Sygn. akt IX Ca 921/17

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 30 stycznia 2018 r.

Sad Okregowy w Olsztynie IX Wydzial Cywilny Odwolawczy
w skladzie:

Przewodniczacy : SSO Beata Grzybek (spr.),

Sedziwie : SO Malgorzata Kasztelan,

SO Ewa Dobrzynska-Murawka,

Protokolant : sekr. sad. Agnieszka Najdrowska,

po rozpoznaniu w dniu 17 stycznia 2018 r. w Olsztynie,

na rozprawie,

sprawy z powodztwa T. H.,

przeciwko Zarzadcy Masy Sanacyjnej ” Szpital (...)” Spodlce z ograniczong odpowiedzialnoécia w restrukturyzacji z
siedziba w G.,

o zaplate,
na skutek apelacji powoda od wyroku Sadu Rejonowego w Gizycku z dnia 6 lipca 2017 r., sygn. akt I C 238/16,

1. prostuje zaskarzony wyrok w komparycji, w ten sposob, ze w miejsce okreslajace pozwanego wpisuje : (...) Szpital
(...)” Spolce z ograniczong odpowiedzialnoScia w restrukturyzacji z siedziba w G. ,, zamiast : Szpital (...) Sp.z0.0.wG.”,

2. zmienia zaskarzony wyrok w pkt. IT w ten sposob, ze obniza zasadzone tam od powoda na rzecz pozwanego koszty
procesu z kwoty 4.817 z}. do kwoty 500 zl.,

3. oddala apelacje w pozostalym zakresie,
4. nie obcigza powoda kosztami procesu na rzecz pozwanego za instancje odwolawcza,

5. przyznaje od Skarbu Panstwa Sadu Okregowego w Olsztynie na rzecz adwokat B. N. wynagrodzenie w kwocie 1.200
zl powiekszone o stawke podatku VAT tytulem nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej powodowi z urzedu.

Malgorzata Kasztelan Beata Grzybek Ewa Dobrzynhska-Murawka
Sygn. akt IX Ca 921/17

UZASADNIENIE

Powod T. H. wniodst o zasadzenie na jego rzecz od pozwanego Szpitala (...) Spolki z ograniczong odpowiedzialno$cia
z siedziba w G. kwoty 40.000 zlotych tytulem zado$c¢uczynienia za cierpienia fizyczne i psychiczne spowodowane
celowym zaniechaniem lekarzy pozwanego udzielenia powodowi pomocy medyczne;j.



W uzasadnieniu powo6d podniosl, ze w dniu 01.09.2015r. zglosil sie do Szpitalnego Oddzialu Ratunkowego w G. z
powodu bolu szyi i przelyku oraz trudnosci oddechowej. Lekarz dyzurny zbadal pacjenta jedynie ostuchowo oraz
zostala pobrana krew do badan, po czym powdd otrzymal leki przeciwbdlowe i zostal wypisany do domu. W dniu
02.09.2016r. powdd ponownie trafit do (...) w G., przywieziony karetkg pogotowia, ale lekarz dyzurny odmowit
zbadania pacjenta i jednocze$nie odmoéwil odwiezienia powoda karetka do domu. Na proébe powoda zostala wezwana
taksdwka, ktora T. H. wrocil do domu. Po okolo godzinie powo6d otrzymat telefon z (...) z informacja, ze przyjedzie po
niego karetka, ktora przetransportuje go do szpitala w M.. Tam zdiagnozowano ciezki zawal serca oraz zapalenie pluc
i udzielono koniecznej pomocy lekarskiej. W wyniku tych zaniechan — twierdzit powdd — doznal on krzywdy, ktéra
wycenil na kwote dochodzona pozwem.

Pozwany Szpital (...) Spétka z ograniczong odpowiedzialno$cig z siedziba w G. wniost o oddalenie powddztwa. W
uzasadnieniu zaprzeczyl twierdzeniom powoda odnoszacym sie do przebiegu zdarzen w dniach 11 2 wrze$nia 2015 r.
podkreslajac, ze dzialania lekarzy byly zgodne ze sztuka lekarska, a pozwany dobrowolnie opuscil szpital. Zanegowal
rowniez wysoko$¢ dochodzonego roszczenia.

Wyrokiem z dnia 6 lipca 2017 r. Sad Rejonowy w Gizycku oddalil powodztwo. Zasadzil od powoda T. H. na rzecz
pozwanego Szpital (...) Sp. z 0.0. w G. kwote 4.817,00 zlotych tytulem zwrotu kosztéw procesu. Zasadzil od Skarbu
Panstwa na rzecz adwokata B. N. kwote 5.904 z} tytulem wynagrodzenia za pomoc prawna powodowi udzielong z
urzedu, w tym kwote 1.104 z} tytulem podatku VAT naleznego od przyznanego wynagrodzenia.

Podstawe tego rozstrzygniecia stanowily nastepujace ustalenia faktyczne. W dniu 01.09.2015r. okolo godziny 22:32
powdd zglosil sie do Szpitalnego Oddzialu Ratunkowego w G. z powodu bdlu szyi i trudnoéci z oddychaniem. Powdd
podal nadto, ze tego dnia w godzinach poludniowych byt duszony uchwytem za gardlo przez znana sobie osobe.
Dyzurujacy tego dnia w (...) lekarz D. B. przeprowadzit badanie fizykalne powoda, stwierdzajac otarcie naskoérka i
zaczerwienienie skory szyi. Badanie osluchowe pacjenta pozwolito stwierdzi¢ cechy obutracji nad polami plucnymi.
Powodowi podano lek przeciwbblowy — P., po czym zostal on o godz. 23:00 wypisany do domu z zaleceniem kontroli
w poradni lekarza rodzinnego.

Nastepnego dnia powdd nie zglosil sie do lekarza medycyny rodzinnej. Okolo godz. 18:30 zostala wezwana karetka
pogotowia ratunkowego, ktorej obstudze T. H. podal, ze od dnia wczorajszego od godz. 23 wystepuja dusznosci i
pieczenie za mostkiem, ktore nie ustepuje po podaniu Nitrogliceryny. Przewieziony do (...) w G. zostal zbadany
przez lekarza dyzurnego I. W., ktéra zaordynowala badania krwi, EKG i RTG Kklatki piersiowej oraz tlenoterapie i
leki. Wykonano EKG oraz pobrano krew do badan. Powdd zostal tez poinformowany, ze na wyniki badan krwi nalezy
poczekaé okolo godziny, a dalsze postepowanie jest uzaleznione od wynikéw badan. O godzinie 19:00 lekarz I. W.
zakonczyla dyzur, a dyzur rozpoczela lekarz A. P., ktéra zamierzala przebadac¢ przebywajacych w (...) pacjentow.
Powod T. H. odmoéwil poddania sie badaniu przez A. P.. Doszlo do scysji stownej, w trakcie ktérej powdd odmowit
poddaniu sie badaniu RTG, a takze stwierdzil, ze opuszcza (...) i zazadal odwiezienia go do domu karetka pogotowia
ratunkowego. Ostatecznie wezwano na pro$be powoda takséwke, ktéra odwiozta go do domu.

Po uzyskaniu wynikoéw badania krwi powoda lekarz A. P. zadzwonila do T. H. z informacja o rozpoznaniu zawatu serca
oraz, ze winien on wezwac karetke pogotowia i poddaé sie dalszemu leczeniu. Wezwana karetka przetransportowala
powoda do (...) Centrum (...) w M.. W trakcie transportu pow6d odmawiat wspolpracy z zespolem pogotowia m.in.
odmawial przyjecia lekow.

Podczas pobytu w (...) w G. w dniu 02.09.2015 powod znajdowal sie w sali segregacyjnej, gdzie znajduja sie trzy
16zka przeznaczone do badan pacjentdow (wezsze) oraz jedno t6zko do obserwacji pacjentéw z aparatura monitorujgca
(szersze). Powod przebywal na t6zku wezszym, umozliwiajacym polozenie sie. Badanie EKG wykonuje sie w pozycji
lezacej.

W ocenie Sadu Rejonowego podczas pobytu powoda w dniu 01.09.2015r. dzialania personelu medycznego byly
prawidlowe, zgodne z aktualnym stanem wiedzy medycznej i adekwatne do stanu zdrowia powoda oraz zglaszanych



przez niego dolegliwo$ci. Brak zatem podstaw do przypisania jakiejkolwiek winy w dzialaniach owego personelu
medycznego. Zawal serca zostal zdiagnozowany u powoda dopiero w dniu 02.09.2015r. i brak jest jakichkolwiek
podstaw (w $wietle zgromadzonego materialu dowodowego sprawy) do przyjecia, ze 6w zawal serca wystepowal u T.
H. juz w dniu 01.09.2015 1.

Powyzszy wyrok zaskarzyl apelacja powod zarzucajac wyrokowi:

1. sprzeczno$c¢ istotnych ustalenn Sadu z treScia zebranego w sprawie materialu dowodowego, polegajaca przede
wszystkim na przyjeciu ze zaréwno lekarz D. B. jak i lekarz A. P. swoim zachowaniem nie narazili pacjenta na rozstroj
zdrowia oraz na nie dopatrzeniu sie w ich postepowaniu zawinienia, mimo ze w dniu 01.09.2015r. lekarz B. nie
przeprowadzil zadnych badan specjalistycznych w celu oceny stanu zdrowia powoda oraz w dniu 02.09.2015r. lekarz
P. nie umozliwila polozenia sie T. H. w oczekiwaniu na wynik badan krwi, jak rowniez nie skonsultowala jego stanu z
lekarzem dyzurnym, a tym samym spowodowatla jego oddalenie sie z oddziatu (...),

2. uchybienia procesowe, ktére mialy wplyw na wynik sprawy, w szczegolnoS$ci przepisy art. 3 k.p.c., 233k.p.c. poprzez
prowadzenie sprawy pod nieobecno$¢ powoda pomimo, Ze ten z uwagi na zly stan zdrowia nie mogl uczestniczyc
we wszystkich rozprawach oraz przekroczenie przez Sad swobodnej oceny dowodéw i wyprowadzanie z materiatu
dowodowego wnioskow z niego nie wyplywajgcych, a takze brak wszechstronnego wyjaénienia sprawy,

3. sprzeczno$¢ istotnych ustalen Sadu z treScig zebranego w sprawie materialu dowodowego poprzez nie doszukanie
sie w sytuacji materialnej, rodzinnej i zdrowotnej powoda, a takze w przebiegu sprawy, szczegblnych okoliczno$ci
przewidzianych a art.102 k.p.c. i obciazenia pacjenta kosztami poniesionymi przez pozwanego.

Wskazujac na powyzsze zarzuty powod wniost o zmiane zaskarzonego wyroku i orzeczenie zgodnie z zagdaniem pozwu
ewentualnie wnidst o uchylenie zaskarzonego wyroku i przekazanie sprawy Sadowi pierwszej instancji do ponownego
rozpoznania.

W odpowiedzi na apelacje pozwana wniosla o oddalenie apelacji wskazujac w uzasadnieniu na trafno$c orzeczenia
Sadu Rejonowego.

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:
Apelacja nie jest zasadna co do rozstrzygniecia zawartego w pkt I. skarzonego wyroku.

W pierwszej kolejnosci nalezy wskazaé, ze Sad I instancji prawidlowo i dokladnie przeprowadzil postepowanie
dowodowe oraz orzekl na podstawie wszystkich prawidlowo zaoferowanych przez strony dowodéw, dokonujac trafnej
ich oceny. Ocena wiarygodnoSci i mocy dowodow zostala przeprowadzona w granicach przystugujacej Sadowi I
instancji z mocy art. 233 § 1 k.p.c. swobody osadu.

Ustalenia faktyczne w sprawie poczynione zostaly na podstawie wszechstronnej analizy dowodéw, ktérych ocena nie
wykazala bledow natury faktycznej, czy logicznej, znajdujac swoje odzwierciedlenie w uzasadnieniu zaskarzonego
orzeczenia. Sad Rejonowy wskazal, jakie fakty uznal za udowodnione, na czym oparl poszczegblne ustalenia. Sad I
instancji wskazal rowniez wnioski, jakie wyprowadzil z dokonanych ustalen, opierajac na nich swoje merytoryczne
rozstrzygniecie, co zostalo zawarte w obszernych, dokladnych i logicznych wywodach uzasadnienia zaskarzonego
orzeczenia.

Ustalenia faktyczne i ich ocene Sad Okregowy przyjal za wlasne, zwracajac uwage, ze nie ma wobec tego potrzeby
procesowej przeprowadzania na nowo w uzasadnieniu tego orzeczenia oceny kazdego ze zgromadzonych dowodow, a
wystarczy odnie$¢ sie do tych ustalen i ocen, ktére zostaly zakwestionowane w apelacji ( por. wyroki Sadu Najwyzszego
z 10 pazdziernika 1998r., III CKN 650/98, z 4 kwietnia 2003r., III CKN 1217/00, z 27 listopada 2003r., I UK 156/03,
z 27 kwietnia 2010r., IT PK 312/09 oraz z 9 lutego 2012r., III CSK 179/11).



W dalszej czeéci nalezy podkreslic, ze sad drugiej instancji rozpoznajacy sprawe na skutek apelacji nie jest zwigzany
przedstawionymi w niej zarzutami dotyczacymi naruszenia prawa materialnego, wiaza go natomiast zarzuty dotyczace
naruszenia prawa procesowego ( uchwala Sagdu Najwyzszego 31 stycznia 2008r., III CZP 49/07), dlatego powolywanie
sie w zarzutach na naruszenie prawa procesowego, ma skutek procesowy tylko do wymienionych w odwolaniu
konkretnych zarzutow naruszenia procedury, z wyjatkiem powodujacych niewazno$¢ postepowania.

Analiza akt sprawy nakazuje stwierdzi¢, ze nie zaszly w toku procedowania Sadu pierwszej instancji jakiekolwiek
okolicznoSci, skutkujace niewaznos$cia postepowania wedtug przestanek tej niewaznosci, wskazanych w treéci przepisu
art. 379 k.p.c.

Sad Okregowy w pelni podziela ustalenia faktyczne i ocene prawna tych ustalenn dokonang przez Sad Rejonowy w
niniejszej sprawie. Nie sa trafne zarzuty powoda naruszenia przez Sad I instancji przepisow prawa materialnego i
procesowego.

Z uwagi na kwestionowanie przez skarzacego przyjetego przez Sad Rejonowy stanowiska, zgodnie z ktérym
powod nie wykazal podstaw odpowiedzialno$ci pozwanego co do zasady, nalezy poczyni¢ ogélne uwagi na temat
odpowiedzialnoéci placéwki leczniczej za szkode wynikajaca z udzielenia $wiadczenia medycznego niezgodnie z
zasadami sztuki lekarskie;j.

Rozstrzygajac o zasadno$ci roszczenia powoda w pierwszej kolejnosci nalezy wskazaé, iz w niniejszej sprawie doszlo
do zbiegu roszczen z tytulu niewykonania lub nienalezytego wykonania zobowiazania i roszczenia z tytulu czynu
niedozwolonego. Zbieg odpowiedzialno$ci zachodzi wtedy, gdy dluznik nie tylko nie wykonuje lub nienalezycie
wykonuje swoje zobowigzania umowne, lecz jednocze$nie narusza nakaz lub zakaz zobowigzujacy go niezaleznie od
istniejacego pomiedzy stronami stosunku prawnego. Jego postepowanie ma wowczas charakter deliktu cywilnego
( por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 28 kwietnia 1964 r., IT CR 540/63, OSNCP 1965, nr 2, poz. 32). W niniejszej
sprawie zaréwno wskazanie podstaw faktycznych roszczenia przez powoda reprezentowanego przez profesjonalnego
pelnomocnika oraz wykazywanie w dalszej czeSci procesu przestanek odpowiedzialno$ci pozwanego zgodnie z
deliktowym rezimem odpowiedzialnoSci przemawialo za przyjeciem i rozwazaniem podstaw odpowiedzialno$ci
pozwanego w oparciu o przepisy art. 415 w zw. z art. 430 k.c. Zauwazy¢ nalezy, ze odpowiedzialno$¢ samodzielnego
publicznego zakladu opieki zdrowotnej na podstawie art. 430 k.c. w zw. z art. 415 k.c. zachodzi tylko wowczas,
gdy spelnione sa wszystkie przestanki tej odpowiedzialnosci deliktowej, a mianowicie: wyrzadzenie szkody przez
personel medyczny, zawinione dzialanie lub zaniechanie tego personelu, normalny zwigzek przyczynowy pomiedzy
tym dzialaniem lub zaniechaniem a wyrzadzona szkoda oraz wyrzadzenie szkody przy wykonywaniu powierzonej
czynnosci.

Tym samym przyjecie odpowiedzialnoSci podmiotu leczniczego na podstawie powyzszego przepisu wymaga
uprzedniego stwierdzenia, iz jego pracownik wyrzadzil szkode w sposob zawiniony i odpowiada z tego tytulu na
zasadach ogdblnych okre§lonych w art. 415 k.c. ( por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 26 stycznia 2011 1. IV CSK 308/10,
OSNC z 2011 1. Nr 10, poz. 116 ).

W niniejszej sprawie bezsporna okolicznoscia jest, iz lekarze udzielajacy powodowi $§wiadczen medycznych w dniach
11 2 grudnia 2015 r. byli w chwili zdarzenia podwladnymi placowki medycznej, w ktorej doszto do zabiegu i stad
wynikalo podporzadkowanie zgodnie z art. 430 k.c.

Kolejna przestanka odpowiedzialnoSci placowki medycznej jest wina podwladnego. Czlonkowi personelu medycznego
mozna przypisaé wine w przypadku wystapienia jednoczeénie obiektywnej i subiektywnej niewlasciwosci
postepowania. Element obiektywny laczy sie z naruszeniem zasad wynikajacych z wiedzy medycznej i do§wiadczenia,
a w jego ramach mieéci sie tzw. blad lekarski, przez ktéry rozumie sie naruszenie obowigzujacych lekarza regul
postepowania, oceniane w kontekscie nauki i praktyki medycznej. Element subiektywny odnosi sie natomiast do
zachowania przez lekarza starannoéci, ocenianej pod katem odpowiedniego standardu postepowania przy przyjeciu



kryterium wysokiego poziomu staranno$ci kazdego lekarza jako jego starannoéci zawodowej. ( por. wyroki Sadu
Najwyzszego: z dnia 10 lutego 2010 r. V CSK 287/09, niepubl. oraz z dnia 18 stycznia 2013 r. IV CSK 431/12 niepubl.).

Niezachowanie wymaganej starannoéci stanowi nieumy$lng posta¢ winy, ktéra wiaze sie z niedbalstwem. Z kolei
niedbalstwo zachodzi, gdy mozliwym bedzie postawienie zarzutu, ze sprawca szkody zachowal sie w sposbb
odbiegajacy od modelu wzorcowego, ujmowanego abstrakcyjnie ( por. Agnieszka Rzetecka-Gil, Komentarz do art.
415 Kodeksu cywilnego Lex Stan prawny 19 wrze$nia 2011 r. ). W przypadku lekarza beda to reguly postepowania,
wypracowanych na gruncie nauki i praktyki medycznej (zob. B. Lewaszkiewicz-Petrykowska, Wina lekarza i zaktadu
opieki za szkody wyrzadzone przy leczeniu, Prawo i Medycyna 1/1999, ). Oceny starannosci, jakiej mozna wymagac
od sprawcy szkody, dokonuje sie odnoszac wzorzec postepowania do okolicznos$ci, w jakich dzialal sprawca szkody.
Dopiero ustalenie, ze w konkretnych okoliczno$ciach sprawca szkody mogl zachowac sie w sposob nalezyty uzasadnia
postawienie mu zarzutu nagannej decyzji.

Na okoliczno$é zgodno$ci dzialania personelu medycznego pozwanego z zasadami postepowania przyjetymi na
gruncie nauki i praktyki medycznej zostal przeprowadzony dowod z opinii bieglego specjalisty choréb wewnetrznych
kardiologa M. T.. Z opinii bieglego jasno wynika, iz personelowi medycznemu pozwanego nie mozna przypisaé
naruszenie regul postepowania przyjetych w nauce i praktyce lekarskiej.

Nie mozna tym samym stwierdzié, iz zachowanie personelu medycznego zwiazane z udzielaniem powodowi §wiadczen
medycznych, a w szczegblno$ci postawionej diagnozy mialyby charakter zawiniony. Czlonkom personelu medycznego
nie mozna bowiem postawi¢ zarzutu, iz nie zachowali sie zgodnie z podwyzszonymi wymogami staranno$ci
wynikajacymi z nauki i praktyki medycznej. Nie bylo podstaw medycznych do hospitalizacji powoda w dniu 1
wrze$nia 2015 r., lub prowadzenia diagnostyki w kierunku wystapienia zawalu serca lub zapalenia ptuc, gdyz powdd
zglaszal jedynie duszno$é¢ spowodowang duszeniem go przez osobe trzecig. Lekarz przeprowadzil prawidlowe badania,
stosownie do zglaszanych przez powoda dolegliwosci i uznal, ze nie ma podstaw do hospitalizacji powoda, co bylo
zgodne z zasadami sztuki medycznej. Ogblny stan powoda w dniu opuszczania szpitala byt dobry.

Natomiast taka hospitalizacja oraz przeprowadzenie wszystkich koniecznych badan w kierunku diagnostyki zawalu
serca nie bylo mozliwe w dniu 2 wrze$nia 2015 r. z uwagi na postepowanie powoda, ktéry samowolnie opuscil placéwke
medyczng. W Swietle zebranego w sprawie materialu dowodowego, a w szczegblnosci dowodu z opinii bieglego nalezy
stwierdzi¢, iz to zachowanie powoda bylo gléwna przyczyna zagrozenia jego zycia i zdrowia.

Przy czym podkresli¢ nalezy, iz opuszczenie przez powoda placowki medycznej nastapilo samowolnie bez zlozenia
stosownego o$wiadczenia w formie pisemnej, co zostalo odnotowane w dokumentacji medycznej. W tej sytuacji
personel medyczny pozwanego postepowal zgodnie z zasadami okre$lonymi w art. 22 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia
30 sierpnia 1991 r. o zakladach opieki zdrowotnej ( tj. Dz. U. 2007.14.89 z p6zn. zm.). W konsekwencji rowniez to
zachowanie nie nosito znamion zawinienia.

Nie mozna réwniez podzieli¢ zarzutow podnoszonych przez strone powodowa, iz szybsze udzielenie pomocy
medycznej powodowi mogloby zapobiec zawalowi. Dowod z opinii bieglego wskazuje, iz z punktu widzenia przyczyn
zawalu serca, szybsze udzielenie pomocy powodowi nie mialoby wplywu na wystapienie zawatu.

Sad Okregowy nie podziela rowniez zarzutéw strony skarzacej dotyczacych wiarygodnoSci wskazanego powyzej
dowodu z opinii bieglego

W ocenie Sadu Okregowego opinia ta jest wiarygodna i moze stanowi¢ podstawe wyjasnienia stanu faktycznego
niniejszej sprawy. Zostala ona oparta na materiale dowodowym zebranym w sprawie. Biegly w spos6b jasny i logiczny
przedstawili tok rozumowania prowadzacy do sformulowanych w opinii wnioskow. Opinia ta spetnia zatem kryteria
wymagane od tego rodzaju dowodu wypracowane w orzecznictwie ( wyrok Sadu Apelacyjnego w Gdansku z dnia 4
pazdziernika 2013 r., I ACa 931/12).



Z powyzszego wzgledu nie bylo rowniez podstaw do dopuszczenia dowodu z opinii innego bieglego, czego domagala
sie strona na etapie postepowania przed Sadem I instancji strona powodowa. W orzecznictwie wskazuje sie, ze samo
niezadowolenie strony z ekspertyzy bieglego sagdowego, nie stanowi podstawy do dopuszczenia dowodu z opinii
kolejnego specjalisty. Rowniez samo przypuszczenie strony, ze kolejna opinia bedzie dla niej korzystna, nie uzasadnia
prowadzenia nowej opinii. Nie uzasadnia prowadzenie kolejnego dowodu z opinii innego bieglego przekonanie strony,
ze "nowa" opinia pozwoli na udowodnienie korzystnej dla niej tezy ( wyrok Sadu Najwyzszego z 18 lutego 19741, sygn.
II CR 5/74, wyrok Sadu Apelacyjnego w Krakowie z dnia 14 kwietnia 2015 r. I ACa 119/15).

Nie mozna podzieli¢ réowniez zasadnoéci zarzutéow dotyczacych prowadzenia sprawy przez Sad Rejonowy
pod nieobecno$¢ powoda. Powdd byl reprezentowany w niniejszej sprawie przez zawodowego pelnomocnika,
ktéry aktywnie bral udzial w posiedzeniach, przedstawial stanowisko strony powodowej oraz odnosit sie do
przeprowadzonych w sprawie dowodéw. Powod byt réwniez przestuchany w charakterze strony. Wszystkie te
okoliczno$ci nie pozwalaja na przyjecie zasadno$ci zarzutu, iz z powyzszego wzgledu zostaly naruszone jakiekolwiek
uprawnienia procesowe powoda.

Zaniezasadny nalezalo uznacé zarzut przekroczenia przez Sad Rejonowy zasady swobodnej oceny dowodow. Zarzut ten
wiaze sie z naruszeniem art. 233 § 1 k.p.c. W ocenie Sadu Okregowego Sad pierwszej instancji prawidlowo ustalil stan
faktyczny sprawy, w oparciu o wszechstronng analize materialu dowodowego, nienaruszajaca przepisu art. 233 § 1
k.p.c. Kwestionowanie dokonanej przez sad oceny dowodéw nie moze polegaé jedynie na zaprezentowaniu wlasnych,
korzystnych dla skarzacego ustalen stanu faktycznego, dokonanych na podstawie wlasnej, korzystnej dla skarzacego
oceny materialu dowodowego ( postanowienie Sadu Najwyzszego z 10 stycznia 2002 r. sygn. II CKN 572/99).
Stwierdzi¢ takze nalezy, iz jezeli z materialu dowodowego sad wyprowadza wnioski logicznie poprawne i zgodne z
do$wiadczeniem zyciowym, to ocena sagdu nie narusza regul swobodnej oceny dowodow i musi sie ostac, choéby w
rownym stopniu, na podstawie tego materialu dawaly sie wysnu¢ wnioski odmienne. Tylko w przypadku, gdy brak
jest logiki w wigzaniu wnioskéw z zebranymi dowodami lub gdy wnioskowanie sadu wykracza poza schematy logiki
formalnej albo, wbrew zasadom do$wiadczenia zyciowego, nie uwzglednia jednoznacznych praktycznych zwiazkow
przyczynowo - skutkowych, to przeprowadzona przez sad ocena dowodéw moze by¢ skutecznie podwazona ( wyrok
Sadu Najwyzszego z 27 wrzeSnia 2002 r. sygn. II CKN 817/00). Apelacja tak wymaganych zarzutdéw nie przedstawia
i nie wykazuje, aby ocena dowodéw oraz oparte na niej wnioski byly dotkniete powyzszymi uchybieniami. Sad
Okregowy nie znalazl podstaw do zakwestionowania dokonanej przez Sad pierwszej instancji oceny dowodow.

Reasumujac, trafnie przyjal Sad Rejonowy, iz brak wykazania przez strone powodowsg zawinionego dzialania
personelu medycznego prowadzil do oddalenia powodztwa niezaleznie od zaistnienia pozostalych przestanek, w tym
ewentualnej szkody po stronie powoda rozumianej jako krzywda.

Z powyzszych wzgledow orzeczono jak w pkt 3 wyroku na podstawie art. 385 k.p.c.

Za czeéciowo zasadne uznano stanowisko powoda zawarte w wniesionym $rodku zaskarzenia co do rozstrzygniecia
Sadu Rejonowego zawartego w pkt II skarzonego wyroku.

Stosownie do art. 102 k.p.c. w wypadkach szczegélnie uzasadnionych sad moze zasadzi¢ od strony przegrywajacej
tylko cze$c¢ kosztow albo nie obciagzac jej w ogole kosztami.

W mysél uksztaltowanego orzecznictwa Sadu Najwyzszego uznanie, ze w danej sprawie zachodzi wypadek szczegoblnie
uzasadniony jest przejawem dyskrecjonalnej wtadzy sadu, a zatem zastosowanie dobrodziejstwa z art. 102 k.p.c. zalezy
od swobodnej oceny sadu. Ocena ta nie moze by¢ jednak dowolna, lecz winna uwzgledniaé okoliczno$ci konkretnego
przypadku (postanowienie Sadu Najwyzszego z dnia 11 lutego 2010 r., I CZ 112/09 oraz z dnia 27 stycznia 2010
r., I CZ 88/09,). Cytowany art. 102 k.p.c. cho¢ nie konkretyzuje pojecia wypadkow szczegdlnie uzasadnionych,
pozostawiajac ich kwalifikacje, przy uwzglednieniu caloksztaltu okolicznoéci danej sprawy, sadowi orzekajacemu,
powinien by¢ zastosowany wowczas, gdy w okoliczno$ciach danej sprawy obciazenie strony przegrywajacej kosztami



procesu przeciwnika byloby razaco niezgodne z zasadami stusznosci ( postanowienie Sadu Najwyzszego z dnia 16
lutego 2011 1., IT CZ 203/10, oraz z dnia 9 lutego 2011 1., VCZ 98/10 ).

W niniejszej sprawie nalezy stwierdzié, iz sytuacja majatkowa strony powodowej jest niewatpliwie trudna, co nie
jest w sprawie sporne. W ocenie Rozstrzygniecie w zakresie kosztow procesu jest nie tylko przejawem dozwolonej
wladzy Sadu, ktore uzasadnione jest okolicznosSciami sprawy ale rowniez znajduje uzasadnienie w orzecznictwie sagdow
powszechnych. Podkreslié jeszcze raz nalezy, ze przepis art. 102 k.p.c. ma charakter dyskrecjonalny. Wprawdzie
kwestia trafno$ci jego zastosowania co do zasady moze by¢ objeta kontrola sadu, niemniej jednak ewentualna zmiana
zaskarzonego orzeczenia o kosztach powinna nastepowaé¢ wyjatkowo w razie stwierdzenia, ze dokonana ocena jest
dowolna, oczywiScie pozbawiona uzasadnionych podstaw ( postanowienia Sadu Najwyzszego z dnia 25 marca 2011
r., IV CZ 136/10, z dnia 15 czerwca 2011 r., V CZ 23/11, z dnia 19 stycznia 2012 r., IV CZ 118/11, z dnia 26 stycznia
2012r., III CZ 10/12).

Sad Okregowy uznal, Ze biorgc pod uwage wskazane okolicznosSci dotyczace sytuacji majatkowej powoda, jego wiek
oraz stan zdrowia nalezalo odstapi¢ od zasady calkowitej odpowiedzialnosci strony powodowej za wynik sprawy i
obcigzy¢ powoda czeécig kosztow procesu w kwocie 500 zl za I instancje na rzecz strony wygrywajace;j.

Z powyzszych wzgledow we wskazanym zakresie orzeczono jak w pkt 2 wyroku na podstawie art. 386 § 1 k.p.c.

Natomiast o kosztach procesu za instancje odwolawcza orzeczono na podstawie art. 102 k.p.c. uznajac, iz w sprawie
zachodzi wypadek szczegdlnie uzasadniony pozwalajacy na nie obcigzanie powoda kosztami. Sytuacja zyciowa powoda
oraz charakter dobr, z ktorymi zwigzane jest dochodzone roszczenie nie pozwalaly ze wzgledu na zasady shusznos$ci
na obcigzenie strony przegrywajgcej kosztami procesu.

Jednocze$nie z uwagi na nieprawidlowe okre§lenie strony pozwanej, nalezalo na podstawie art. 350 § 3 k.p.c.
sprostowac w tym zakresie wyrok Sadu Rejonowego.

Malgorzata Kasztelan Beata Grzybek Ewa Dobrzynska-Murawka



