Sygn. aktIC176/13

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 8 kwietnia 2014r.

Sad Okregowy w Olsztynie Wydzial I Cywilny
Przewodniczacy — SSO Juliusz Ciejek

Protokolant — sekr. sad. Dorota Wodniak

po rozpoznaniu w dniu 28 marca 2014r. w Olsztynie,
na rozprawie

sprawy z powodztwa I. J. (1)

przeciwko (...)S.A. z siedzibg w W.

o zaplate

I. zasadza od pozwanego na rzecz powodki kwote 81.600 (osiemdziesiat jeden tysiecy szeécset) zt wraz z ustawowymi
odsetkami od kwot:

- 65.000 z} od dnia 6 grudnia 2012r. do dnia zaplaty,
-16.600 zt od dnia 5 czerwca 2013r. do dnia zaplaty;

I1. zasadza od pozwanego na powo6dki kwote 5.164 z 38 gr (pieé tysiecy sto sze$cdziesiat cztery zlote trzydziesci osiem
groszy) tytutem zwrotu kosztoéw procesu;

III. nakazuje $ciagnaé pozwanego na rzecz Skarbu Panstwa (Sadu Okregowego w Olsztynie) kwote 3.580 (trzy tysiace
piecset osiemdziesiat) zl tytulem oplaty sadowej od pozwu, od uiszczenia ktorej powddka byla zwolniona.

UZASADNIENIE

Powodka I. J. (1)wniosla o zasadzenie na jej rzecz od pozwanego (...)S.A. z siedziba w W.kwoty 81.600 zlotych tytulem
zado$éuczynienia wraz z ustawowymi odsetkami od kwot:

- 65.000 zlotych od dnia 6 grudnia 2012r. do dnia zaplaty,
- 16.600 zlotych od 14 dnia po doreczeniu pozwanemu pozwu do dnia zaplaty.
Nadto domagala sie zasadzenia kosztéw procesu wedlug norm przepisanych.

Uzasadniajac swoje zadanie, wskazala, ze w dniu 22 stycznia 2012r. uleglta wypadkowi komunikacyjnemu
spowodowanemu przez kierujacego ubezpieczonego w pozwanym towarzystwie, ktore z tytulu zado$éuczynienia
wyplacilo jej w toku postepowania likwidacyjnego kwote 8.400 zlotych. W wyniku zdarzenia doznala ciezkich,
mnogich obrazen ciala m.in. w postaci zlamania trzonu koéci udowej prawej i wielomiejscowego stluczenia jelita
cienkiego z martwicg $ciany. Z uwagi na rodzaj doznanych urazéw rokowania co do odzyskania pelnej sprawnosci
koniczyny dolnej prawej oraz czynnosci przewodu pokarmowego sa niepewne. Powodka bedzie wymagata w przyszloSci
zabiegb6w operacyjnych: usuniecia materialu zespoleniowego oraz najprawdopodobniej zamkniecia przetoki kalowej



jelita grubego. W ocenie powo6dki, wyplacona dotychczas tytutem zado$cuczynienia wota jest nieodpowiednia i nie
uwzglednia bolu, cierpienia i licznych uciazliwo$ci powstalych po wypadku z dnia 22 stycznia 2012r. (k. 3-6).

Pozwany (...)S.A. z siedziba w W.wnidst o oddalenie powddztwa w calo$ci oraz o zasadzenie na jego rzecz od powodki
kosztow procesu wedlug norm przepisanych.

W uzasadnieniu odpowiedzi na pozew podnidsl, ze kwestionuje wysoko$é roszczenia, a wyplacona w toku
postepowania likwidacyjnego kwota 8.400 zlotych zostala ustalona na podstawie dokumentacji zgromadzonej w
sprawie oraz opinii konsultanta medycznego, ktory okreslit uszczerbek na zdrowiu powddki na poziomie (...). Z
dokumentacji medycznej nie wynika, aby pow6dka w wyniku wypadku komunikacyjnego z dnia 22 stycznia 2012r.
doznala urazu w postaci wielomiejscowego stluczenia jelita cienkiego z martwica Sciany (k. 63-68).

Sad ustalil nastepujqcy stan faktyczny:

W dniu 22 stycznia 2012r. w miejscowoéci B.doszlo do wypadku komunikacyjnego. Kierujacy pojazdem marki (...)o
nr rej. (...)zderzyl sie z samochodem, w ktérym jako pasazerka poruszala sie powddka I. J. (1).

Posiadacz pojazdu, ktérym kierowal sprawca wypadku z dnia 22 stycznia 2012r., byl ubezpieczony z tytulu
odpowiedzialno$ci cywilnej w pozwanym towarzystwie.

(bezsporne)

Wskutek wypadku komunikacyjnego z dnia 22 stycznia 2012r. powodka doznala: wielomiejscowego sthuczenia jelita
cienkiego z perforacja, krwiaka krezki jelita cienkiego, ztamania trzonu koSci udowej prawej i rozlanego zapalenia
otrzewne;j.

Bezposrednio po wypadku powodka zostala przewieziona karetka pogotowia do szpitala w A.. W badaniu obrazowym
stwierdzono zlamanie wieloodlamowe trzonu ko$ci udowej prawej. Poczatkowo byla leczona zachowawczo za pomocg
wyciagu, a nastepnie przekazano ja na oddzial chirurgii ogblnej celem wykonania laparotomii i rewizji brzucha
(23 stycznia 2012r.). W dniu 23 lutego 2012r. wykonano otwarta repozycje zlamania kosci udowej z wewnetrzng
stabilizacja gwozdziem $rodszpikowym. Powodke wypisano ze szpitala w dniu 6 marca 2012r. z zaleceniem kontroli.

(dowod: dokumentacja medyczna, k. 142-143v.)
W okresie ok. 3 miesiecy od daty wypadku komunikacyjnego powodka odczuwala silne dolegliwo$ci bolowe.
(dowdd: pisemna opinia bieglego z zakresu traumatologii i narzadu ruchu, L. G., k. 165)

Z uwagi na dolegliwo$ci bélowe kolana lewego zostala poddana w dniu 6 marca 2013r. leczeniu artroskopowemu w
szpitalu w D., gdzie stwierdzono chondromalacje III stopnia klykcia przysrodkowego koéci udowej oraz rozluZnienie
(...). Wykonano oczyszczenie powierzchni stawowej i ptukanie stawu.

(dowod: dokumentacja medyczna, k. 107-119v.)

Po hospitalizacji powddka leczyta sie ambulatoryjnie w przychodni chirurgicznej w N. z powodu dlugotrwalego gojenia
powlok brzucha i powstania dwoch przepuklin w bliznie. Powstanie przepuklin w bliznie pooperacyjnej jest wynikiem
przeprowadzenia operacji brzucha w dniu 23 stycznia 2012r. i pozostaje w zwiazku z wypadkiem komunikacyjnym
z dnia 22 stycznia 2012r.

(dowdd: opinia bieglej z zakresu chirurgii ogélnej i onkologicznej, M. S., k. 195-196, pisemna uzupelniajaca opinia
bieglej M. S., k. 255, ustna uzupekiajaca opinia bieglej M. S., k. 268v., plyta CD, k. 270)

W dniu 13 kwietnia 2013r. wykonano zdjecie (...), ktére wykazalo zrost kostny koSci udowej prawej po zespoleniu
$rodszpikowym.



(dowdd: pisemna opinia bieglego z zakresu traumatologii i narzadu ruchu, L. G., k. 165)

Zespolenie $rodszpikowe z kosci udowej moze byé usuniete w kazdym czasie, przez co nastapi poprawa
funkcjonalno$ci stawu biodrowego i kolanowego. W przyszlo$ci u powddki moga sie pojawié zmiany zwyrodnieniowe
stawu kolanowego. Powddka w dalszym ciagu wymaga rehabilitacji, a termin zakonczenia leczenia nie jest na razie
mozliwy do ustalenia.

(dowdd: pisemna opinia bieglego z zakresu traumatologii i narzadu ruchu, L. G., k. 165)
Trwaly uszczerbek na zdrowiu powodki wynosi:

- (...) z tytulu przebytego zlamania trzonu koSci udowej prawej,

- (...) z tytulu chondromalacji III st. stawu kolanowego prawego,

- (...) z tytulu uszkodzenia zoladka, jelit i sieci bez zaburzen funkcji przewodu pokarmowego,
- (...) z tytulu 2 przepuklin w bliznie pooperacyjnej,

- (...) z tytulu zespotu pourazowego mozgowego.

(dowdd: pisemna opinia bieglego z zakresu traumatologii i narzadu ruchu, L. G., k. 165, opinia bieglej z zakresu
chirurgii ogolnej i onkologicznej, M. S., k. 195-196, opinia bieglej z zakresu psychiatrii, M. S., 219-224)

Po wypadku powddka stala sie placzliwa, nerwowa i drazliwa, zaczela kloci¢ sie z mezem bez przyczyny. Niewiele
jadla i spala, schudla (...) kg, czesto wspominala wypadek, raz skorzystala z pomocy psychologa. Powyzsze objawy
utrzymywaly sie u powo6dki przez okres 3 miesiecy i §wiadczyly o przebyciu zaburzen adaptacyjnych o typie reakcji
depresyjnej.

(dowdd: zeznania $wiadka W. J., k. 60v.-61, plyta CD, k. 62, opinia bieglej z zakresu psychiatrii, M. S., 219-224)

Obecnie u powodki nie stwierdza sie symptomoéw depresyjnych, natomiast rozpoznaje sie zaburzenia psychiczne
W postaci pourazowego zespolu mozgowego. Pomimo uplywu dwdch lat od zdarzenia powddka dalej skarzy sie na
sklonnos¢ do placzliwo$ci i rozrzewnien, zmiane sposobu reagowania, nerwowo$¢, drazliwo$é, klotliwosé, ostabienie
pamieci, okresowe zaburzenia snu nocnego, okresowe bdle glowy, obnizenie libido, stany niepokoju i leku w trakcie
jazdy samochodem. Stwierdzane zaburzenia psychiczne skutkujg dtugotrwalym uszczerbkiem na zdrowiu w wysoko$ci
(...). Rokowanie co do wyleczenia powo6dki pod wzgledem stanu zdrowia psychicznego jest niepewne. Powddka
wymaga podjecia psychoterapii i leczenia psychiatrycznego.

(dowod: pisemna opinia bieglej z zakresu psychiatrii, M. S., k. 21-224)

Poczatkowo powddka byla osoba lezaca, a opieke nad nig sprawowal jej maz. Po wyjsciu ze szpitala przez okres 2-3
tygodnie nie mogla samodzielnie sie poruszaé, byla noszona przez meza do toalety. W p6zniejszym okresie powodka
poruszala sie przy pomocy kul.

(dowdd: zeznania §wiadka W. J., k. 60v.-61, plyta CD, k. 62)

Do chwili obecnej powodka odczuwa bol i zazywa $rodki przeciwboblowe. Boli ja kolano i biodro przy chodzeniu, nie
moze tez sie swobodnie schyli¢, w dalszym ciggu utyka na prawa noge. Najbardziej dokuczaja jej dolegliwosci jelit,
w zwigzku z ktérymi zmuszona jest stosowa¢é preparat zatrzymujacy rozwolnienie. Po wykonanych zabiegach na ciele
powodki pozostaly blizny — jedna wzdluz brzucha, na udzie o dlugosci (...)em i szerokosci (...)cm i kolanie o dtugosci
(...) cm.

(dowdd: zeznania powodki 1. J., k. 273v.-274, plyta CD, k. 275)



W dacie wypadku powodka pracowala w firmie ogrodniczej w Finlandii, gdzie przebywala trzykrotnie w okresach
potrocznych. Aktualnie pracuje jako sprzedawca na kasie w sklepie spozywczym i ma orzeczong II grupe inwalidzka.

(dowdd: zeznania $wiadka W. J., k. 60v.-61, plyta CD, k. 62)

W dniu 26 listopada 2012r. powddka zlozyla odwotanie od decyzji pozwanego towarzystwa, domagajac sie doplaty
zaliczki na poczet zadoSéuczynienia w wysokos$ci 65.000 zlotych i zwrotu utraconego dochodu w wysokoéci 33.280
zlotych. W uzasadnieniu odwolania wskazala, ze przyznana kwota zado$éuczynienia jest razaco zanizona w stosunku
do doznanej przez nia krzywdy, biorac pod uwage m.in. dlugo$¢ pobytu w szpitalu, przebyte zabiegi operacyjne,
stopien uszczerbku na zdrowiu i odczuwany bol.

(dowod: odwolanie z dnia 26 listopada 2014r., k. 8-9)

W odpowiedzi na powyzsze pismem z dnia 6 grudnia 2012r. pozwany poinformowal, ze dokonal ponownej weryfikacji
zgromadzonego materialu w toku postepowania likwidacyjnego i stwierdzil, iz nie zachodza przestanki zmiane
przyznanego dotychczas zado$cuczynienia w kwocie 8.400 zlotych.

(dowod: pismo z dnia 6 grudnia 2012r., k. 10-11)
Sad zwazyl, co nastepuje:
W $wietle ustalonych okolicznosci faktycznych sprawy powodztwo zastugiwalo na uwzglednienie w caloéci.

W niniejszym postepowaniu powddka dochodzita zaplaty zado$cuczynienia w wysokosci 81.600 zlotych, podnoszac,
ze dotychczas wyplacona w toku postepowania likwidacyjnego kwota 8.400 zlotych jest nieadekwatna do rozmiaréw
doznanej w nastepstwie wypadku komunikacyjnego z dnia 22 stycznia 2012r. krzywdy.

Na wstepie nalezy podkreslié, ze pozwane towarzystwo nie kwestionowato swojej odpowiedzialno$ci za nastepstwa
na zdrowiu powddki powstale wskutek wypadku komunikacyjnego z dnia 22 stycznia 2012r., uznajac powddztwo
co do zasady i wyplacajac jej w toku postepowania likwidacyjnego zado$éuczynienie w kwocie 8.400 zlotych. W
tych warunkach nalezalo uznaé, ze sama zasada odpowiedzialnoSci pozwanego nie byla sporna miedzy stronami
postepowania. Spér miedzy stronami procesu sprowadzat sie natomiast do ustalenia wysokosci naleznego powodce
zado$éuczynienia za doznang w wyniku zdarzenia drogowego krzywde.

Odnoszac sie do wysokoSci zado$éuczynienia pienieznego, nalezy podkresli¢, iz w my$l przyjetego w doktrynie
i ugruntowanego w orzecznictwie Sadu Najwyzszego pogladu, zado$cuczynienie okre§lane na podstawie art. 444
§ 1 k.. w zw. z art. 445 § 1 k.c. winno mie¢ przede wszystkim charakter kompensacyjny. Jego wysokosé¢ nie
moze stanowi¢ zaplaty symbolicznej, lecz musi przedstawia¢ warto$¢ ekonomicznie odczuwalng. Zado$éuczynienie
powinno by¢ Srodkiem pomocy dla poszkodowanego i pozostawa¢ w odpowiednim stosunku do rozmiaru krzywdy
i szkody niemajatkowej. Na krzywde poszkodowanego skladaja sie z kolei cierpienia fizyczne w postaci boélu i
innych dolegliwos$ci oraz cierpienia psychiczne polegajace na ujemnych uczuciach przezywanych badz w zwigzku
z cierpieniami fizycznymi, badz w zwiazku z nastepstwami uszkodzenia ciala lub rozstroju zdrowia, zwlaszcza
trwalymi i nieodwracalnymi. Kwota zado$cuczynienia nie moze by¢ jednak nadmierna, winna byé¢ nalezycie
wywazona i utrzymana w rozsadnych granicach, odpowiadajacych aktualnym warunkom i przecietnej stopie zyciowej
spoleczenstwa (vide: wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 22 kwietnia 1985 r., IT CR 94/85).

Tak wiec z jednej strony zado$cuczynienie musi przedstawia¢ warto§¢ ekonomicznie odczuwalng, z drugiej za$
powinno byé utrzymane w rozsadnych granicach, odpowiadajacych aktualnym warunkom i przecietnej stopie
zyciowej. Poglad, ze zado$éuczynienie powinno by¢ umiarkowane, zapoczatkowany wyrokiem Sadu Najwyzszego z
dnia 24 czerwca 1965 r., I PR 203/65, podtrzymywany w p6Zniejszym orzecznictwie, zachowal aktualno$é rowniez
w obecnych warunkach spoleczno-ekonomicznych. Zasada umiarkowanej wysokoSci zado$c¢uczynienia trafnie laczy
wysoko$¢ zadoSéuczynienia z wysoko$cia stopy zyciowej spoleczenstwa, gdyz zar6wno ocena, czy jest ono realne, jak



i czy nie jest nadmierne, pozostawa¢ musi w zwigzku z poziomem zycia (vide: wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 12
wrze$nia 2002 r., IV CKN 1266/00).

W ostatnim czasie w judykaturze podkresla sie jednak, iz stopa zyciowa ma uzupelniajacy charakter w stosunku
do kwestii zasadniczej, jaka jest rozmiar szkody niemajatkowej. Powolanie sie na nia przez Sad przy ustalaniu
zado$Cuczynienie pienieznego za doznang krzywde, nie moze prowadzi¢ do podwazenia kompensacyjnej funkcji
zado$Cuczynienia (vide: wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 30 stycznia 2004 r., I CK 131/03).

Zasada umiarkowanej wysoko$ci zadoS¢éuczynienia nie moze réwniez oznaczac przyzwolenia na lekcewazenie takich
bezcennych wartoSci jak zdrowie czy integralno$¢ cielesna, a okoliczno$ci wplywajace na okreslenie tej wysokosci,
jak i kryteria ich oceny musza by¢ zawsze rozwazane indywidualnie w zwigzku z konkretna osoba poszkodowanego
i sytuacja zyciowa, w ktorej sie znalaz} (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 13 grudnia 2007r., I CSK 384/07, LEX
nr 351187).

Ustalajac wysoko$¢ naleznego powddce zado$éuczynienia, Sad miatl na uwadze w szczegolno$ci rodzaj doznanych
przez nig obrazen, nasilenie i czas trwania cierpienia oraz skutki w zakresie ogolnej zdolnosci do funkcjonowania w
spoleczenstwie. Nie bez znaczenia w tej mierze byl stwierdzony u powo6dki w toku postepowania sagdowego uszczerbek
na zdrowiu.

Przy ocenie rozlegloSci urazéw, jakich powddka doznala w wyniku zdarzenia drogowego z dnia 22 stycznia
2012r., Sad oparl sie na opiniach bieglych z zakresu narzadu ruchu i traumatologii, L. G., z zakresu chirurgii
ogolnej i onkologicznej, M. S. (2) oraz z zakresu psychiatrii, M. S. (2). Zdaniem Sadu, wskazane wyzej opinie sa
spojne i rzeczowe, a nadto odpowiadaja na wszystkie postawione bieglym pytania oraz zawierajg jasne i logiczne
uzasadnienie konicowych wnioskdw, przez co sa merytorycznie zasadne. Ostatecznie zadna ze stron postepowania nie
kwestionowala wnioskow wynikajacych z przywolanych opinii. Co jest przy tym istotne, zawnioskowani w sprawie
biegli odniesli sie szczegdlowo i szeroko do zgloszonych zastrzezen stron, wyjasniajac, w jaki sposéb i na jakiej
podstawie wyliczyli wysoko$¢ uszczerbku na zdrowiu powodki.

Na rozprawie w dniu 11 lutego 2014r. biegla z zakresu chirurgii ogélnej i onkologicznej, M. S. (2) odniosla sie do
zastrzezen strony pozwanej zawartych w pi$émie procesowym z dnia 5 listopada 2013r. (k. 215-216). Pozwany zarzucil,
ze biegla nie badala powddki, a w opinii nie zawarto opisu lokalizacji przepukliny ani jej rozmiaréw, co w konsekwencji
moglo doprowadzi¢ do zawyzenia uszczerbku na zdrowiu z tytulu powstania przepuklin w bliZznie pooperacyjne;j.

Poczatkowo biegla podawala, ze badanie przedmiotowe powddki nie rozstrzygneloby, czy przepukliny mogly powstac
w zwiazku z przebyta wezeéniej choroba, tj. operacja w 2003r. Prawdopodobienstwo powstania przepuklin wiaze z
dlugotrwalym ropieniem rany, a w dokumentach wpisano, ze ropienie bylo punktowe. W ocenie bieglej, przepuklina
jest nastepstwem infekcji przedoperacyjnej zwigzanej z urazowym przedziurawieniem jelita. Powddce wykonano
operacje z uwagi na ,,ostry brzuch” na skutek przedostawania sie treci jelitowej do jamy otrzewnowe;j. Nastepstwem
urazu i obrazen wewnatrzbrzusznych bylo to, ze rana ropiala, stwarzajac tym samym warunki do powstania
przepukliny. Najbardziej prawdopodobne jest, ze powstanie przepuklin jest zwigzane z przeprowadzeniem ostatniej
operacji brzucha, a operacja sprzed (...) lat z najwiekszym prawdopodobienstwem nie miala zadnego wplywu na
powstanie przepukliny. Jak podkre§lila biegla, wplyw poprzedniej operacji moglby zostaé potwierdzony, gdyby byto
wadliwe gojenie sie poprzednich urazéw albo operacja nastapilaby przez ta sama blizne, a ewentualne ogledziny
brzucha powo6dki moglyby tu co$ podpowiedzieé.

Z uwagi na watpliwosci bieglej M. S. (2) oraz obecnoéé powddki na rozprawie w tym dniu zarzadzono przerwe i
zlecono bieglej dokonanie ogledzin powlok brzusznych I. J. (1). W nastepstwie badania przedmiotowego powddki
biegla stwierdzila, ze przeprowadzona w 2003r. operacja wyrostka robaczkowego zostala wykonana z innego ciecia,
a otwarcie jamy brzusznej po wypadku komunikacyjnym z dnia 22 stycznia 2012r. bylo w zupelnie innym miejscu,
ostatecznie przyjmujac, ze operacja z 2003r. nie miala zadnego zwigzku z powstaniem u powo6dki przepuklin.



Po zajeciu stanowiska przez biegla M. S. (2) pozwane towarzystwo nie wnosilo dalszych zarzutéw do wnioskéw
opinii, co pozwalalo uznac, ze opinia ta nie byla przez niego kwestionowana. Nalezalo zatem przyjaé, ze powstanie
u powodki dwoch przepuklin wiazalo sie z wykonaniem operacji obrazen wewnatrzbrzusznych, ktorych powodka
doznala wskutek wypadku komunikacyjnego z dnia 22 stycznia 2012r.

Biegla z zakresu psychiatrii M. S. (2), odpowiadajac za zastrzezenia strony pozwanej zgloszone w pi§émie procesowym
z dnia 8 stycznia 2014r. (k. 252-253v.), stwierdzila, Ze pourazowy zesp6l mozgowy to ogdlne okreslenie i ma ono
charakter nerwicowy, to tzw. nerwica pourazowa. Nie wskazuje on na organiczne uszkodzenie mézgu. Podkreslila,
ze nie znalazla dowodbéw na uszkodzenie mézgu w postaci krwiakow, a organiczne uszkodzenia (...)sa oceniane z
duzo wiekszym uszczerbkiem na zdrowiu od (...)do (...)%. Biegly psychiatra nie jest uprawniony do oceny obrazen
mozgu. Moglby by¢ nim: biegly neurolog badz neurochirurg, aczkolwiek biegla przyjela jedynie mozliwos¢ przebycia
urazu glowy. Powddka byla obserwowana w kierunku krwiaka sSrodmozgowego w zwiazku z doznaniem urazu glowy,
ale mozna bylto na podstawie dokumentacji przyjaé, ze krwiakow Srodmozgowych nie stwierdzono i tym samym nie
doszlo do trwalego uszkodzenia (...). W momencie badania powoddki biegla stwierdzila objawy nerwicy pourazowej,
nie dostrzegla jednak wyrazniejszych symptoméw depresyjnych, ktore byly obecne w pierwszych trzech miesigcach
po urazie. Nerwica pourazowa charakteryzuje sie zaburzeniami pamieci, drazliwo$cia, nerwowoscia, zmiana sposobu
reagowania, placzliwo$cia. Orzeczony przez bieglg (...)% stopien uszczerbku jest bardzo niski, bowiem jest on orzekany
w rozmiarze od (...)do (...) %. Biegla zaznaczyla, ze objawy nerwicy uposledzaja funkcjonowanie zaréwno w zyciu
spotecznym, jak i rodzinnym.

Z kolei na rozprawie w dniu 28 marca 2014r. biegly z zakresu narzadu ruchu i traumatologii, L. G. ustosunkowal sie
do zarzutow sformulowanych przez obie strony postepowania — powddke w pismie procesowym z dnia 26 wrze$nia
2013r. (k. 186-187) oraz pozwanego w piSmie procesowym z dnia 30 wrzeénia 2013r. (k. 190-191).

Biegly wyjasnil, ze okreSlona w pisemnej opinii c.stopnia stawu kolanowego prawego to inaczej rozmiekanie
tego stawu, polegajace na uszkodzeniu chrzastki szklistej i powierzchni podchrzestnej. C.polega na uszkodzeniu,
ktére moze mie¢ podloze pourazowe albo moze by¢ wynikiem procesé6w degeneracyjnych lub uszkodzen
wewnarzstawowych. W wypadku powddki mozna méwi¢ o prawdopodobienstwie powypadkowego pochodzenia
chondromalacji, a za takim wnioskiem przemawia przeprowadzony z powddka wywiad. Powddka nie leczyla sie na to
kolano, bylo ono sprawne, a dolegliwos$ci pojawily sie po jakim$ okresie. C.mogla sie pojawié¢ na skutek uderzenia albo
nadmiernego przeciazenia kolana w procesie dochodzenia do zdrowia. Jest ona normalnym nastepstwem tego typu
urazu, nie jest ona regulg, ale z drugiej strony nie jest tez niczym niezwyklym. Wskazywana przez strone pozwana w
pi$mie procesowym z dnia 30 wrze$nia 2013r. chondropatia kolana ma charakter wtorny, ale pierwotna przyczyna byl
wypadek komunikacyjny i ztamanie kosci udowej. Mogla ona powsta¢ takze z nieczynno$ci stawu w trakcie procesu
leczenia zlamania ko$ci udowe;j.

W odniesieniu do zastrzezen powddki biegly podal, ze wskazywany przeze niego uszczerbek na zdrowiu z tytulu
ztamania ko$ci udowej prawej uwzglednial ograniczenie ruchomosci stawu biodrowego. Gdyby takiego nie bylo
ograniczenia, uszczerbek wynosilby (...). Blizny pooperacyjne nie stanowia podstawy do ustalenia uszczerbku na
zdrowiu z tego tytulu, dotyczy to wylacznie blizn szpecacych w okolicy twarzy. Kolano powodki jest sprawne, nie
bylo ani przykurczu, ani niestabilnoSci. Powddka byla bez zaopatrzenia ortopedycznego, dlatego tez biegly przyjal
(...)uszczerbek z tego tytuly, tj. z dolnej granicy, ktéra wynosi od (...).

W oparciu o opinie przywolanych bieglych nalezy stwierdzi¢, iz w nastepstwie wypadku komunikacyjnego z dnia 22
stycznia 2012r. powodka doznala trwalego uszczerbku na zdrowiu wynoszacego lacznie (...), ktory obejmuje: zlamanie
kosci udowej prawej, c.stopnia stawu kolanowego prawego, uszkodzenie zolgdka, powstanie dwoch przepuklin w
bliznie pooperacyjnej oraz zespdl pourazowy mdzgowy (nerwice pourazowa).

Trzeba wyraznie zaznaczy¢, iz stopien uszczerbku na zdrowiu powodki nie byl jedyna przeslanka ustalenia
wysokos$ci dochodzonego przez nig zado$¢uczynienia. Sad mial bowiem na uwadze, poza samym uszczerbkiem i jego



konsekwencjami w zyciu prywatnym i spolecznym powodki, szereg innych okolicznoéci, m.in. intensywno$¢ i czas
trwania ich cierpien, zdecydowanie obnizajgcych jako$¢ ich zycia.

Wypadek komunikacyjny z dnia 22 stycznia 2012r. oraz jego zdrowotne nastepstwa byly z pewnoécia dla powo6dki
doznaniem bardzo bolesnym. Powddka od dnia zaistnienia zdarzenia drogowego do chwili obecnej odczuwa
negatywne jego konsekwencje, zaréwno w zakresie zdrowia fizycznego, jak i psychicznego.

Przy ustalaniu wysoko$ci naleznego powddce zadoSéuczynienia nalezalo przede wszystkim mieé¢ na uwadze fakt,
ze bezposérednio po wypadku powddka zostala przewieziona do szpitala w A., w ktorym przebywala przez potora
miesigca. W okresie hospitalizacji na poczatku byta leczona w sposéb zachowawczy przy pomocy wyciggu, a nastepnie
w dniu 23 stycznia 2012r. wykonano laparotomie i rewizje brzucha. W dniu 23 lutego 2012r. przeprowadzono otwarta
repozycje ztamania ko$ci udowej z wewnetrzna stabilizacja gwozdziem $rodszpikowym. W okresie ok. (...) miesiecy
od chwili wypadku powddka odczuwala silne dolegliwo$ci bolowe.

Ze wzgledu na utrzymujacy sie bol po uplywie przeszlo roku od daty wypadku komunikacyjnego powodka zostala
poddana artroskopii, ktora jest zabiegiem chirurgicznym zwiazanym z ingerencja do wnetrza stawu kolanowego.
Zabieg te z pewnoScia wigzal sie z odczuwaniem kolejnych dolegliwo$ci bélowych i z ponownym przezywaniem
sytuacji stresowej, co niewatpliwie ma przelozenie na poczucie krzywdy. Z uwagi na charakter doznanych urazéow
ortopedycznych w przyszlo$ci moga pojawic sie u powodki zmiany zwyrodnieniowe stawu kolanowego. Powddka
w dalszym ciggu wymaga rehabilitacji, a termin zakonczenia leczenia nie jest aktualnie mozliwy do ustalenia.
Okoliczno$¢ ta z pewnoscig poteguje niepewnosé co do skutecznosci dotychczasowych dziatan medycznych i wywoluje
lek zwigzany z utrata zdrowia i mozliwoscia prowadzenia normalnego zZycia.

Trzeba pamieta¢, ze w wyniku wypadku komunikacyjnego powddka bezposrednio doznala zlamania ko$ci udowej
prawej, niemniej jednak mozna z duzym prawdopodobienistwem stwierdzi¢, ze z uwagi na charakter urazu doszlo do
powstania c.stopnia stawu kolanowego prawego, ktéra — jak to okreélil biegly L. G.— jest normalnym nastepstwem
tego typu urazu, zwlaszcza w sytuacji, gdy przed zdarzeniem drogowym powoddka nie skarzyla sie na dolegliwosci ze
strony stawu kolanowego, nie leczyla sie z jego powodu, a problemy ze stawem kolanowym pojawily sie dopiero po
uplywie pewnego okresu czasu od daty wypadku komunikacyjnego. C.mogla powstaé¢ albo na skutek nadmiernego
obcigzenia stawu w procesie powrotu do zdrowia albo wskutek nieczynnosci stawu w trakcie procesu leczenia zlamania
kosci udowej. W tej sytuacji nalezalo uznac, ze nie tylko zlamanie koSci udowej prawej, ale rowniez (...)stopnia stawu
kolanowego prawego byta wynikiem wypadku komunikacyjnego z dnia 22 stycznia 2012r.

Mimo iz od wypadku minely ponad dwa lata powdédka odczuwa bol kolana i biodra, a okresowo zazywa leki
przeciwbdlowe. Nie moze swobodnie sie schyli¢, w dalszym ciggu utyka na prawa noge, ale najbardziej dokuczaja
dolegliwo$ci jelit, w zwiazku z ktérymi jest zmuszona czesto korzysta¢ z toalety. Jak podkreslila w trakcie przestuchania
w charakterze strony, w zyciu codziennym nie jest w stanie obej$¢ bez tabletek zatrzymujacych rozwolnienie, ktore
musi bra¢ dwa razy w ciagu dnia. Stan ten trwa caly czas, a stosowanie diet nic nie pomaga.

Nie sposob tez pomina¢, ze po wypadku komunikacyjnym z dnia 22 stycznia 2012r. na ciele powddki pozostaly
trzy blizny — jedna po zabiegu operacyjnym brzucha, ktora — jak okreslila to powodka — jest takiej dlugosci jak
kartka papieru, druga znajduje sie na prawym udzie ma ok. (...)em dlugosci i (...)cm szerokosci, a trzecia jest
umiejscowiona na kolanie i ma dtugoséé (...)em. Blizny te, ze wzgledu na ich umiejscowienie, zwlaszcza w okresie
wakacyjnym, kiedy nosi sie krétsze ubrania, moga by¢ widoczne dla innych oséb i tym samym stanowié¢ powdd
przykrych uwag i komentarzy, co moze bez watpienia negatywnie oddzialywaé na samopoczucie psychiczne powodki.
Blizny przypominaja jej o traumie, jaka przezyta w zwiazku z wypadkiem z dnia 22 stycznia 2012r. Trzeba pamietac,
ze dla kazdej kobiety, wyglad zewnetrzny jest niezwykle wazny, a oszpecenie ciala bliznami moze sie wigza¢ z
obnizeniem samooceny i z brakiem akceptacji, nie tylko przez sama powodke, ale i inne osoby, z ktérymi ma lub
bedzie miala styczno$¢. Sam fakt, ze podczas skladania zeznan pow6dka wspomniala o bliznach na jej ciele, opisujac
ich umiejscowienie i rozmiar, $wiadczy o tym, ze zwraca uwage na swdj wyglad i odczuwa dyskomfort zwigzany z
istnieniem blizn.



Co wiecej, powodka w warunkach ambulatoryjnych leczyla sie z powodu dlugotrwatego gojenia powltok brzusznych (po
przeprowadzonym w dniu 23 stycznia 2012r. zabiegu operacyjnym), a jak wynika z ostatecznych wnioskéw bieglej M.
S. (2), nastepstwem operacji brzucha bylo powstanie dwéch przepuklin w bliznie pooperacyjnej. Przepuklina wiaze sie
m.in. z dolegliwo$ciami bélowymi, uczuciem pieczenia czy pociagania, a sposobem leczenia tak powstalej przepukliny
jest wylacznie zabieg operacyjny.

Istotnie na wysoko$¢ przyznanego powddce zado$cuczynienia rzutowal takze stan jej zdrowia psychicznego po
wypadku komunikacyjnym z dnia 22 stycznia 2012r. W pierwszych trzech miesigcach od daty zdarzenia drogowego
powodka czesto plakala, niewiele jadla i spala, schudla ok. (...) kg, czesto wspominala wypadek, a wystepujace w tym
okresie zaburzenia mialy charakter depresyjny. Z zeznan swiadka W. J. (2), meza powodki, wynika, ze po wypadku
powddka sie zmienila i miala problem z utrzymaniem nerwéw na wodzy i z tej przyczyny raz skorzystala z ushug
psychologa, a jak wymieniony podkreslil, ,ich zycie sie zablokowalo”. Wypowiedzi tej treéci wskazuja, ze wypadek mial
wplyw nie tylko na znaczne pogorszenie kondycji psychicznej powodki, ale takze mial przelozenie na funkcjonowanie
calej jej rodziny.

Aktualnie powddka nie przejawia symptomoéw depresyjnych, ale zdradza objawy zespolu pourazowego moézgowego.
Pomimo upltywu dwoch lat od daty wypadku komunikacyjnego powddka skarzy sie w dalszym ciagu na sklonno$c
do placzliwosci i rozrzewnien, zmiane sposobu reagowania, nerwowo$¢, drazliwosé, ktotliwosc, oslabienie pamieci,
okresowe zaburzenia snu nocnego, obnizone libido, okresowe bole glowy, niepokdj i lek w trakcie jazdy. Rokowanie
co do wyleczenia nie jest pewne, a powddka powinna podjac psychoterapie i leczenie psychiatryczne. Jak stwierdzila
biegla psychiatra M. S. (2), objawy nerwicy pourazowej upo$ledzaja funkcjonowanie zaréwno w zyciu spolecznym,
jak i rodzinnym.

Ustalen faktycznych w powyzszym zakresie Sad dokonal na podstawie zeznan powddki oraz §wiadka W. J. (2).
Przedstawiona przez wymienionych relacja jest spoéjna i wywazona oraz tworzy jednolity obraz zdarzen zwigzanych z
przebiegiem wypadku komunikacyjnego z dnia 22 stycznia 2012r., sytuacja dotyczaca zycia i funkcjonowania powodki
po doznaniu uszczerbku na zdrowiu. Co istotne, zeznania powo6dki i jej meza pozostawaly w zgodnosci z wnioskami
przeprowadzonych w sprawie opinii bieglych.

Majac na uwadze caloksztalt wyzej wskazanych okolicznos$ci, Sad uznal, ze kwota, ktéra winna w pelni zaspokajaé
uzasadnione roszczenie powodki z tytulu naleznego jej zado$cuczynienia, bylaby kwota 90.000 zlotych. Kwota ta
stanowilaby dla niej realng pomoc, rekompensujaca doznane w nastepstwie wypadku z dnia 22 stycznia 2012r.
krzywdy. Niemniej jednak od powyzszej kwoty nalezalo odliczy¢é wyplacone jej przez pozwane towarzystwo w toku
postepowania likwidacyjnego zado$cuczynienie w wysokos$ci 8.400 zlotych.

Tym samym Sad, dzialajac na podstawie art. 445 § 1 k.c. w zw. z art. 444 § 1 k.c., art. 436 § 2 k.c. w zw. z art. 415 k.c.
oraz art. 822 § 1 k.c., zasadzil od pozwanego na rzecz powddki kwote 81.600 zlotych, uwzgledniajac zadanie pozwu
w caloéci (vide: pkt I sentencji wyroku).

O odsetkach Sad orzekl zgodnie z art. 14 ust. 1 ustawy z dnia 22 maja 2003r. o ubezpieczeniach obowigzkowych,
Ubezpieczeniowym Funduszu Gwarancyjnym i Polskim Biurze Ubezpieczycieli Komunikacyjnych. Zgodnie z
przywolanym przepisem zaklad ubezpieczenn wyplaca odszkodowanie w terminie 30 dni, liczac od dnia zlozenia przez
poszkodowanego lub uprawnionego zawiadomienia o szkodzie. Z przedlozonych dokumentéw w sposéb jednoznaczny
wynika, ze powodka zglosila szkode przed zlozeniem w dniu 26 listopada 2012r. odwotania od decyzji pozwanego
przyznajacego jej zadoséuczynienie w kwocie 8.400 zlotych. Oznacza to, ze przy uwzglednieniu czasu niezbednego na
zapoznanie sie z decyzja przyznajacg zado$cuczynienie w kwocie 8.400 zlotych oraz czasu potrzebnego na zlozenie
odwolania powodka musiala zglosi¢ szkode duzo wczeéniej. Powyzszy wniosek potwierdza rowniez zalaczona do
odpowiedzi na pozew opinia sporzadzona w dniu 31 pazdziernika 2012r. na potrzeby postepowania likwidacyjnego
przez lekarza ortopede pozwanego. A zatem istnieja podstawy do zasadzenia odsetek od dnia 6 grudnia 2012r. w
zakresie kwoty 65.000 zlotych, bowiem zdaniem Sadu, okolicznoéci faktyczne sprawy wskazuja na to, ze termin 30
dni do spehienia §wiadczenia z dniem 5 grudnia 2012r. z pewnoS$cia uplynal.



Z kolei w odniesieniu do kwoty 16.600 zlotych pow6dka domagala sie zasadzenia odsetek po uplywie 14 dni od daty
doreczenia pozwanemu odpisu pozwu, co tez w realiach niniejszej sprawy nastapilo 21 maja 2013r. (k. 56). Takze
w tym zakresie Sad podzielil stanowisko strony powodowej, uznajac, ze powoédka dokonala pozwanemu zgloszenia
szkody przed dniem 5 listopada 2012r., a pozwany powinien spelié¢ §wiadczenie w terminie 30 dni, liczac od daty
otrzymania zawiadomienia o szkodzie, zwlaszcza ze niektore z nastepstw wypadku komunikacyjnego byly juz wiadome
pozwanemu. Dlatego tez bedac zwigzanym zadaniem pozwu, Sad zasadzil odsetki od kwoty 16.600 zlotych od dnia 5
czerwca 2013r. (vide: pkt I sentencji wyroku).

Z uwagi na fakt, ze powddka wygrala niniejszy proces w calo$ci, nalezy sie jej zwrot wszystkich poniesionych kosztow
niezbednych do celowego dochodzenia praw i celowej obrony. Do kosztow tych zaliczono: kwote 500 zlotych tytulem
czeSciowo uiszczonej oplaty sadowej od pozwu, kwote 1.064,38 zlotych tytulem uiszczonej i wykorzystanej w catoéci
zaliczki na wynagrodzenie bieglych oraz kwote 3.600 zlotych tytulem kosztow zastepstwa procesowego. Tym samym
powddce nalezy sie od pozwanego tytulem zwrotu kosztoéw procesu laczna kwota 5.164,38 zlotych, o czym orzeczono
jak w pkt. IT sentencji wyroku na podstawie art. 98 § 11 3 k.p.c.

O oplacie sadowej od pozwu, od uiszczenia ktorej powddka zostala czeSciowo zwolniona (4.080 zlotych — cala nalezna
oplata od pozwu — 500 zlotych — oplata sagdowa uiszczona przez powodke), Sad orzekl na podstawie art. 113 ust. 1
ustawy z dnia 28 lipca 2005r. 0 kosztach sadowych w sprawach cywilnych, stosownie do wyniku sprawy.



