, czasami pyta oséb najblizszych kim sa. Pow6d wymaga
stalej opieki ze strony rodziny i nie jest zdolny do samodzielnego funkcjonowania i podejmowania roli spotecznych.
Stwierdzone glebokie zaburzenia funkcji poznawczych uniemozliwiaja powodowi prawidlowe rozumienie sytuacji
spotecznych. Po powrocie ze szpitala zona oraz rodzina powodowa musiala go na nowo nauczyé¢ podstawowych
czynnodci zyciowych, takich jak chodzenie, jedzenie, pisanie i korzystanie z toalety. Poczatkowo powdd musial
korzysta¢ z pieluch.

W okresie od 3 marca 2014 roku do 12 kwietnia 2014 roku powod przebywal w zakladzie (...) sp. z 0.0. z siedziba
w P., ktorego koszt wynosil 2 210 zt. W okresie od 4 stycznia 2016 roku do 31 marca 2016 roku powdd przebywal w
(...)Domy (...)w P., co wigzalo sie z kosztem 182,64 zl. Calkowity koszt dojazdéw rodziny do placéwek medycznych
powoda w okresie jego hospitalizacji wynosil 1 878,96 zl. Calkowity koszt lekow za okres po zakonczeniu hospitalizacji
w lutym 2014 roku do dnia wniesienia powddztwa wynidst 7 800 zt (26 miesiecy x 300 z}).

Przed zdarzeniem z dnia 6 listopada 2013 roku oraz w dniu 31 pazdziernika 2013 roku powdd byt zdrowym, aktywnym
zawodowo oraz spolecznie mezczyzng. Powod byl czynny zawodowo, pracowal na 1,5 etatu. Byl zatrudniony na p6t
etatu na stanowisku specjalisty w Szpitalu im. (...) (...) S.A. w P. i z tego tytulu uzyskiwal miesieczne wynagrodzenie
w kwocie 986,06 zl. Powdd pracowal u wskazanego pracodawcy od 1987 roku. Powdd prowadzil rowniez wlasng
dzialalno$¢ gospodarcza pod firma (...)

w ramach ktorej uzyskiwal przych6d w kwocie 3 000 zt miesiecznie. W ramach prowadzonej dzialalnoSci gospodarczej
powdd wspodlpracowal glownie z firma (...), ktéra to wspolpraca trwata okolo 10 lat i miala by¢ kontynuowana w
kolejnych latach.



W okresie od 1 maja 2014 roku do 29 lipca 2014 roku powo6d pobieral §wiadczenie rehabilitacyjne w wysokoSci 90%
podstawy wymiaru, a w okresie od 30 lipca 2014 roku do 25 kwietnia 2015 roku w wysoko$ci podstawy 75%. Decyzja
z dnia 27 kwietnia 2015 roku (...)Oddzial w P. przyznal powodowi rente z tytulu calkowitej niezdolnosci do pracy od
dnia 26 kwietnia 2015 roku do 30 kwietnia 2016 roku w kwocie 1 585,36 zL. Obecnie powdd otrzymuje rente z tytulu
calkowitej niezdolno$ci do pracy w kwocie 1 700 zl miesiecznie.

Powdd byt rowniez czlowiekiem o wielu pasjach oraz aktywnym fizycznie. Dojezdzal do pracy rowerem, wyjezdzal z
zong na wakacje, wedrowal po gorach, zeglowal i mial patent zeglarza. Obecnie powd6d niczym sie nie interesuje, bo
nie ma takich obiektywnych mozliwos$ci. Ciagle ma problemy z elementarnymi czynnoSciami, takimi jak ubieranie.
Powdd nie chce wstawac z 16zka, jego zona musi go zacheci¢ do rozpoczecia dnia.

Obecnie powdd jest pod stala opieka oséb trzecich, glownie zajmuje sie nim jego Zona. Powdd potrzebuje 24-godzinnej
opieki. Gdy opiekun prawny powoda pracowata w godzinach popoludniowych, to zajmowala sie nim jej znajoma.
Powod jest pod stala opieka psychologa, psychiatry oraz neuropsychologa. Od czerwca biezacego roku zona powoda
przeszla na emeryture i planuje catkowicie po$wieci¢ sie opiece nad powodem. Opieka nad powodem sprawowana
przez osobe trzecia bedzie potrzebna tylko w podczas krétkich wyjsé z domu zony powoda. Do czerwca biezacego roku
opiekun prawny powoda pracowala jako pielegniarka i z tego tytulu uzyskiwala miesieczny doch6d w kwocie 3 100 z}
netto. Miesieczny doch6d zony powoda w zwiazku z przejSciem na emeryture wynosi obecnie 1 800 zl.

Opiekun prawny ponosi nastepujacy miesieczne wydatki zwigzane z utrzymaniem powoda, a spowodowane
wypadkiem z dnia 6 listopada 2013 roku: 300 zl — leki, 100-150 zl — dodatkowe alternatywne sposoby leczenia, 150 zt
— wizyty u lekarza psychiatry, 170 zt — opieka maltanska, 100 zt — koszt dodatkowej opieki sprawowanej przez osobe
trzecia, 180 zl - basen.

W pi$mie z dnia 19 sierpnia 2015 roku opiekun prawny powoda dzialajac przez profesjonalnego pelnomocnika
wezwala pozwanego ad.1 do zaplaty odszkodowania w kwocie 100 000 zl, zado$éuczynienia w kwocie 150 000 zl,
a takze do przyznania renty miesiecznie w zwigzku z calkowita utrata zdolnosSci do pracy zarobkowej powoda w
wysokosci 3 500 zt w terminie 7 dni od dnia otrzymania wezwania. Strona powodowa zaznaczyla rowniez mozliwos$c
polubownego rozstrzygniecia sprawy. W odpowiedzi na powyzsze wezwanie, pelnomocnik pozwanego ad.1 w piSmie
z dnia 31 sierpnia 2015 roku wskazal, ze w niniejszej sprawie brak jest podstaw do uznania winy pozwanego ad.
11 tym samym do zado$éuczynienia zadaniu opiekuna prawnego powoda. W piSmie z dnia 14 paZdziernika 2015
roku opiekun prawny powoda dzialajac przez profesjonalnego pelnomocnika wezwala pozwanego ad. 1 do zaplaty
odszkodowania w kwocie 100 000 zl, zadoSéuczynienia w kwocie 150 000 zl, a takze do przyznania renty miesiecznie
w zwigzku z calkowita utrata zdolnoéci do pracy zarobkowej powoda w wysoko$ci 3 500 zt w terminie 7 dni od
dnia otrzymania wezwania. Strona powodowa zaznaczyla rowniez mozliwo$¢ polubownego rozstrzygniecia sprawy.
W odpowiedzi na powyzsze wezwanie, pelnomocnik pozwanego ad.2 w piSmie z dnia 2 listopada 2015 roku podal,
ze nie widzi mozliwoéci ugodowego sfinalizowania sprawy, albowiem nie uznaje zgloszonych roszczen zaréwno co do
wysoko$ci jak i co do zasady.

Powyzszy stan faktyczny Sad Okregowy ustalil na podstawie dowodoéw: dokumentéw - dokumentacji medyczne;j
(k. 27-52, 70-74, 266-375, 395-471), opinii sagdowo — psychologicznej z dnia 13.10.2014 r. wydanej w sprawie XII
Ns 184/14 (k.75-80), opinii sadowo-psychiatrycznej bieglej sadowej psychiatry J. B. (k. 732-762), pisemnej opinii
uzupekiajgcej bieglej sadowej psychiatry J. B. (k. 842-851), dokumentéw znajdujacych sie w aktach postepowania
przygotowawczego 2Ds 4475/13/7, umowy nr (...) z dnia 06.12.2010 r. wraz cennikami i aneksami nr (...) (k. 260—
265), postanowienia Sadu Okregowego w Poznaniu z dnia 12.12.2014 r., sygn. akt XII Ns 184/14 (k. 25), zaswiadczenia
z dnia 11.05.2015 1., sygn. akt IVRNS 24/15/1, dokumentu ,farmakoterapia” (k. 39), faktury VAT z dnia 01.10.2015
r. (k. 53), faktury VAT z dnia 27.03.2014 r. (k. 55), deklaracji podatkowej PIT za 2015 rok (k. 18-23), zas§wiadczenia
o zatrudnieniu i wynagrodzeniu (k. 56-57), $wiadectwa pracy (k. 57), aneksu do umowy o prace (k. 58), wyciagow z
rachunku bankowego za okres od 01.03.2012 r. do 01.05.2015 1. i za okres od 01.10.2012 r. do 31.10.2013 r. (k. 59-61,
63-65), os§wiadczenia z dnia 14.10.2015 1. (k. 62), decyzji(...)Oddzial w P. z dnia 09.05.2014 r., decyzji (...) Oddzial w
P. z dnia 27.04.2015 r. (k. 67), przedsagdowego wezwania do zaptaty (k. 88-90, 93-95), pisma pozwanego ad. 1 z dnia



31.08.2015 r. (k. 91-92), pisma pozwanego ad. 2 z dnia 02.11.2015 r. (k. 96); zeznan opiekuna prawnego powoda B.
N. (k. 571, 917); czeSciowo zeznan $Swiadka M. W. (k. 618), zeznania §wiadkow: J. C. (k. 618), S. K. (k. 618), M. P. (k.
687), K. N. (k. 712), M. O. (k. 618), A. R., M. M. (k. 637), R. D. (1) (k. 712), A. K. (k. 721), K. W. oraz ustnej opinii
uzupelniajacej bieglej J. B. (k. 913).

Za wiarygodne i autentyczne Sad Okregowy uznal dokumenty zgromadzone w sprawie, albowiem zostaly one
sporzadzone przez uprawnione podmioty, ich tre$¢ nie byla podwazana przez strony, a Sad Okregowy nie znalaz}
podstaw by kwestionowac je z urzedu. Za w pelni wiarygodne Sad Okregowy uznal zeznania §wiadkéw M. O., A. R.
oraz M. S. (k. 618). Uznal je za spojne ze soba oraz korespondujace z pozostalymi dokumentami zgromadzonymi w
aktach sprawy, a takze z dokumentami zgromadzonymi w aktach sprawy karnej. Swiadkowie w sposéb wiarygodny
przedstawily wydarzenia z dnia 6 listopada 2013 roku. Zeznania $wiadka M. W. (k. 618) Sad Okregowy uznal
za wiarygodne w zakresie, w jakim byly one zgodne z ustalonym w sprawie stanem faktycznym oraz pozostalym
wiarygodnym dowodowym. W ocenie Sadu Okregowego za niewiarygodne nalezalo uznac zeznania §wiadka w zakresie
w jakim podala, ze powdd podczas pobytu na oddziale u pozwanego ad. 1 przed zdarzeniem w dniu 6 listopada 2013
roku nie wyrywal sobie wenflonéw. Powyzsze stoi bowiem w sprzeczno$ci z pozostalym materialem dowodowym,
w szczegoOlnosci z wiarygodnymi w tym zakresie zeznaniami opiekuna prawnego powoda. Za niewiarygodne Sad
Okregowy uznal rowniez te zeznania $§wiadka, w ktorych wskazala ona, ze w ramach konsultacji ambulatoryjnych
pomiedzy dwoma pozwanymi lekarze pozwanego ad. 2 nie przyjezdzali do (...), co jest niezgodne z wiarygodnymi
w tym zakresie zeznaniami §wiadkow M. M., R. D. (2), A. K., i KW. (k. 685, 712, 721). Podobnie Sad Okregowy
ocenil zeznania Swiadka S. K. (k. 618). Z tych samych wzgledéw jak w przypadku zeznan $wiadka M. W. Sad
Okregowy za niewiarygodne uznal zeznania §wiadka dotyczace niemozliwosci odbywania konsultacji kardiologicznych
w siedzibie pozwanego ad.1. W pozostalym zakresie zeznania $§wiadka Sad Okregowy ocenil jako wiarygodne.
W ocenie Sgdu Okregowego zeznania $wiadka J. C. rowniez zasluguja na przymiot wiarygodnoéci w pelnej ich
rozciaglosci. Swiadek przyznal, ze mial pelna wiedze co do stanu zdrowia powoda w dniu 6 listopada 2013 roku
oraz konieczno$ci zachowania szczegblnej ostroznosci w czasie jego przekazania na konsultacje kardiologiczna. Za
prawdziwie w ocenie Sadu Okregowego nalezalo uznaé takze zeznania $wiadka, w ktérych wskazal on, ze lekarz
K. S. wyrazila brak potrzeby obecnoSci lekarzy stazystow podczas konsultacji kardiologicznej powoda. Zeznania
Swiadka byly szczere, logiczne oraz znajdowaly potwierdzenie w pozostalym wiarygodnym materiale dowodowym.
Sad Okregowy dal wiare réwniez zeznaniom $wiadka M. P.. Swiadek w sposob wiarygodny opisala okolicznoéci
przyjecia powoda na oddziat pozwanego ad. 2 w dniu 3 listopada 2011 roku w celu transfuzji krwi. Zeznania
Swiadka byly spdjne, logiczne oraz znajdowaly potwierdzenie w pozostalym wiarygodnym materiale dowodowym,
w szczegolno$ci zeznaniach opiekuna prawnego powoda. Za wiarygodne Sad Okregowy uznal zeznania $§wiadkéw
M. M, R. D. (2), A. K. i Krystiania W.. Z zeznan $wiadkow wynika bowiem, ze jakkolwiek umowa wykonywania
ambulatoryjnych $wiadczen zdrowotnych zawarta pomiedzy pozwanymi nie przewidywala szczeg6lnych postanowien
w zakresie procedury konsultacji oraz ochrony pacjentdéw, to w ramach tych konsultacji istniala pewna wypracowana
praktyka. Sad Okregowy zaznaczyl, ze $wiadkowie M. M. i R. D. (2) wskazali, ze obecnos¢ lekarza stazysty podczas
konsultacji ,byta mile widziana”, podczas gdy $wiadkowie A. K. i K. W. podali, ze ta obecno$¢ jest zalezna od
decyzji lekarza konsultanta. W ocenie Sadu Okregowego powyzsza rozbiezno$¢ potwierdza jedynie, ze nie bylo
ustalonej praktyki obowigzkowej obecnosci lekarza stazysty podczas badan w ramach konsultacji zewnetrznej. W
pozostalym zakresie zeznania Swiadkow w zakresie procedury konsultacji byly w pelni spdjne oraz wzajemnie ze soba
korespondowaly. Sad Okregowy dal wiare zeznaniom $wiadka K. N.. Pomimo emocjonalnego stosunku do sprawy
($wiadek jest synem powoda) Swiadek w sposo6b logiczny, spdjny oraz precyzyjny przedstawit okolicznoéci z dna 6
listopada 2013 roku. Swiadek wiarygodnie ukazal réwniez jak wyglada zycie powoda oraz jego stan zdrowotny po
wypadku, a jego zeznania znalazly odzwierciedlenie w pelni wiarygodnych zeznaniach opiekuna prawnego powoda.
Za wiarygodne w pelnej ich rozciaglos$ci Sad Okregowy uznat zeznania opiekuna prawnego B. N.. Zeznania strony
powodowej okazaly sie by¢ spojne, logiczne oraz znalazly potwierdzenie w pozostalym wiarygodnym materiale
dowodowym. Sad Okregowy dal wiare zeznaniom opiekuna prawnego powoda co do okoliczno$ci prob samobdjczych
powoda z dnia 31 pazdziernika 2013 roku oraz 6 listopada 2013 roku, a takze hospitalizacji powoda w tym okresie. Za
wiarygodne oraz zgodne z zasadami logiki oraz do§wiadczenia zyciowego uznal rowniez zeznania opiekuna prawnego
dotyczace zycia powoda po probie samobdjczej, jego aktualnego stanu zdrowia oraz zwiekszonych kosztéw wydatkow



i potrzeb. Za w pehi przydatng dla rozstrzygniecia Sad Okregowy uznat opinie bieglej z dziedziny psychiatrii lek.
med. J. B.. Biegla sporzadzila opinie w spos6b fachowy, rzetelny i staranny. Opinia zostala wydana z wykorzystaniem
wiedzy specjalistycznej, a wywody w niej zawarte zostaly sformulowane w sposéb spojny oraz logiczny. Opinia
w calo$ci odpowiadata rowniez na pytanie zawarte w tezie dowodowej. Po zakwestionowaniu opinii przez strony
postepowania, biegla w pisemnej opinii uzupelniajacej (k. 842-851) oraz na rozprawie w dniu 5 marca 2019 roku w
sposoéb przekonywajacy oraz wyczerpujacy odpowiedziala na wszystkie pytania oraz zarzuty stawiane przez strony
postepowania. Wobec powyzszego Sad Okregowy nie znalazl podstaw do przeprowadzenia kolejnej opinii na te same
okoliczno$ci przez zespoét bieglych z instytutu psychiatrii i neurologii i oddalil wniosek dowodowy pozwanego ad. 2
w tymze zakresie.

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:

Strona powodowa domagala sie zasadzenia od pozwanych in solidum kwoty 81 864,44 z} tytulem odszkodowania,
150 000 1z} tytulem zado$éuczynienia oraz przyznania miesiecznej renty powodowi w kwocie 2 400 zl w zwiagzku z
catkowitg utrata zdolnoSci do pracy oraz zmniejszenia widokow na przyszlo$¢. Kazdy z pozwanych wniost o oddalenie
powbdztwa, wskazujac ze odpowiedzialno$é odszkodowawcezg za wypadek majacy miejsce w dniu 6 listopada 2013
roku ponosi drugi z pozwanych, przerzucajac wzajemnie na siebie wine.

Zgodnie z trescia art. 415 k.c. kto z winy swej wyrzadzil drugiemu szkode, obowiazany jest do jej naprawienia.
Przeslanki odpowiedzialno$ci deliktowej w Swietle przywolanego przepisu stanowia zatem wina, szkoda oraz
zwigzek przyczynowo - skutkowy pomiedzy zdarzeniem sprawczym wywolujagcym szkode a ta szkoda. Kodeks
cywilny przyjal dualistyczng koncepcje winy polegajaca na tym, ze wina laczy w sobie element obiektywny, tj.
niezgodno$¢ dzialania sprawcy z okre$lonymi regulami postepowania, czyli kazde zachowanie niewlasciwe, a wiec
niezgodne badzZ z przepisami prawa przedmiotowego lub tez — w stosunku do lekarza oraz personelu medycznego
— naruszenie obowiazujacych regut wynikajacych z zasad wiedzy medycznej, do§wiadczenia i deontologii zawodowej
lub zachowania sie sprzecznego z powszechnie obowigzujacymi zasadami wspdlzycia. Bezprawno§¢ zaniechania ma
miejsce wowczas, gdy istnial obowiazek dzialania, wystepowal zakaz zaniechania lub tez zakaz sprowadzenia skutku,
ktory przez zaniechanie moglby by¢ sprowadzony. Element subiektywny winy wyraza sie w niewla$ciwym nastawieniu
psychicznym sprawcy szkody (w postaci umy$lnosSci lub nieumysSIno$ci) i moze — w zakresie dotyczacym techniki
medycznej — wyrazaé sie w niewiedzy lekarza (personelu medycznego), nieostroznosci w postepowaniu, nieuwadze
badz tez niedbalstwie polegajacym na niedoloZeniu pewnej miary starannosSci. Zachowanie lekarzy czy tez personelu
medycznego musi by¢ obiektywnie bezprawne i subiektywnie zawinione. Zaklad leczniczy ponosi odpowiedzialno$é
za szkode wyrzadzong przez wskazane podmioty. Obowigzkiem calego personelu pozwanej placowki jest dotozenie
nalezytej staranno$ci w leczeniu kazdego pacjenta. Konstrukcja ta pozwala zerwac personalng wiez miedzy dzialaniem
lub zaniechaniem prowadzacym do powstania szkody a zarzutem niewlasciwego zachowania sie, poprzestajac na
ustaleniu, ze niewatpliwie zawinil organ lub ktérys$ z pracownikéw pozwanego. Tym samym wina zostaje odniesiona
do dostrzezonych wadliwo$ci w dzialaniu zespotu ludzi lub funkcjonowaniu okreslonej struktury organizacyjne;j.
Przypisanie takiej winy wymaga zatem okreSlenia standardu poprawnego dzialania takiej struktury, ktory bedzie
miernikiem staranno$ci, jakiej nalezy wymagaé stosownie do tresci art. 355 k.c. i poréwnaniu z tym standardem
dzialan, ktére rzeczywiscie mialy miejsce.

Zgloszone przez strone powodowa zadanie nie moglo zostac¢ zakwalifikowane jako blad medyczny. Blad medyczny
jest bowiem w prawie cywilnym rozumiany wasko, mianowicie jako postepowanie sprzeczne z zasadami wiedzy
i nauki medycznej w zakresie dla lekarza dostepnym. W pi§émiennictwie prawniczym i medycznym wprowadza
sie rozne podzialy i klasyfikacje bledéw lekarskich. Sad Najwyzszy, oceniajac na tle poszczegdlnych standow
faktycznych kwestie cywilnej odpowiedzialnos$ci za szkody wyrzadzone przy leczeniu odwoluje sie do trzech typow
(kategorii) bledu, wyr6znionych w oparciu o kryterium czynnoéci, w zwigzku z podjeciem ktérych dochodzi do bledu
medycznego. Wyliczy¢ zatem nalezy blad rozpoznania (tzw. diagnostyczny), blad prognozy (rokowania) oraz blad w
leczeniu (terapeutyczny). Z zakresu bledu medycznego wylacza sie zaniedbania oraz uchybienia lekarza (personelu
medycznego) nie dotyczace sfery fachowej: diagnozy i terapii, lecz majgce charakter pomylek, bledéw lub innego



rodzaju niedociagnie¢ o charakterze technicznym badZ organizacyjnym, prowadzacych do powstania u pacjenta
szkody.

W ocenie Sadu Okregowego takie zaniedbania wystapily w niniejszej sprawie po stronie kazdego z pozwanych. Szkoda
powoda doznana na skutek wypadku z dnia 6 listopada 2013 roku wynikala bowiem z zaniedban dokonanych w
ramach procedury przekazywania powoda na konsultacje kardiologiczna, za ktére to zaniedbania odpowiedzialni
sq obaj pozwani. Sad Okregowy wyjasnil, iz pozwani ponosza odpowiedzialno$¢ in solidum, czyli tzw. solidarno$¢
nieprawidlowa, ktéra wystepuje przy zbiegu odpowiedzialno$ci wiecej niz jednego dluznika, opartej na réznych
podstawach prawnych. W takim wypadku poszkodowany moze dochodzié cato$ci lub czesci §wiadczenia od wszystkich
dluznikéw lacznie (jednym pozwem) lub od kazdego z osobna, przy czym spelienie Swiadczenia przez jednego z nich,
zwalnia pozostalych.

Podstawa prawna odpowiedzialno$ci pozwanego ad. 1 jest art. 430 k.c., zgodnie z ktérym kto na wlasny rachunek
powierza wykonywanie czynnoéci osobie, ktéra przy wykonywaniu tej czynnosSci podlega jego kierownictwu i ma
obowiagzek stosowac sie do jego wskazowek ten jest odpowiedzialnym za szkode wyrzadzona z winy tej osoby
przy wykonywaniu powierzonej jej czynnoSci. Przestanki roszczenia z art. 430 sa nastepujace: 1) powierzenie
wykonania czynnoSci na wlasny rachunek osobie podlegajacej kierownictwu powierzajacego; 2) zawinione zachowanie
podwladnego przy wykonywaniu powierzonej mu czynnosci; 3) szkoda; 4) zwigzek przyczynowy pomiedzy
zachowaniem podwladnego a szkoda. Dowod co do tych okoliczno$ci, w tym wiec réwniez co do winy bezposredniego
sprawcy szkody, obcigza poszkodowanego. Na tle art. 430 k.c. nie mozna wykluczy¢ stosowania konstrukeji winy
anonimowej, jezeli jest co najmniej ustalone, ze sprawca nalezy do kregu podwladnych podmiotu odpowiedzialnego.
Jest to szczegblnie czesta konstrukcja prawna w przypadku szkéd medycznych. Odpowiedzialno§é powierzajacego
jest niezalezna od winy wlasnej i zostala uksztaltowana na zasadzie ryzyka. W konsekwencji nie moze on uchyli¢ sie
od odpowiedzialnoSci, przeprowadzajac dowod co do braku winy, w tym m.in. co do starannego wyboru wykonawcy
czynno$ci. Powierzenie wykonania czynno$ci na wlasny rachunek oznacza, ze czynno$¢ jest podejmowana w obszarze
wlasnej aktywno$ci powierzajacego, z zaangazowaniem wlasnego interesu powierzajacego. Powierzenie moze nastapié
na podstawie stosunku prawnego (majacego swoje zrodlo w umowie cywilnoprawnej, stosunku pracy, ustawie)
lub nawet stosunku faktycznego. Zwierzchnikiem okre$lonego pracownika nie jest jego przelozony w rozumieniu
wynikajacym ze schematu organizacyjnego danej jednostki, lecz sama ta jednostka — jako osoba prawna lub inna
jednostka organizacyjna. Istotne jest, by byl to taki podmiot, na ktoérego rachunek nastepuje powierzenie wykonania
czynno$ci. Decydujgce znaczenie dla przyjecia odpowiedzialnoéci z art. 430 k.c. ma istnienie stosunku zwierzchnictwa
pomiedzy powierzajacym a wykonawcg czynnoéci. Chodzi tu wiec o taki uklad relacji, ktory ze swej istoty zaklada
podleglo$¢ wykonawcy wobec powierzajacego, a wiec obowigzek stosowania sie do jego wskazdéwek. Stosunek
podleglosci istnieje takze wtedy, gdy de facto, mimo istniejacych mozliwosci, powierzajacy rezygnuje z wplywu
na zachowanie sie wykonawcy czynnoSci i pozostawia mu swobodna reke w zakresie podejmowanych czynnosci.
Tak samo nalezy oceni¢ sytuacje, gdy podwladny nie stosuje sie do udzielonych mu wskazéwek przy wykonywaniu
powierzonej mu czynnoSci. Sad Okregowy podzielil interpretacje, ktéra umozliwia stosowanie art. 430 k.c. réwniez
w sytuacji pozostawienia podwladnemu znaczacego zakresu samodzielnoéci, jezeli zarazem ogdlnie sfera aktywnosci
danego podmiotu podlega kontroli zwierzchnika. Dotyczy to np. oceny sytuacji lekarza wykonujacego czynnosci
medyczne na rachunek kliniki.

Sad Okregowy stwierdzil, Ze na gruncie niniejszej sprawy dla przypisania odpowiedzialnoSci pozwanemu ad. 1
koniecznym jest przypisanie mu winy w zakresie dokonanych zaniedban w dniu 6 listopada 2013 roku oraz
poprzedzajacy ten dzien, a zwigzany z przekazaniem powoda na konsultacje kardiologiczng. Bezsprzeczne jest
bowiem, ze powod doznal szkody w postaci ogromnych cierpien, a jego stan zdrowia ulegl drastycznemu pogorszeniu.
Przeprowadzone postepowanie dowodowe wykazalo, ze pozwany ad. 1 dokonal szeregu zaniedban organizacyjnych
i proceduralnych, ktore skutkowaly szkoda powoda. Zaniedbania te byly zwiazane z niedochowaniem nalezytej
starannoSci w procesie przekazywania powoda na konsultacje kardiologiczng, ktéra miala umozliwi¢ pézniejsza
terapie elektrowstrzasami. W ocenie Sagdu Okregowego, po pierwsze stazysci ktérzy zajmowali sie przewozem powoda
pomimo wiedzy w zakresie stanu zdrowia powoda nie zostali prawidlowo przeszkoleni. Lekarze stazySci powinni



bowiem mie¢ obowiazek stalego nadzoru nad pacjentem znajdujacym sie w stanie glebokiej depresji i nie opuszczac go
nawet w chwili wykonywania badan przez lekarza konsultanta. Z opinii bieglej sadowej jasno wynika, ze nadzor nad
powodem w trackie jego transportu oraz konsultacji zewnetrznej powinien odbywacé sie w warunkach pelnego, stalego i
ciaglego nadzoru personelu poprzez dawanie wsparcia pacjentowi, pilnowanie go, towarzyszenie mu. W konsekwencji
brak odpowiedniego przeszkolenia lekarzy stazystow, pomimo §wiadomoSci powagi choroby powoda, bez zwatpienia
przyczynil sie do podjecia przez niego proby samobojczej w dniu 6 listopada 2013 roku. Osoba kierujgca lekarzami
stazystami powinna u$wiadomic ich, ze nie moga zostawia¢ powoda samego i nawet przy braku zgody lekarza
konsultanta pozostaé¢ przy powodzie, a zwlaszcza gdy lekarz konsultant wychodzi z gabinetu, pod ktorym czekaja
stazy$ci, i zostawia pacjenta samego. Kolejne zaniedbanie pozwanego ad. 1 polegalo na nieustaleniu z pozwanym jako
zleceniobiorcg przeprowadzanych konsultacji ambulatoryjnych szczegotow proceduralnych w zakresie przekazywania
pacjentéw (...). Umowa z dnia 6 grudnia 2010 roku nr (...) nie normowala, w jakich warunkach powinno odbywac¢ sie
przekazanie pacjentéow oraz nie okre$lala zabezpieczen chronigcych pacjentéw. Pomiedzy pozwanymi wypracowala
sie pewna praktyka, ktéra w rzeczywistoéci nie zapewniala nadzoru nad pacjentami, takimi jak powdd bedacych w
glebokiej depresji i wobec ktorych istnieje realna szansa kolejnej proby samobojczej. W ocenie Sagdu Okregowego
poza przekazywaniem dokumentéw w dniu konsultacji lekarskiej oraz wczesniejszym telefonicznym poinformowaniu
lekarza konsultanta jedynie o przyczynie konsultacji, pozwany ad. 1 powinien zadbac¢ o to, zeby lekarz prowadzacy
konsultacje miat §wiadomos$é stanu zdrowotnego pacjenta. W szczegoblnosci obowigzek ten wynika z faktu, ze pozwany
ad.1 prowadzacy Klinike (...) zajmowal sie hospitalizacja pacjentéw z zlym stanie psychicznym, wobec czego lekarz
konsultant znajacy weze$niej historie choroby pacjenta mogly powzia¢ odpowiednie $rodki ostroznoéci i nie opuszczac
pacjenta, co zapobiegloby probie samoboéjczej. Zaniedbania pozwanego ad. 1 polegaly réwniez na powierzeniu
wykonania konsultacji lekarskich zewnetrznych w siedzibie pozwanego, ktéra nie byla przystosowana do badania
pacjentow ze schorzeniami psychicznymi. Trudno bowiem zgodnie z zasadami logiki oraz do§wiadczenia zyciowego
przyjaé, ze oddzial kardiologiczny pozwanego ad. 2 znajdujacy sie na pigtym pietrze i nieposiadajacy zabezpieczonych
okien spelnial takie warunki. Pozwany ad. 1 przed zawarciem umowy z dnia 6 grudnia 2010 roku powinien wiec
zbada¢, czy szpital pozwanego ad.2 umozliwi prowadzenie konsultacji zewnetrznych pacjentow (...), czego nie
uczynil. Ewentualnie mogl zadbac¢ o konsultacje wewnetrzng w swojej siedzibie nie mogac zapewnié¢ odpowiedniego
zabezpieczenia pacjenta na konsultacje zewnetrzna.

Pomiedzy wing pozwanego ad.1 a szkoda powoda istnieje adekwatny zwigzek przyczynowo — skutkowy. Gdyby
pozwany ad.1 dokonal wlasciwego szkolenia lekarzy stazystow, zadbal o wlasciwe i precyzyjne unormowanie
procedury przekazania pacjentdw oraz zwarl umowe o wykonywanie $wiadczen ambulatoryjnych z jednostka szpitalng
spelniajaca warunki do badania pacjentoéw, wobec ktorych istnieje realna mozliwo$é¢ podjecia proby samobodjeze lub
przeprowadzi¢ konsultacje w swojej siedzibie, do zdarzenia z dnia 6 listopada 2013 roku nie doszloby.

Wobec powyzszego Sad Okregowy nie mial watpliwo$ci, ze pozwany ad.1 ponosi a podstawie art. 430 k.c.
odpowiedzialno$¢ za szkode powoda. Zaznaczyl przy tym, ze wobec pozwanego nie znajduje zastosowania art. 429 k.c.
statuujacy okoliczno$ci ekskulpacyjne od odpowiedzialno$ci za szkode na podstawie art. 430 k.c. Podkreélil, ze w dniu
6 listopada 2013 roku powdd byl caly czas pacjentem pozwanego ad.1, ktory po wykonaniu konsultacji kardiologicznej
miat dalej by¢ hospitalizowany w (...). Po drugie, umowa z dnia 6 grudnia 2010 roku zawierajaca jedynie lakoniczne
postanowienia, nie normowala w zaden sposob procedury przekazywania pacjentow wymagajgcych szczegolnego
nadzoru na konsultacje zewnetrzne. Nadto, umowa nie wylaczala réwniez odpowiedzialnosci pozwanego ad.1. W
konsekwencji pozwany ad. 1, ktérego w dniu wypadku powd6d byl pacjentem, ponosi pelng odpowiedzialnoéé za jego
szkode.

Z kolei odpowiedzialno$¢ pozwanego ad.2 wynika z art. 415 k.c. w zw. z art. 430 k.c. Wine za szkode powoda
ponosi lekarz K. S.. Z materialu dowodowego zgromadzonego w aktach sprawy wynika bowiem, ze lekarz prowadzaca
konsultacje kardiologiczne w dniu 6 listopada 2013 roku zostawila powoda samego w jej gabinecie, nie zastrzegajac
nikomu z personelu medycznego azeby pilnowal powoda. Co prawda lekarz zauwazyla, ze do gabinetu weszla dietetyk
A.R,,jednakze nie nakazala ona nie pozostawia¢ powoda samego. Pozostaly personel medyczny nie wiedzial, ze powod
musi zosta¢ pod opieka osoby trzeciej. W trakcie trwajacego postepowania przygotowawczego lekarz przyznala, ze



nie zapoznala sie z dokumentacja medyczna powoda. Nadto, lekarz K. S. nie pozwolita lekarzom stazystom zostac z
powodem w trakcie wykonywanych badan. W ocenie Sadu Okregowego wszystkie te zaniedbania lekarza przybierajace
postaé niezachowania nalezytej starannoSci §wiadczg o winie lekarza K. S. bedacej pracownikiem pozwanego ad. 2.

Z przeprowadzonej w sprawie opinii bieglej sadowej psychiatry wynika, ze w przypadku pacjenta znajdujacego sie
w glebokiej depresji zawsze nalezy uwzgledni¢ ryzyko proby samobdjczej. Pomimo zahamowania psychoruchowego,
ktére wystepowalo u powoda nalezy zawsze braé¢ pod uwage mozliwos§¢ wystapienia naglego pobudzenia, w ktorym
mozliwe jest dokonanie proby samobojczej. Przeciwdzialanie takiej probie samobodjczej moze nastapi¢ poprzez
obecno$c osoby trzeciej, ktora nie musiala by¢ lekarzem. Biegla sadowa psychiatra wskazala bowiem, ze pow6d nawet
przy obecnoéci dietetyka A. R. nie zdecydowalby sie na podjecie proby samobojczej. Tym samym lekarz K. S. wiedzac,
ze przyjmuje pacjenta z (...) powinna zawsze dopuszczaé mozliwo$¢ podjecia proby samobojczej i poprosic chociazby
dietetyka badz pielegniarke, aby pozostala z powodem. Pomiedzy zachowaniem lekarz K. S. a szkoda powoda istnieje
adekwatny zwiazek przyczynowo — skutkowy. Gdyby lekarz zapoznala sie z historia choroby powoda, pozwolilaby
stazystom zosta¢ przy powodzie badZ nakazala innej osobie z personelu medycznego aby nie zostawia¢ powoda
samego, do jego proby samobojczej nie doszloby. Zaniedbania lekarz K. S. jak podwladnej pozwanego ad. 2 oraz
w trakcie powierzonej jej przez pozwanego ad. 2 czynnoSci uzasadnialy wiec odpowiedzialno$¢ pozwanego ad. 2 na
podstawie art. 415 k.c. w zw. z art. 430 k.c.

Zgodnie z art. 361 § 1 k.c. zobowigzany do odszkodowania ponosi odpowiedzialno$¢ tylko za normalne nastepstwa
dzialania lub zaniechania, z ktérego szkoda wynikla. W mysl § 2 wyzej przytoczonego przepisu obowiazany do
odszkodowania ponosi odpowiedzialno$¢ tylko za normalne nastepstwa dzialania lub zaniechania, z ktérego szkoda
wynikla. Ponadto, w my$l art. 444 § 1 k.c. w razie uszkodzenia ciala lub wywolania rozstroju zdrowia naprawienie
szkody obejmuje wszelkie wynikle z tego powodu koszty. Na zadanie poszkodowanego zobowiazany do naprawienia
szkody powinien wylozy¢ z géry sume potrzebna na koszty leczenia, a jezeli poszkodowany stal sie inwalida, takze
sume potrzebng na koszty przygotowania do innego zawodu.

Wskutek wypadku z dnia 6 listopada 2013 roku powdd doznal szkody o wartos$ci 79 046,45 z}. Na powyzsza kwote
skladaja sie: kwota 7 800 zl — koszt lekdw za okres od lutego 2014 roku do dnia wniesienia powddztwa, 2 210 zl — koszt
pobytu w zakladzie (...) Sp. z 0.0., 182,64 z} - koszt pobytu w (...) Samopomocy w P., 1 878,96 zl — koszty dojazdow
powoda do placéwek medycznych oraz kwota 66 974,85 zl tytulem utraconego zarobku. Strona powodowa wykazala za
pomoca dokumentow w postaci faktury VAT (k. 55) oraz decyzji z dnia 4 stycznia 2016 roku oraz 29 lutego 2016 roku
o skierowaniu powoda do Srodowiskowego (...) Samopomocy w P. (k. 68-69) koszty pobytéw w placéwkach w P. oraz
w P.. Pobyty w tych placowkach zwigzane byly z konieczno$cig rehabilitacji oraz dalszej hospitalizacji powoda. Koszt
lekéw Sad Okregowy ustalit na podstawie przedlozonych do pozwu dokumentéw w postaci faktur VAT i paragonow
(k. 53,54) oraz wiarygodnych zeznan opiekuna prawnego powoda (k. 917). Sad Okregowy uznal, ze podana przez
opiekuna prawnego powoda kwota nie jest zawyzona, zgodna z zasadami do§wiadczenia zyciowego oraz wynika ze
wskazanych dokumentéw. Sad Okregowy uwzglednil koszt lekéw za okres po opuszczeniu przez powoda szpitala, co
mialo miejsce w lutym 2014 roku, do dnia wniesienia powddztwa, to jest do marca 2016 roku. W konsekwencji koszt
lekow wynosi iloczyn 300 z} i 26 miesiecy, co laczenie daje kwote 7 800 zl. Wysoko$¢ kosztow dojazdéow do placowek
medycznych wyniosta 1 878,96 z1. Sad Okregowy uznal, Ze podana przez strone powodowa kwota w pozwie odpowiada
lacznej liczbie kilometréw (5.162 km) poniesionych przez powoda oraz cenie paliwa, Srednio 5,20 zt za litr.

Koszt utraconego przez powoda zarobku w okresie od dnia wypadku do wniesienia powodztwa, stanowi réznice
pomiedzy uzyskiwanymi §wiadczeniami a wynagrodzeniem jakie powdd otrzymalby gdyby nie zdarzenie z dnia 6
listopada 2013 roku., tj. lacznie kwota 66 974,85 zl. Powod osiagal miesieczny dochdéd w prowadzonej dzialalnos$ci
gospodarczej w kwocie 3 000 zt oraz wynagrodzenie z tytulu stosunku pracy w wymiarze 0,5 etatu na stanowisku
specjalisty w Szpitali im. (...). S. (...) S.A. w P.. Wysoko$¢ miesiecznego wynagrodzenia z tytulu stosunku pracy Sad
Okregowy ustalil w oparciu o $rednie miesieczne wynagrodzenie panujace w 2013 roku — k. 56 (11 832,83 zl/12
miesiecy = 986,06 zl), ktére obrazuje przedlozone do pozwu zaswiadczenie o zatrudnieniu i wynagrodzeniu (k. 56).
W 2014 roku z powodu wypadku powodowi wyplacono lgcznie wynagrodzenie w kwocie 10 856 zl, a w 2015 roku —
811,79 zt (k. 56). Suma utraconego zarobku za okres od listopada 2013 roku do marca 2016 roku (tj. miesigca w ktérym



wytoczono powo6dztwo) wynosi lacznie 102 679,17 zt. Na powyzsza kwote sklada sie dochod, ktory powdd uzyskalby z
tytulu prowadzonej dzialalnoSci gospodarczej w kwocie 87 000 zt (3 000 zl x 29 miesiecy) oraz suma wynagrodzenia
z tytutu stosunku pracy w kwocie 15 679,17 zl [(986,06 zl x 29 miesiecy) - (1 248,78 zt + 10 856 zt + 811,79 z})]. W
okresie od dnia wypadku do dnia wytoczenia pow6dztwa powodowi wyplacono nastepujace $§wiadczenia: Swiadczenie
rehabilitacyjne za okres od 1 maja 2014 roku do 29 lipca 2014 roku w wysokoSci 90% wymiaru, tj. 9 090 zl, a za okres
od 30 lipca 2014 roku do 25 kwietnia 2015 roku w wysoko$ci 75% wymiaru tj. 7 590 zt (k. 66), lacznie 16 680 zl;
renta z tytutu utraty caltkowitej zdolnosSci do pracy w kwocie 1 585,36 zl przystugujaca od 26 kwietnia 2015 roku (k.
67), facznie za okres od kwietnia 2015 roku do marca 2016 roku — 19 024,32 zl. Lacznie powdd uzyskal wiec tytulem
$wiadczen rehabilitacyjnych i renty od dnia zdarzenia z dnia 6 listopada 2013 roku do dnia wytoczenia powodztwa
kwote 35 704,32 z} (16 680 7z} + 19 024,32 z1). Utracony zarobek stanowi wiec r6znice wynagrodzenia oraz dochodu ze
stosunku pracy i prowadzonej dzialalnoSci gospodarczej, a kwota wszystkich uzyskanych swiadczen rehabilitacyjnych
oraz renty z tytulu utraty calkowitej zdolno$ci pracy przez powoda w okresie od listopada 2013 roku do marca 2016
roku, tj. lgcznie kwote 66 974,85 z1 (102 679,17 zt — 35 704,32 z}). Wobec powyzszego Sad Okregowy zasadzil od
pozwanych in solidum kwote 79 046,45 zl, a w pozostalym zakresie oddalil pow6dztwo — o czym orzeczono w punkcie
ITi IV sentencji wyroku.

Sad Okregowy stwierdzil, iz zgodnie z treécig art. 445 § 1 k.c. w wypadkach przewidzianych w art 444 k.c.,, tj. w
razie uszkodzenia ciala lub wywolania rozstroju zdrowia, sad moze przyznaé¢ poszkodowanemu odpowiednig sume
tytulem zado$c¢uczynienia pienieznego za doznang krzywde. Ustalenie wysoko$ci zado$éuczynienia przewidzianego
w art. 445 § 1 k.c. wymaga uwzglednienia wszystkich okoliczno$ci istotnych dla okreélenia rozmiaru doznanej
krzywdy, takich jak wiek poszkodowanego, stopien cierpien fizycznych i psychicznych, ich intensywnos$é i czas
trwania, nieodwracalno$¢é nastepstw uszkodzenia ciala lub wywolania rozstroju zdrowia (kalectwo, oszpecenie), rodzaj
wykonywanej pracy, szanse na przyszto$é, poczucie nieprzydatnoSci spolecznej, bezradno$¢ zyciowa oraz inne czynniki
podobnej natury. Celem zado$tuczynienia jest rekompensata pieniezna za doznana krzywde w postaci cierpien
fizycznych i psychicznych, wobec czego nie moze ono stanowié zaplaty sumy symbolicznej, lecz musi przedstawiac
warto$¢ ekonomicznie odczuwalng oraz zauwazalng, a takze przynosi¢ poszkodowanemu satysfakcje. Ponadto funkcja
kompensacyjna nie wyczerpuje celu, jaki laczy sie z kodeksowa regulacja zadoséuczynienia. Zatem przy ustalaniu
wysokosci ,,odpowiedniej sumy” nalezaloby uwzgledniaé takze element represyjny. Celem zado$cuczynienia jest nie
tylko rekompensacja doznanej krzywdy, ale takze udzielenie pokrzywdzonemu satysfakeji, a jej uzyskanie jest mozliwe
dopiero wtedy, gdy wysoko$¢ zasadzonego zado$Cuczynienia bedzie dla sprawcy odczuwalna sankcja majatkowa.
Odnoszac powyzsze na kanwe niniejszej sprawy Sad Okregowy wskazal, ze zadana przez strone powodowa kwota
150 000 zt nie jest sumg wygbérowang oraz bedzie chociazby czeSciowo wynagradzala krzywdy oraz cierpienia,
ktorych doznat powdd. Sad Okregowy podkreslit nieodwracalny charakter naruszen bedacych wynikiem préby
samobdjczej powoda. Powod nigdy nie bedzie w stanie wrocié do dawnej kondycji zdrowotnej, zostal caltkowicie
ubezwlasnowolniony, utracil calkowita zdolno$¢ do pracy, nie moze funkcjonowaé spolecznie, potrzebuje nieustanne;j
pomocy os6b trzecich. Powdd ma amnezje, nie pamieta bliskich mu oséb oraz wydarzen. Utracit bliskie relacje z
rodzing oraz w rzeczywisto$ci wlasng tozsamos$¢, nie pamietajac kim jest. Sad Okregowy zwrdcil przy tym uwage na
stan zdrowotny powoda sprzed wydarzenia z dnia 6 listopada 2013 roku oraz epizodu depresji majacego miejsce przed
tym zdarzeniem. Powod byt osoba aktywna zawodowa, pelng pasji, zainteresowan, posiadajaca bliskie i dobre relacje z
rodzing. Rozmiar cierpien i krzywd doznanych przez powoda musi byé oceniany w oderwaniu od §wiadomosci powoda,
ktoéry z uwagi na swoj stan zdrowia nie moze ich odczu¢. W konsekwencji ocena ta musi mieé¢ charakter obiektywny i z
tego punktu widzenia, sad uznat ze zadana przez strone powodowa kwota jest uzasadniona. W konsekwencji zasadzit
od pozwanych in solidum na rzecz powoda kwote 150 000 z} tytulem zadoSéuczynienia — o czym orzeczono w punkcie
sentencji 1 wyroku.

W punkecie 3 sentencji wyroku Sad Okregowy przyznal powodowi miesieczng rente z tytulu caltkowitej utraty zdolnoSci
do pracy oraz zmniejszenia widokéw na przyszlos¢ (art. 444 § 2 k.c.). Na skutek proby samobojczej z dnia 6 listopada
2013 roku powod utracit catkowita zdolnoéé do pracy, co wynika z przedlozonych do pozwu dokumentéw w postaci
decyzji o przyznaniu renty z dnia 27 kwietnia 2015 roku (k. 67) oraz postanowienia o ubezwlasnowolnieniu catkowitym
powoda (k. 25). Wysoko$¢ renty tytulem utraconego zarobku stanowi rdznice pomiedzy obecnie otrzymywana renta



z tytulu calkowitej niezdolnoéci do pracy — 1700 zl, a osiagganym przez powoda dochodem z tytulu wynagrodzenia za
prace oraz prowadzonej dzialalno$ci gospodarczej przed zdarzeniem z dnia 6 listopada 2013 roku — 3 986,06 z} (3 000
z} — 986,06 zl). Kwota miesiecznej renty tytulem catkowitej niezdolnoSci do pracy wynosi wiec 2 286 zt (3 986,06 zl
— 1700 z}). Sad Okregowy uznat rowniez za uzasadniong zadang przez strone powodowa rente tytulem zmniejszenia
widokoéw na przyszlosé, oceniajac jej wysoko$é na kwote 114 zl. Jak juz wyzej wskazano, w wyniku wypadku powod
doznal licznych ograniczen, zaréwno w funkcjonowaniu spolecznym jak i zawodowym. Nadto wypadek spowodowal,
liczne ograniczenia ruchowe powoda, ktory wezesniej byt czlowiekiem aktywnym fizycznie i pelnym zainteresowan. W
konsekwencji uznajac roszczenie o rente w zwigzku z utrata catkowitej zdolnosci do pracy powoda oraz zmniejszenia
jego widokdw na przyszloéc¢ Sad Okregowy zasgdzit od pozwanych in solidum kwote 2 400 zt tytulem renty, platna do
dziesigtego dnia miesigca poczawszy od kwietnia 2016 roku.

O kosztach procesu Sad Okregowy orzekl w punkcie 5 sentencji wyroku, na podstawie art. 98 § 11 3 k.p.c. (zasada
odpowiedzialno$ci za wynik procesu). Na tej podstawie wobec uznania pozwanych za przegrywajacych proces Sad
Okregowy obcigzyt ich kosztami procesu w caloSci i stosownie do art. 108 § 1 k.p.c. pozostawil ich szczegbdlowe
rozliczenie referendarzowi sgdowemu.

Apelacje od wskazanego wyroku wniésl interwenient uboczny.

Zaskarzyt wyrok w punkcie 2 w czeSci zasadzajacej od pozwanych in solidum na rzecz powoda kwote 66 974,85
z} tytulem odszkodowania, w punkcie 3 w caloéci i w punkcie 5 w czesci obcigzajacej kosztami procesu w calosci
pozwanych. Zarzucil Sadowi I instancji:

I. naruszenie prawa materialnego

a. art. 361 § 2 k.c., art. 444 § 2 k.c., art. 822 k.c. wzw. z § 2 ust. 1 rozporzadzenia Ministra Finanséw z dnia 22 grudnia
2011 r. w sprawie obowiazkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej podmiotu wykonujacego dziatalno$cé
lecznicza poprzez bledng wykladnie i przyjecie, ze:

i. gdyby nie zdarzenie z dnia 6 listopada 2013 roku powo6d bylby zdolny do pracy zarobkowej, a tym samym jego
niezdolnoé¢ do pracy zarobkowej pozostaje w adekwatnym zwigzku przyczyno — skutkowym ze zdarzeniem, podczas
gdy stan zdrowia powoda juz po pierwszej probie samobojczej uzasadnial twierdzenie, ze powod nie bedzie zdolny do
pracy zarobkowej i bedzie wymagal leczenia,

ii. mozliwy do osiggniecia przez powoda zarobek ksztaltowalby sie na poziomie 3 986,06 zl miesiecznie, podczas gdy
przepis ten zaklada wyr6éwnanie poszkodowanemu straty w zarobku, to jest utraconego zysku rozumianego jako kwote,
ktora powod zarobilby po odliczeniu naleznoSci publicznoprawnych i kosztow prowadzonej dzialalnosSci gospodarczej,

b. art. 405 k.c. poprzez jego niezastosowanie, co doprowadzilo do uzyskania korzysci majatkowej przez powoda w
sytuacji, gdy brak jest podstaw prawnych i faktycznych do jej uzyskania,

II. naruszenie prawa procesowego — art. 233 § 1 k.p.c. i art. 6 k.c. poprzez bledng ocene materialu dowodowego w
sprawie i bledy w ustaleniach faktycznych przyjetych za podstawe orzeczenia:

a. przyjecie, ze gdyby nie zdarzenie z dnia 6 listopada 2013 roku powod bylby zdolny do pracy zarobkowej i pominiecie
okoliczno$ci udowodnionych w toku postepowania, ze stan zdrowia powoda juz po pierwszej probie samobojczej
powodowal niezdolno$¢ do pracy powoda,

b. przyjecie, ze powdd wykazal, ze niezdolno$¢ do pracy i jego stan zdrowia sg nastepstwem wylgcznie zdarzenia z
dnia 6 listopada 2013 roku i pozostaja z nim w adekwatnym zwigzku przyczynowo — skutkowym,

c. przyjecie, ze mozliwy do osiggniecia przez powoda zarobek ksztaltowalby sie na poziomie 3 986,306 zl miesiecznie,



d. pominiecie, iz kazde przedsiebiorstwo ma okreslona rentowno$¢, a tym samym niesluszne jest poczynienie
zalozenia, ze kwota 3 000 zt stanowigca przych6d powoda bez uwzglednienia kosztéw uzyskania przychodu jest rowna
jego zyskowi;

e. pominiecie, ze ocena, czy powdd jakikolwiek zarobek utracit wymaga ustalenia czy i w jakiej wysoko$ci ksztalttowal
sie miesieczny zysk powoda, rozumiany jako kwota, ktéra powo6d zarobkowal po odliczeniu wszelkich danin
publicznoprawnych, ale réwniez po odliczeniu wszelkich kosztow, ktére ponosit aby ten zysk osiagnaé.

Na podstawie wskazanych zarzutoéw interwenient uboczny wnio6st o zmiane zaskarzonego wyroku poprzez oddalenie
powddztwa réwniez co do kwoty 66 974,85 zl, oddalenie powodztwa w zakresie kwoty 2 400 zl miesiecznie platnej
do dziesiatego dnia kazdego miesigca poczawszy od kwietnia 2016 roku tytutem renty w zwiazku z calkowita utratg
zdolnosci do pracy zarobkowej i zmniejszenia widokdéw powoda na przyszto$c oraz stosunkowe rozdzielenie kosztow
postepowania przed Sadem I instancji oraz o zasadzenie od powoda na rzecz pozwanego zwrotu kosztow procesu w
postepowaniu przed Sadem II instancji.

Ewentualnie interwenient uboczny wnibst o uchylenie zaskarzonego wyroku w zaskarzonym zakresie i przekazanie
sprawy do ponownego rozpoznania Sadowi Okregowemu w Poznaniu, przy pozostawieniu temu Sadowi
rozstrzygniecia o kosztach postepowania przed Sadem II instancji.

Powdd wnidst o oddalenie apelacji interwenienta ubocznego i o zasgdzenie od niego na rzecz powoda kosztow
postepowania apelacyjnego.

Pozwani w swoich pismach procesowych poparli apelacje interwenienta ubocznego.
Sad Apelacyjny zwazyl, co nastepuje:

Apelacja interwenienta ubocznego okazala sie zasadna.

Zarzuty podniesione w apelacji okazaly sie w przewazajacej czesci trafne.

Podnie$c nalezalo jedynie, ze Sad Apelacyjny nie mial w kwestiach istotnych dla rozstrzygniecia (poza ustaleniami co
do osigganych przez powoda dochodéw) watpliwosci, co do prawidlowo$ci poczynionych przez Sad I instancji ustalen
faktycznych. Zwrocil jedynie uwage na wadliwo$¢ wyciagnietych z tych ustalen wnioskdéw co do odpowiedzialnoéci
pozwanych w zakresie ujetym w apelacji podzielajac stanowisko apelujacego, co do tego, ze wadliwoé¢ ta wynika z
blednej, albowiem niepelnej oceny materialu dowodowego.

Zarzuty apelacyjne, poza kwestionowaniem sposobu wyliczenia odszkodowania naleznego powodowi, jak to
przedstawial apelujacy, sprowadzaly sie do podwazania prawidlowosci poczynionych przez Sad I instancji wnioskéw,
co do istnienia adekwatnego zwiazku przyczynowego miedzy szkoda w postaci utraconego zarobku uzasadniajacego
zasadzenie odszkodowania z tytulu renty wyréwnawczej a zdarzeniem, ktore mialo szkode z tego tytulu wywolac,
a w konsekwencji do blednego ustalenia przez Sad I instancji okolicznoSci poniesienia szkody w kwestionowanej
wysokosci.

Zauwazy¢ przy tym nalezalo, ze zarzut braku takiego zwiazku, powolany w apelacji przez interwenienta ubocznego
podnosil juz w odpowiedzi na apelacje pozwany ad. 2 - (...)Zaklad(...) Centrum Medyczne (...) sp6lka z ograniczong
odpowiedzialnoécia z siedzibg w P.. Sad Okregowy przyjal istnienie adekwatnego zwigzku przyczynowo-skutkowego
miedzy szkodg a zdarzeniem, ktore — jak twierdzit pow6d — szkode w tym zakresie wywolalo, jednakze w uzasadnieniu
wydanego wyroku do argumentéw pozwanego ad.2 podniesionych na wskazana okoliczno$é, Sad ten sie nie odniost.

W ocenie Sadu Apelacyjnego niewystarczajaco takze zasadzajac odszkodowanie z tytulu utraty zdolno$ci do pracy,
pochylil sie nad pojeciem szkody. Sad Apelacyjny wiec majac na uwadze eksponowane w apelacji naruszenie art. 361
§ 2 k.c.i art. 444 § 2 k.c., uznal za konieczne uzupelhienie wywod6w Sadu Okregowego w tym przedmiocie.



Podkreslenia wymagalo bowiem, ze szkode definiuje sie jako uszczerbek w prawnie chronionych dobrach wyrazajacy
sie roznicg pomiedzy stanem dobr, jaki juz istnial i jaki moglby nastepnie w normalnej kolei rzeczy sie wytworzy¢,
a stanem, jaki powstal wskutek zdarzenia wywolujacego zmiane w dotychczasowym stanie rzeczy, z ktérym to
zdarzeniem ustawodawca wiaze powstanie odpowiedzialno$ci odszkodowawczej.

Zatem by rozstrzygac o istnieniu szkody i jej rozmiarach konieczne bylo miedzy innymi ustalenie, jaki stan istnial
przed zdarzeniem wywolujacym szkode. Sad Okregowy zasadniczo okoliczno$é te pomingl, bowiem, jak zasadnie
podniost apelujacy, czynigc ustalenia dotyczace szkody powoda z tytulu utraconego przez powoda zarobku, cho¢ ustalil
stan zdrowia w jakim powo6d znajdowal sie przez zdarzeniem, zaniechat oceny zdolnosci powoda do wykonywania
pracy zarobkowej przed podjeciem drugiej proby samobdjczej. Za bledne przy tym uznaé nalezalo stanowisko powoda
wyrazone w odpowiedzi na apelacje, ze skutki wypadku z dnia 6 listopada 2013 roku winny by¢ oceniane niezaleznie
od stanu zdrowia powoda przed wypadkiem. Nalezalo pamieta¢ o tym, ze uprawnienie do zadania odszkodowania
zasadza sie w kazdym przypadku na istnieniu konkretnej, powstalej w danych okoliczno$ciach szkody. Roszczenie o
odszkodowanie nie jest bowiem roszczeniem abstrakcyjnym.

Kwestionowane w apelacji orzeczenie dotyczy uznania za zasadne zadania wyréwnania szkody z tytulu utraconego
przez powoda zarobku wobec jego niezdolnosci do pracy w okresie od dnia wypadku do wniesienia powodztwa,
skapitalizowanej za wskazany okres i dalej wyr6wnania szkody z tytulu dalszej utraty zdolnoéci do pracy poprzez
zasadzenie stosownej renty.

Nalezalo wiec mie¢ na wzgledzie, ze wskazane odszkodowanie jako takie zawsze zmierza¢ ma do wyréwnania
poszkodowanemu uszczerbku, ktory wskutek szkody powstal w jego majatku w zwigzku z utrata badZ obnizeniem
dochodow z pracy zarobkowej czy prowadzonej dzialalnosci gospodarczej. Uszczerbek ten stanowi réznice miedzy
dochodami badz zarobkami, ktore poszkodowany moéglby osiggaé, gdyby mu szkody nie wyrzadzono, a dochodami,
ktore uzyskuje badZz moglby uzyskiwaé po fakcie wyrzadzenia szkody. Powstanie szkody w postaci utraty zarobku
zalezy wiec od tego, czy poszkodowany prace te lub dzialalnosé wykonywal czy tez mégl wykonywac przed zdarzeniem
i czy przypuszczalnie by ja wykonywal w czasie nastepujacym po zdarzeniu. Jedynie wowczas gdy istnialyby realne
mozliwos$ci dalszego zatrudnienia poszkodowanego czy tez wykonywania dzialalnosci gospodarczej mozna by przyjac,
ze poszkodowany ponidst szkode w zwiazku z zaistnialym uszczerbkiem (por. wyrok Sadu Najwyzszego z 17 lipca 1975
roku, I CR 370/75, Legalis)

W okolicznoSciach przedmiotowego sporu, wbrew twierdzeniom powoda, tylko ustalenie, ze w dniu 6 listopada 2013
roku, a wiec w dniu zdarzenia, powdd posiadal zdolno$¢ do wykonywania pracy zarobkowej, ktora nadal §wiadczyl by
po zdarzeniu, uzasadnialoby przyznanie powodowi odszkodowania z tytutu utraconego zarobku.

Pozwany ad.2 okoliczno$ciom tym zaprzeczyl wskazujac na stan zdrowia powoda sprzed zdarzenia uniemozliwiajacy
wykonywanie pracy zarobkowej spowodowany jego dolegliwo$ciami psychicznymi i nastepstwami pierwszej proby
samobojczej. Bez watpienia zatem na powodzie zgodnie z dyrektywa art. 6 k.c. ciazyt obowiazek wykazania, ze mimo
podniesionych przez pozwanego okolicznoéci, po dniu 6 listopada 2013 roku wykonywalby nadal prace zarobowa.
Powdd formulujac omawiane roszczenie zobowigzany byl bowiem do wykazania okoliczno$ci powstania szkody z
omawianego tytulu i adekwatnego zwigzku przyczynowo-skutkowego miedzy jej powstaniem a zdarzeniem z dnia
6 listopada 2013 roku. Odpowiedzialno$¢ pozwanych za nastepstwa wskazanego zdarzenia co do zasady zostata
prawidlowo ustalona przez Sad I instancji i nie jest kwestionowana w apelacji.

W braku zaprzeczenia przez strone przeciwng zdolno$ci do pracy powoda przed zdarzeniem majacym powodowaé
szkode, wystarczajace dla wykazania utraty dochodu strony powodowej byloby przedstawienie przez powoda
dowoddw na uzyskiwanie przed wypadkiem okreslonych dochodéw z tytulu Swiadczenia pracy na podstawie umowy
o prace czy tez z tytulu prowadzonej dzialalno$ci gospodarczej przy jednoczesnym wykazaniu, ze zaistniaty wypadek
zdolnoéc¢ do uzyskania dochodéw na dotychczasowym poziomie po jego wystapieniu, wykluczyl badz w jakim$ stopniu
ograniczyt.



W okoliczno$ciach sprawy jednak zasadnicze znaczenie dla zbadania zasadno$ci omawianego zadania miat takze fakt,
ze podejmujac w dniu 6 listopada 2013 roku kolejna proba samobdjcza, powdd znajdowal sie w stanie wykluczajacym
mozliwo$¢ $§wiadczenia jakiejkolwiek pracy czy wykonywania dzialalnosci gospodarczej spowodowany stanem jego
zdrowia psychicznego, ktory wezesniej doprowadzil do podjecia w dniu 31 pazdziernika 2013 roku pierwszej proby
samobojczej. Na taki stan powoda wskazywaly bez watpienia, jak zasadnie podniesiono w apelacji, zebrane w sprawie
dowody, w szczegolnosci dowod z opinii sgdowo-psychiatrycznej bieglej sadowej psychiatry J. B.. OkolicznoSci tej nie
nalezalo zatem pomija¢ przy badaniu zasadnos$ci zadania powoda z omawianego tytutu.

Renta z tytulu utraty zdolnosci do pracy zmierza do wyréwnania poszkodowanemu uszczerbku. Uszczerbek ten
stanowi réznice miedzy dochodami badz zarobkami, ktére poszkodowany moglby osiagaé, gdyby mu szkody nie
wyrzadzono, a dochodami, ktore uzyskuje badz moéglby uzyskiwaé po fakcie wyrzadzenia mu szkody. Dowody
zgromadzone w sprawie i przeprowadzone przez Sad I instancji, pozwalaly na wniosek, ze przed zdarzeniem z
6 listopada 2013 roku powdd nie posiadal zdolnosci do $§wiadczenia pracy czy to w ramach zawartej umowy
o prace czy tez w ramach prowadzonej dzialalnoéci gospodarczej. W treSci opinii bieglej J. B. znalazly sie
informacje o stanie psychicznym powoda sprzed daty zdarzenia, ktore w ocenie Sadu Apelacyjnego nalezalo uznaé za
wystarczajace dla wyciggniecia wskazanego wniosku. Wskazano tam w szczeg6lnoéci, ze okolo kwietnia/maja 2013
roku powdd dowiedzial sie o swoim zadluzeniu wobec (...) To doprowadzilo u powoda do wystapienia silnego stresu
i przygnebienia. Od okolo trzech tygodni przed pierwsza proba samobojcza (31 pazdziernika 2013 roku) nastapito
u powoda znaczace zaostrzenie dolegliwosci psychicznych, bezsenno$é, maly apetyt, izolowanie sie, trudnosci z
koncentracja. Powod uwazal, ze jest potepiony. W dniu 1 listopada 2013 roku, podczas przyjecia do Kliniki (...),
po pierwszej probie samobojczej, powdd byt w gleboko obnizonym nastroju, z zahamowanym tokiem myslenia,
wypowiadal urojenia, grzeszno$ci i winy. W dniu 2 listopada 2013 roku z powodem byl utrudniony kontakt, wyrwatl
sobie zalozony wenflon, jak wskazywal ,zeby zaoszczedzié¢ staran” lekarzom. Deklarowal nadal mysli i zamiary
samobojcze. Ze wzgledu na pogarszajaca sie u powoda morfologie konieczna byla transfuzja krwi. W dniu 4 listopada
2013 roku rozmawiat z bratem, mial wprawdzie lepsze samopoczucie i nie zdradzal niepokoju wewnetrznego, ale
glownie polegiwal, nie spal. Natomiast juz w dniu 5 listopada 2013 roku deklarowal, ze jedynym wyj$ciem z sytuacji
jest samobojstwo. W dniu 6 listopada 2013 roku powod byt w gleboko obnizonym nastroju, wystapily trudnosci z
nawigzaniem z nim kontaktu, wyraz twarzy powoda obrazowal zastygly lek, byt zahamowany psychoruchowo, calymi
godzinami lezal w 16zku. Bez watpienie leczenie powoda w Klinice (...) w dniu zdarzenia nie bylo zakonczone i nie
rokowalo rychlego zakonczenia, stad decyzja o zastosowaniu elektrowstrzaséw. Z duza doza prawdopodobienstwa,
graniczacg z pewnoscia stwierdzi¢ nalezalo, ze nawet gdyby powdd w dniu 6 listopada 2013 roku nie podjat drugiej
proby samobdjczej, to ze wzgledu na swdj stan zdrowia fizycznego i psychicznego nie bylby zdolny do podjecia
jakiejkolwiek pracy zarobkowe;j.

Przeprowadzone w sprawie postepowanie dowodowe nie pozwolilo przy tym na ustalenie czy i kiedy zdolno$c te
- wobec ustania opisanych objawow choroby - powo6d by odzyskal. Nalezalo zauwazy¢, ze powod zostal wypisany
z oddzialu psychiatrycznego dopiero w dniu 21 lutego 2014 roku, a w warunkach ambulatoryjnych leczyla sie
dalej psychiatrycznie przynajmniej do wrzeénia 2015 roku cierpiac na zaburzenia depresyjno-nawracajace. Strona
powodowa nie odniosta sie do tych okoliczno$ci, w szczegoélnosci jednak nie podjeta proby wykazania, ze gdyby
nie doszlo do drugiej proby samobdjczej, powod bytby zdolny do pracy w okresie objetym omawianym zadaniem.
Tymczasem wobec zaprzeczenia zdolnoéci powoda do wykonywania pracy i dowodom $wiadczacym o braku
pewnoéci, co do tego, czy powdd na skutek leczenia psychiatrycznego powrdcitby do zdrowia psychicznego w stopniu
umozliwiajacym powr6t do pracy, a jesli tak, to kiedy by to nastapilo, przeprowadzenie dowodu na wskazang
okoliczno$¢ dla wykazania zasadnoSci omawianego zadania, uznaé¢ nalezalo za konieczne. Nie mozna wprawdzie
wykluczyé, ze gdyby nie wypadek z dnia 6 listopada 2013 roku leczenie powoda powiodloby sie i méglby on w
dalszym ciagu Swiadczy¢ prace i prowadzi¢ dzialalno$c¢ gospodarcza. Okoliczno$c ta jednak, jak wezeéniej podniesiono,
zgodnie z art. 6 k.c. jako jedna z przeslanek niezbednych do zasadzenia odszkodowania winna zosta¢ wykazana
przez powoda najpewniej dowodem z opinii bieglego, ktory korzystajac z wiadomosci specjalnych i dokumentacji
medycznej powstalej od momentu podjecia pierwszej proby samobojczej ustalilby, czy powo6d pomimo probleméw
natury psychicznej byt zdolny podja¢ dotychczasowa prace i czy zachowalby te zdolno$¢ w okresie objetym zadaniem



odszkodowania za utracony zarobek. Jej udowodnienie w procesie bylo niezbedne dla oceny omawianych zadan
powoda jako usprawiedliwionych co do zasady i dopiero jej ustalenie otwieralo droge do badania zasadno$ci roszczenia
o odszkodowanie za utracony zarobek co do wysokoSci.

Dowdd taki jednak nie zostal zgloszony, Sad I instancji nie dostrzegl potrzeby jego przeprowadzenia, niezasadnie
pomijajac okolicznoé¢ zdolnos$ci do pracy powoda przed zdarzeniem. Sad Apelacyjny uznal natomiast, ze brak bylo
podstaw do przyjecia, ze winien zostaé przeprowadzony z urzedu na etapie postepowania apelacyjnego. Bez watpienia
jego nieprzeprowadzenie nie §wiadczy takze o nierozpoznaniu istoty sprawy, co skutkowaé¢ by mialo uchyleniem
zaskarzonego wyroku. Rozpatrywane by¢ winno, jak uczyniono w postepowaniu apelacyjnym, jedynie w aspekcie
oceny skuteczno$ci procesu dowodzenia zasadno$ci dochodzonych w sporze roszczen i to pod katem obowigzkow
wynikajacych z ciezaru rozkladu dowodu.

Majac wiec wskazane na uwadze, nawet gdyby hipotetycznie uznaé, ze dochody powoda po dacie zdarzenia z
dnia 6 listopada 2013 roku okazaly sie mniejsze niz jego laczne zarobki z tytulu umowy o prace i wykonywania
dzialalno$ci gospodarczej, co skutkowaé mialo poniesieniem z tego tytulu szkody stanowigcej réznice miedzy
dochodami sprzed i po zdarzeniu, to jak trafnie wskazano w apelacji, przyjac¢ nalezalo, ze Sad Okregowy opisang
wyzej okoliczno$¢ pomijajac blednie ustalil, iz w kwestionowanym zakresie, pow6d wykazal zaistnienie adekwatnego
zwigzku przyczynowo-skutkowego miedzy zdarzeniem, ktére zdaniem powoda stanowi¢ mialo jej zrédlo a jej
powstaniem. W konsekwencji podniesione w apelacji zarzuty dotyczace naruszenia przez Sad Okregowy art. 233 §
1 k.p.c. i art. 6 k.c. sprowadzajacego sie do twierdzeniu o dokonaniu blednej, albowiem niepelnej w tym zakresie
oceny materiatu dowodowego, Sad Apelacyjny podzielil. Roszczenie o odszkodowanie za utracony zarobek, zasadzone
przez Sad I instancji w lacznej kwocie 66 974,85 z za okres wskazany w uzasadnieniu orzeczenia, a takze roszczenie o
zasadzenie renty z tytulu utraconego zarobku, zasadzonej przez Sad Okregowy w kwocie 2 286 zl miesiecznie, ocenil
wiec jako blednie uznane przez ten Sad jako udowodnione co do zasady. Powdd nie mdgt z sukcesem dochodzié
roszczen z tytulu utraconego zarobku, skoro nie wykazal, ze w okresie objetym sporem uzyskiwalby jakikolwiek
zarobek z tytulu umowy o prace i wykonywania dzialalnosci gospodarczej. Za zasadny wiec uznano zarzut naruszenia
art. 361§ 2 k.c.

Podzielenie zasadnoSci zarzutow apelacji w omoéwionym wyzej zakresie stanowilo wystarczajaca podstawe do
dokonania zmiany zaskarzonego wyroku.

Na marginesie wiec, Sad Apelacyjny zwraca uwage na fakt, iz zasadnymi okazaly sie takze pominiete przez Sad I
instancji, a podnoszone w toku postepowania i powtorzone w apelacji zarzuty dotyczace bleddéw w ustaleniu wysokoéci
omawianego odszkodowania. Dotyczyly one wadliwie ustalonej przez Sad I instancji wysoko$ci dochodu uzyskiwanego
przez powoda z prowadzonej dzialalnoéci gospodarczej oraz wysoko$ci uzyskiwanego przez powoda wynagrodzenia
za prace. Sad I instancji, jak trafnie wskazano w apelacji, niezasadnie utozsamit dochéd powoda z przychodem
uzyskiwanym z prowadzonej dzialalnosci gospodarczej. Powdd juz w pozwie wskazal, ze wysoko$¢ jego przychodu z
dzialalnoSci ksztaltuje sie na poziomie 3 000 zt nie podajac wysokoSci osigganych dochodéw. Tymczasem, nie moze
budzi¢ watpliwosci, ze uzyskane z dzialalno$ci gospodarczej Srodki stanowia przychod, a nie dochéd. By ustali¢, jaki
dochod uzyskuje przedsiebiorca, konieczne jest pomniejszenie przychodu o koszty jego uzyskania. Sad Okregowy nie
badal, mimo podniesionych w tym przedmiocie zarzutow, jakie prowadzgc dzialalno$¢ gospodarcza powdd ponosit
koszty i jak wplywaly one na wysoko§¢ osiaganego dochodu. Nie ustalit réwniez, w jakiej wysoko$ci powod winien
uiszczaé sktadki na ubezpieczenie spoleczne ani jaka zasade opodatkowania dzialalno$ci gospodarczej przyjal. Mimo
sygnalizowanych w toku sprawy watpliwo$ci w tym przedmiocie, strona powodowa nie podjela proby ich wyjaénienia.
Sad I instancji niezasadnie wiec poprzestal na zrownaniu przychodu z dochodem powoda. Dowody przedstawione
w sprawie na te okoliczno$¢ nie pozwalaly bowiem na przyjecie, ze 3000 zl stanowilo doch6d netto powoda, a przy
braku materialu dowodowego pozwalajacego na obliczenie wskazanego dochodu niezasadnym bylo uznanie przez
Sad I instancji, ze kwota ta stanowila podstawe do obliczenia utraconego zarobku z tytulu prowadzenia dziatalno$ci
gospodarczej.



Zasadne okazaly sie takze zarzuty dotyczace wadliwoSci obliczania przez Sad Okregowy wysokosci utraconego przez
powoda wynagrodzenia za prace. Sad ten nie wyjaénil, dlaczego za punkt wyjécia dla ustalenia otrzymywanego
wynagrodzenia z umowy o prace przyjeta zostala przez ten Sad kwota 986,06 zl. Kwota taka nie wynika z
przedstawionych na wskazang okoliczno$¢ dowodow, w szczegolnoéci, tresci przedstawionego przez powoda aneksu
do umowy o prace, z ktérego wynika, ze wynagrodzenie zasadnicze powoda zostalo ustalone na kwote 997,53 z —
jak nalezy przyjac - brutto. Nie wynika takze z treSci przedlozonych przez powoda wyciggoéw z rachunku bankowego,
na ktéry wplywalo wynagrodzenie. Wplaty te sa zazwyczaj nizsze niz wynika z treSci aneksu i nizsze niz przyjal
Sad Okregowy. Jednocze$nie nie wyjasniono skad wskazane roznice. Przyjeta przez Sad Okregowy kwota 986,06 zt
nie stanowi $redniej wskazanych wplat. Sad Okregowy, mimo sprzecznoéci informacji zawartych w prezentowanych
dowodach nie ustalit jaka kwote netto stanowilo wynagrodzenia powoda z tytulu umowy o prace, czy do kwoty tej
dodawano dodatek stazowy, czy powod z kwoty tej optacal skladki, a jesli tak jakie i w jakiej wysokoSci, czy w dniach
w ktorych przelew byl wiekszy wypracowywal nadgodziny.

Sad Okregowy w tym zakresie niezasadnie zaniechal dokonania oceny calego zgromadzonego w sprawie materialu
dowodowego i przeprowadzenia analizy zawartych w nim sprzecznych informacji dopuszczajac sie tym samym
naruszenia art. 233 § 1 k.p.c., co niewatpliwie mialo wplyw na wynik sporu.

Apelacja interwenienta ubocznego okazala sie zasadna réwniez w zakresie, w jakim kwestionowal zasadzenie na rzecz
powoda kwoty 114 z} jako renty tytulem zmniejszenia widokéw na przysztosc.

Apelujacy co prawda nie odnioést sie ani w zarzutach apelacji, ani w jej uzasadnieniu do tej czeSci zasadzonej
renty, objal ja jednak zakresem zaskarzenia. Sad Apelacyjny natomiast zobowiazany byl z urzedu zbadaé naruszenie
przepisOw prawa materialnego, stosownie do art. 378 § 1 k.p.c. Zgodnie z art. 444 § 2 k.c. jezeli poszkodowany
utracit calkowicie lub cze$ciowo zdolno$¢é do pracy zarobkowej albo jezeli zwiekszyly sie jego potrzeby lub
zmniejszyly widoki powodzenia na przysztoé¢, moze on zadac od zobowigzanego do naprawienia szkody odpowiedniej
renty. Sad Okregowy zasadzajac wskazang kwote ograniczyt sie jedynie do twierdzenia, ze w wyniku wypadku
powdd doznal licznych ograniczen, zaréwno w funkcjonowaniu spolecznym, jak i zawodowym, a nadto wypadek
spowodowal liczne ograniczenia ruchowe powoda, ktéry wezeéniej byl czlowiekiem aktywnym fizycznie i pelnym
zainteresowan. Tymczasem zmniejszenie sie widokow powodzenia na przyszlo$¢ zwigzane jest z utrata wszelkich
korzysci majatkowych, jakie poszkodowany moglby osiagnaé przy pelnej sprawnosci organizmu i z uwzglednieniem
jego indywidualnych wlasciwos$ci, w tym szczegblnych uzdolnien, kwalifikacji, zainteresowan, a ktorych osiagniecie
stalo sie na skutek doznanego uszkodzenia ciala lub rozstroju zdrowia niemozliwe (por. wyrok Sadu Apelacyjnego
w Szczecinie z 21 maja 2015 r., I ACa 55/15). By mozliwe bylo zasadzenie renty z tego tytulu, poszkodowany winien
wykazaé, ze zostal pozbawiony szans na osiagniecie sukcesu zawodowego, poniewaz utracit sprawno$¢ fizyczna, a
cecha ta byla istotna dla rozwoju jego kariery. Renta z tytulu zmniejszenia widokéw na przyszlosé jest zwigzana z
perspektywami zarobkowymi poszkodowanego, dlatego tez uwagi Sadu Okregowego co do wezesniejszej aktywnosci
fizycznej powoda i jego zainteresowan, w odniesieniu do powolanych wyzej okoliczno$ci sprawy, nie mogly stanowié
podstawy do zasadzenia takiej renty. Nie spos6b zaprzeczy¢, ze powdd doznal licznych ograniczen zawodowych, jednak
postepowanie nie dalo podstaw do uznania, ze powod ze opisane w stanie faktycznym zdarzenie udaremnilo awans
zawodowy powoda czy ograniczylo mozliwo$¢ zwiekszenia jego zarobkéw na poziomie uznanym przez Sad I instancji
za zasadny. Z tego wzgledu za trafny nalezalo uznaé zarzut naruszenia art. 444 § 2 k.c. poprzez przyznanie renty z
tytulu zmniejszenia widokéw na przyszloéé bez istnienia koniecznych do tego przeslanek.

Za chybiony uznano natomiast zarzut naruszenia art. 405 k.c.

W rozpoznawanej sprawie powod dochodzil roszcezen z tytulu zadoSéuczynienia i odszkodowania. Zasadzajac sporne
nalezno$ci Sad I instancji siegnat do wlasciwych przepiséw prawa, ktdére systematycznie wymienial w uzasadnieniu
wyroku. Nie bylo podstaw, by w rozpoznawanej sprawie stosowac przepisy dotyczace instytucji bezpodstawnego
wzbogacenia i z pewno$cia do skorzystania z tej instytucji przez Sad Okregowy zasadnie nie doszlo. Tak jak i nie moglo
doj$¢ do naruszenia wskazanego przepisu poprzez jego niezastosowanie. Bezsprzecznie zasadzenie roszczenia, ktore
na podstawie wadliwie przeprowadzonego postepowania dowodowego, czy tez wadliwie ocenionych dowodow sad



niezasadnie uznaje za usprawiedliwione, nie stanowi podstawy do przyjecia, ze rozstrzygano na podstawie art. 405 k.c.,
To samo dotyczy zadan, ktore sad oddala. Oddalajac zadania powoda nie uznaje bowiem, ze ich zasadzenie stanowiloby
o0 jego bezpodstawnym wzbogaceniu, a czyni to z uwagi na to, ze nie mieszcza sie w podstawach faktycznych i prawnych
powodztwa.

Majac na uwadze powyzsze Sad Apelacyjny na podstawie art. 386 § 1 k.p.c. zmienil zaskarzony wyrok w punktach 21 3,
obnizajac zasadzona tam w punkcie 2 kwote odszkodowania do 12 071,60 zt oddalajac roszczenie powoda o zasadzenie
kwoty 66 974,85 z}. Zmiana rozstrzygniecia merytorycznego doprowadzila do zmiany proporcji wygranej i przegranej
stron w sprawie. Warto$¢ przedmiotu sporu stanowila kwota 260 664,44 z1, na ktéra skladaly sie kwoty: 231 864,44
z} zadana z tytulu zado$éuczynienia i odszkodowania) oraz 28 800 zl z tytulu renty, przyjetej za okres jednego roku.
Powod wygral sprawe co do zadania zsadzenia kwot 150 000 zli 12 071,60 zl, zatem lacznie 162 071,60 zl. Stanowi to
62,2% warto$ci przedmiotu sporu, wobec czego Sad Apelacyjny zmienil punkt 5 zaskarzonego wyroku w ten sposoéb,
ze kosztami procesu obciazyl powoda w 4/10, a pozwanych w 6/10.

O kosztach postepowania apelacyjnego Sad Apelacyjny orzekl w punkcie II wyroku na podstawie art. 98 § 1 k.p.c.
i 107 k.p.c. w zw. z art. 391 § 1 k.p.c. Zgodnie z wyrazong w art. 98 § 1 k.p.c. zasadg strona przegrywajaca sprawe
winna zwroci¢ stronie wygrywajacej poniesione przez nia uzasadnione koszty. Artykul 107 k.p.c. reguluje natomiast
zasady orzekania o kosztach wobec wystepujacego w sprawie niesamoistnego interwenienta ubocznego. Zgodnie ze
zdaniem trzecim tego przepisu sad moze przyznaé interwenientowi koszty interwencji od przeciwnika obowigzanego
do zwrotu kosztéw. By moglo to jednak nastapié, interwenient uboczny, jesli jest reprezentowany przez adwokata,
radce prawnego lub rzecznika patentowego, winien zlozyl wniosek o zwrot kosztow (art. 109 § 1 k.p.c. w zw. z art. 391
§ 1 k.p.c.). W niniejszej sprawie interwenient uboczny byl reprezentowany przez radce prawnego i nie zltozyl wniosku
o zasadzenie na jego rzecz zwrotu kosztéw postepowania. Ograniczyt sie jedynie do wniosku o zasadzenie od powoda
na rzecz pozwanego zwrotu kosztéw procesu. Wniosek ten z kolei nie mégl okaza¢ sie skuteczny, takze dlatego, ze oba
pozwane podmioty, reprezentowane przez radcow prawnych, nie zglosity wnioskdw o zasadzenie na ich rzecz zwrotu
kosztow postepowania apelacyjnego w pismach procesowych zlozonych przed Sadem Apelacyjnym. Wobec braku
stosownego wniosku, Sad Apelacyjny orzekajac o kosztach postepowania apelacyjnego ograniczyl sie do obcigzenia
jego stron kosztami postepowania w zakresie przez nie poniesionym.

Malgorzata Goldbeck-Malesifiska Maciej Rozpedowski Karol Ratajczak




