Sygn. akt I ACa 310/19

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 7 kwietnia 2020 r.

Sad Apelacyjny w Poznaniu I Wydzial Cywilny

w skladzie:

Przewodniczqcy — Sedzia: Jacek Nowicki

Sedziowie: Mikolaj Tomaszewski (spr.)

Elzbieta Fijatkowska

Protokolant: starszy sekretarz sqdowy Sylwia Wozniak
po rozpoznaniu w dniu 4 marca 2020 r. w Poznaniu

na rozprawie

sprawy z powodztwa M. K., Rzecznika Praw Pacjenta dzialajacego na rzecz M. K.
przeciwko (...) Zespolowi (...)

w P.

o zaplate

na skutek apelacji powodki, pozwanego i Rzecznika Praw Pacjenta
od wyroku Sadu Okregowego w Poznaniu

z dnia 16 stycznia 2019 r. sygn. akt I C 2318/14

I. prostuje rubrum zaskarzonego wyroku w ten sposob, ze po slowach ,,;z powbddztwa M. K.” dodaje slowa ,,i Rzecznika

Praw Pacjenta dzialajacego na rzecz M. K.” oraz pomija slowa ,,przy uczestnictwie Rzecznika Praw Pacjenta”;

II. zmienia zaskarzony wyrok:

a) wpunkcie 2 w ten tylko sposdb, ze zasadzona od pozwanego na rzecz powddki kwote obniza do 100.000 (sto tysiecy)
zlotych z ustawowymi odsetkami za op6znienie od dnia 1 lutego 2014r. do dnia zaplaty, a w pozostalym zakresie

powodztwo M. K. o zadoSéuczynienie oddala;

b) uchylajac punkt 3 i umarzajac w tym zakresie postepowanie;
¢) w punkcie 5 czeSciowo, w ten sposob, ze:

1) z powodztwa Rzecznika Praw Pacjenta dzialajacego na rzecz M.
K. zasgdza od pozwanego na rzecz M. K.

50.000 zlotych( piec¢dziesiat tysiecy);



2) zasadza od pozwanego na rzecz powodki za okres od 1 wrze$nia 2014r. do
dnia 30 listopada 2014r. rente w wysoko$ci 8.770zlotych (osiem tysiecy
siedemset siedemdziesiat) miesiecznie, ptatna do 10 dnia miesiaca, z
ustawowymi odsetkami za opdZnienie w przypadku opdznienia w
platnosci;

3) zasadza od pozwanego na rzecz powddki 60.372 zl (szeSédziesiat tysiecy
trzysta siedemdziesiat dwa) z ustawowymi odsetkami za op6znienie:

- od kwoty 12.448,44 zlotych od 1 lutego 2014r. do dnia zaplaty;

- od kwoty 47.923,56 zlotych od 14 pazdziernika 2014r. do dnia zaplaty;

4) uchyla rozstrzygniecie co do oddalenia powo6dztwa o rente za okres od 1
grudnia 2014r. do dnia 15 stycznia 2019r. i umarza w tym zakresie
postepowanie;

d) w punkcie 6 kosztami postepowania obciaza w caloSci pozwanego;

e) w punkcie 7 zasadza od pozwanego na rzecz powodki 7.200zlotych tytulem zwrotu kosztéow zastepstwa
procesowego;

ITI. w pozostalym zakresie oddala apelacje;

IV. znosi miedzy powo6dka i pozwanym koszty postepowania apelacyjnego;

V. odstepuje od obciazenia powddki kosztami sgdowymi w postepowaniu apelacyjnym.
Mikolaj Tomaszewski Jacek Nowicki Elzbieta Fijalkowska

Powodka M. K. domagata sie:

1) zasadzenia od pozwanego (...) Zespotu (...) w P. kwoty 104 161,98 z} tytulem odszkodowania wraz z odsetkami od
kwoty 56 238,42 z} od dnia 1 lutego 2014 roku, a od kwoty 47 923,56 zl od dnia doreczenia pozwu do dnia zaplaty;

2) zasadzenia od pozwanego na rzecz powodki kwoty 296 000,00 zt wraz z odsetkami od dnia 1 lutego 2014 roku do
dnia zaplaty tytulem zado$éuczynienia;

3) zasadzenia od pozwanego na rzecz powodki renty w kwocie 8 770,00 zl miesiecznie, platnej do 10- go dnia kazdego
miesiaca do rak powodki wraz z odsetkami w przypadku op6Znienia w platnosci kazdej z rat;

4) ustalenia odpowiedzialno$ci pozwanego na przyszlo$¢ za mogace wystapic kolejne skutki operacji przeprowadzonej
w pozwanym szpitalu.

Pozwany wniost o oddalenie powodztwa w caloSci i zasadzenie od powodki na jego rzecz kosztow procesu, w tym
kosztow zastepstwa procesowego wedlug norm przepisanych.



Pismem z dnia 6 listopada 2015 roku Rzecznik Praw Pacjenta wstapil do sprawy.

Na rozprawie w dniu 25 listopada 2015 roku oraz w piSmie z dnia 23 maja 2016 roku Rzecznik Praw Pacjenta wniost
o zasadzenie na rzecz powodki kwoty 50 000,00 z} tytulem zado$¢éuczynienia za naruszenie praw pacjenta.

W pismie z dnia 10 czerwca 2016 roku powodka w caloéci poprala stanowisko Rzecznika Praw Pacjenta i uznala za
shuszne rozszerzenie powodztwa.

Pozwany wniost o oddalenie wniosku Rzecznika Praw Pacjenta o zasadzenie na rzecz powddki kwoty 50 000,00 zi
tytulem naruszenia praw pacjenta. Wyrokiem z dnia16 stycznia 2019r. Sad Okregowy w Poznaniu:

1. Zasadzil od pozwanego na rzecz powddki tytulem odszkodowania kwote 43.789,98 zl z ustawowymi odsetkami od
dnia 1 lutego 2014r. do dnia 31 grudnia 2015r. oraz z ustawowymi odsetkami za op6Znienie od dnia 1 stycznia 2016r.
do dnia zaplaty.

2. Zasadzil od pozwanego na rzecz powodki tytulem zado$éuczynienia kwote 200.000 zt z ustawowymi odsetkami
od dnia

1 lutego 2014r. do dnia 31 grudnia 2015r. oraz z ustawowymi odsetkami za opdznienie od dnia 1 stycznia 2016r. do
dnia zaplaty.

3. Zasadzil od pozwanego na rzecz powodki rente w kwocie 3.739 zl (platna do 10-go kazdego miesiaca z ustawowymi
odsetkami za opdznienie w przypadku op6znienia w platnosci.

4. Ustalil odpowiedzialno$¢ pozwanego w stosunku do powodki, za skutki operacji z dnia 28 lipca 2013r. mogace
wystapi¢ w przyszloSci.

5. Oddalil powddztwo w pozostalym zakresie.

6. Kosztami postepowania obciazyl strony stosunkowo w ten sposob, ze pozwanego w 57%, a powddke w 43%.
7. Zasadzil od pozwanego na rzecz powo6dki 1.010,38 zt tytulem kosztéw zastepstwa procesowego.

8. Nakazal $ciagna¢ od pozwanego na rzecz Skarbu Panistwa (Sad Okregowy w Poznaniu) kwote:

a) 14.403,90 z} tytulem oplaty od pozwu,

b) 6.069,75 zl tytulem opinii bieglych.

9. Kosztami procesu w pozostalym zakresie obciazyt Skarb Panstwa.

W motywach rozstrzygniecia Sad Okregowy wskazal, ze Szpital (...) w P. jest wewnetrzna jednostka (...) Zespolu
(...) w P.. Powodka M. K. w dniu 28 sierpnia 2013 roku, po skierowaniu udzielonym przez ginekologa, zostala
poddana zabiegowi operacyjnemu w Szpitalu (...) przy ul. (...) w P.. Przy wstepnym rozpoznaniu stwierdzono u
powddki niezlosliwy nowotwor jajnika i przyjeto ja do szpitala. Rodzaj operacji okreslono jako ,wyciecie prawych
przydatkéw”. Podczas operacji wykonywanej przez dr A. K. powodce usunieto jednak takze macice oraz lewy jajnik.
W protokole operacyjnym zabieg okreslono jako ,proste wyciecie macicy”. Zabieg ten spowodowal ubezplodnienie
powddki. Powddka nie wyrazila zgody na operacje w takim ksztalcie. Wykonana operacja spowodowala u powo6dki
ostry stan zapalny. Wymagat on podania antybiotyku i dlugotrwalej rekonwalescencji pooperacyjnej. W czasie pobytu
w szpitalu powodka wielokrotnie skarzyla sie na dolegliwo$ci bélowe i bardzo zle samopoczucie.

W szpitalu doznala takze ataku kolki zélciowe;j.

Po wypisaniu ze szpitala powddka nadal cierpiala z powodu silnego bolu i plamienia z drég rodnych. Ponadto
wykonany zabieg spowodowal powstanie przetoki pecherzowo — pochwowej skutkujacej bezwiednym wyciekiem



moczu przez pochwe, co zostalo stwierdzone w dniu 24 wrze$nia 2013 roku na oddziale urologicznym. Do tego
czasu powoddka z powodu objawow zmuszona byla do przyjmowania lekéw przepisanych przez lekarza rodzinnego
oraz ginekologa (NOLIcin, D., F. A.). Pow6dke poinformowano réwniez o konieczno$ci przeprowadzenia kolejnej
operacji w celu naprawienia przetoki. Zgodnie z zaleceniami urologdéw, taki zabieg nie mog} zosta¢ przeprowadzony
natychmiast, lecz stan pacjentki po usunieciu macicy wymagat uplywu okreélonego przez lekarzy okresu czasu.
Powddka przyjmowala takze antybiotyk z uwagi na wykrycie zakazenia w badaniach przeprowadzonych 4 pazdziernika
2013 roku z powodu ropnej wydzieliny z rany i krwawigcej wydzieliny z pochwy.

Zabieg naprawczy droga dopochwowa wykonano dopiero 5 grudnia 2013 roku. Stan powo6dki wymagat jednak kolejnej
operacji naprawczej, ktdra przeprowadzono metoda laparoskopowa w dniu 15 kwietnia 2014 roku. Ten zabieg takze
okazal sie nieskuteczny.

Powddka ponownie byta hospitalizowana w (...) Zespole (...) w P. w okresie od 14 kwietnia 2014 roku do 19 kwietnia
2014 roku zrozpoznaniem: przetoka pecherzowo — pochwowa. W trakcie pobytu przeprowadzono leczenie operacyjne.

Kolejno powoddka przebywala na Oddziale Ginekologii Operacyjnej (...) Publicznego Szpitala (...) w L. w terminie od
12 sierpnia 2014 roku do 1 wrze$nia 2014 roku z rozpoznaniem: przetoka pecherzowo- pochwowa, stan po wycieciu
macicy z przydatkami. W trakcie pobytu zastosowano leczenie operacyjne.

Powddka przed wykonaniem zabiegu w Szpitalu (...) leczona byla ginekologicznie. W 1999 roku przebyla poronienie,
a w 2000 roku stwierdzono u niej torbiele endometriodalne obu jajnikow i jedna surowicza jajnika prawego
zweryfikowane badaniem histopatologicznym §r6doperacyjnym oraz cztery male mie$niaki macicy. W trakcie pobytu
w szpitalu wycieto mie$niaki macicy oraz cze$ciowo obustronnie jajniki. W 2006 roku wykonano natomiast u powodki
wylyzeczkowanie diagnostyczne macicy.

Zabieg operacyjny prostego wyciecia macicy z dnia 28 sierpnia 2013 roku zostal wykonany z punktu widzenia
technicznego prawidlowo. Natomiast postepowanie okolooperacyjne byl nieprawidlowy. Nieprawidlowy byl brak
zastosowania u powddki profilaktyki antybiotykowej okolooperacyjnej w bolusie na 30 minut przed cieciem skory
lub przedluzonej trwajacej 48 godzin, a rozpoczetej w trakcie zabiegu operacyjnego. Wystapienie przetoki pochwowo
— pecherzowej u pacjentek po wielokrotnych interwencjach w miednicy mniejszej (jak u powddki), implikowato
podwyzszone ryzyko tego powiklania, w zwigzku

z mozliwoS$cig uszkodzenia surowicowki pecherza moczowego przy uwalnianiu zrostéw. Powddce nie udzielono na
formularzu $wiadomej zgody na zabieg informacji na ten temat. Powdédka nie miala wiedzy jakie byly wyjSciowe
plany operacyjne pozwanego w stosunku do niej, jak réwniez na co wyrazila zgode. Obraz jaki opisano w protokole
operacyjnym upowaznial do wyciecia lewego i prawego jajnika, natomiast poszerzenie zakresu zabiegu operacyjnego
o macice bylo niczym nieumotywowane. Rowniez w trakcie zabiegu nie wydarzylo sie nic, co legitymizowaloby taki
sposbb postepowania.

Z protokolu operacyjnego wynika, iz po ujawnieniu sie nowego stanu w polu operacyjnym, przeprowadzono
konsultacje z innym lekarzem tej samej specjalnosci, jednak jej wynik nie zostal nigdzie zapisany. W historii choroby
powddki brak jest réwniez opisu zakresu zmiany zabiegu operacyjnego, a takze brak jest zapisu, ze z powodka
przeprowadzono rozmowe o sytuacji w trakcie zabiegu operacyjnego, ktora stala sie przestanka do zmiany zakresu
zabiegu operacyjnego.

W zwigzku z zabiegiem wykonanym w Szpitalu (...) w P. w dniu 28 sierpnia 2013 roku w okresie od 10 wrze$nia 2013
roku do 9 kwietnia 2014 roku powodka poniosta koszty §rodkéw higienicznych, masci oraz badan w tacznej kwocie 1
827,02 zl. Powddka byla zmuszona do korzystania z pieluchomajtek, a to z uwagi na uszkodzona przetoke pecherzowo
— pochwowa.

Przed operacjg powodka pracowala na podstawie umowy zlecenia w firmie (...) Sp. z 0.0., a jej Srednie wynagrodzenie
wynosilo ok. 3 739,00 zl miesiecznie.



Z uwagi na stan zdrowia powo6dka nie mogla pracowaé, dlatego w dniu 20 lutego 2014 roku rozwigzano z nig umowe
zlecenia na mocy porozumienia stron.

Decyzja z dnia 25 kwietnia 2014 roku wydang przez Kierownika O$rodka Pomocy (...) w M. (z up. Burmistrza)
przyznano powodce za okres od 1 kwietnia 2014 roku do dnia 31 lipca 2014 roku zasilek okresowy w kwocie 381,60 zl.,
natomiast decyzja z dnia 16 maja 2014 roku wydang przez Kierownika Osrodka Pomocy (...) w M. (z up. Burmistrza)
przyznano powodce zasilek celowy w wysokoSci 243,84 zl na pokrycie czesci lub caloéci kosztow lekéw i leczenia.
Nastepnie decyzja z dnia 9 czerwca 2014 roku wydang przez starszego specjaliste pracy socjalnej (z up. Burmistrza)
przyznano powodce zasitek celowy w kwocie 184,80 zl z przeznaczeniem na pokrycie czeéci lub catoéci kosztow lekow
i leczenia, zasilek celowy w kwocie 250,00 zl na dofinansowanie oplat za energie elektryczna oraz zasilek celowy w
kwocie 250,00 zl na zaspokojenie biezacych potrzeb. Decyzja z dnia 11 czerwca 2014 roku wydana przez starszego
specjaliste pracy socjalnej ( z up. Burmistrza) przyznano powo6dce takze Swiadczenie pieniezne na zakup positku lub
zywnoSci w kwocie 150,00 zl miesiecznie od dnia 1 maja 2014 roku do dnia 31 lipca 2014 roku.

W zwiazku z trudna sytuacja finansowa powodka miala rowniez zalegloéci w splatach swoich zobowiazan kredytowych,
co powodowalo u niej dodatkowy stres. Zdarzalo sie tak, ze powodka zapozyczata sie u rodziny, znajomych, by nie
narazac¢ sie na kierowanie spraw na droge postepowan sagdowych i na dodatkowe koszty z tym zwigzane.

Powodka jest osoba samotnie wychowujaca corke, ktéra w momencie przeprowadzenia u powodki zabiegu miata
9 lat. W zwiazku z operacja powo6dka zrezygnowala z prowadzenia Zycia towarzyskiego, krepowalo ja nietrzymanie
moczu i konieczno$é noszenia pieluchomajtek. Powodka ograniczyta swoja aktywno$¢ do czynnos$ci zwigzanych z
utrzymaniem domu oraz zapewnieniem bytu sobie i dziecku, tj. konieczne zakupy, wizyty u lekarza, odwozenie dziecka
do szkoly. W zwigzku z poszerzeniem zabiegu powo6dka jest zmuszona rowniez przyjmowac tabletki hormonalne.

Pismem z dnia 13 stycznia 2014 roku powddka wezwala pozwanego do zaplaty na jej rzecz kwoty 56 238,42 z} tytulem
odszkodowania oraz kwoty 300 000,00 zl tytulem zado$c¢uczynienia za doznang krzywde.

Pismem z dnia 30 stycznia 2014 roku pozwany poinformowat powddke, ze zgloszone przez nig roszczenie jest w calo$ci
bezzasadne.

W dniu 24 lipca 2014 roku ubezpieczyciel pozwanego przyznal powodce kwote 4 000,00 zl zado$éuczynienia za
doznang krzywde.

W oparciu o powyzsze ustalenia Sad Okregowy uznal, iz powddztwo zasluguje na cze$ciowe uwzglednienie.

W toku niniejszego postepowania powodka domagala sie zasadzenia odszkodowania, zado$éuczynienia oraz renty, a
takze ustalenia odpowiedzialnoSci pozwanego na przyszlo$¢ z uwagi na blad medyczny, do ktorego doj$¢ mialo pod
czas operacji przeprowadzonej w Szpitalu (...) w P. w dniu 28 sierpnia 2013 roku. Ponadto powédka domagata sie
zado$éuczynienia za naruszenie praw pacjenta.

Pozwany w toku postepowania zaprzeczal natomiast, ze doszlo do jakiegokolwiek bledu medycznego w trakcie pobytu
powddki w Szpitalu (...) w P.. W ocenie pozwanego wszelkie $wiadczenia wykonane u powddki wykonane zostaly
zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy medyczne;j.

Z uwagi wiec na stanowisko strony pozwanej, rzecza Sadu bylo ostatecznie ustalenie, czy doszlo do bledu medycznego
w leczeniu powodki oraz do aruszenia pacjenta, a takze ewentualnie jakie kwoty odszkodowania i zado$c¢uczynienia
beda adekwatne w zwiazku z doznanym przez powddke urazem i naruszeniem praw pacjenta.

Zgodnie z art. 415 k.c. kto z winy swej wyrzadzil drugiemu szkode, obowigzany jest do jej naprawienia.

W literaturze prawniczej i orzecznictwie sadoéw powszechnych wskazuje sie, ze o bledzie medycznym mozemy mowié
w sytuacji, w ktorej dzialanie lub zaniechanie dzialania jest sprzeczne z aktualnym poziomem wiedzy i praktyki
medycznej. Zatem blad lekarski stanowi naruszenie obowiazujacych lekarza regul postepowania, wypracowanych na



podstawie nauki i praktyki medycznej, lecz jednocze$nie podkres$lenia wymagal fakt, iz blad lekarski sam przez sie
nigdy nie pociaga za soba odpowiedzialnoSci, a jego stwierdzenie nie decyduje jeszcze automatycznie o powstaniu
odpowiedzialno$ci cywilnej

Na blad medyczny musza sktadac sie nastepujace elementy: postepowanie niezgodne z powszechnie uznanym stanem
wiedzy medycznej, wina nieumy$lna (tzw. lekkomys$lno$¢ lub niedbalstwo) lekarza, ujemny skutek popelionego
bledu, zwiazek przyczynowy miedzy popelionym bledem, a ujemnym skutkiem postepowania leczniczego w postaci
$mierci pacjenta, uszkodzenia ciala lub rozstroju zdrowia. Przy czym zachowanie lekarza przy dokonywaniu zabiegu
medycznego powinno zosta¢ poddane ocenie z punktu widzenia fachowoéci. Te za$ wyznaczaja kwalifikacje lekarza
(specjalizacja, stopien naukowy), posiadanie do$wiadczenia ogblnego przy wykonywaniu okre$lonych zabiegow
medycznych, charakter i zakres doksztalcania sie w poglebianiu wiedzy medycznej i poznawaniu nowych metod
leczenia. O zawinieniu lekarza moze zdecydowac nie tylko zarzucenie mu braku wystarczajacej wiedzy i umiejetnoSci
praktycznych, odpowiadajacych aprobowanemu wzorcowi nalezytej starannosci, ale takze niezreczno$¢ i nieuwaga
przeprowadzanego zabiegu, jezeli oceniajac obiektywnie nie powinny one wystapi¢ w konkretnych okoliczno$ciach.

Zgodnie natomiast z art. 8 ustawy z dnia z dnia 6 listopada 2008 r.(Dz.U. z 2017 r. poz. 1318) o prawach pacjenta
i Rzeczniku Praw Pacjenta pacjent ma prawo do $§wiadczen zdrowotnych udzielanych z nalezyta staranno$cia przez
podmioty udzielajace $wiadczen zdrowotnych w warunkach odpowiadajacych okreslonym w odrebnych przepisach
wymaganiom fachowym i sanitarnym. Przy udzielaniu §wiadczen zdrowotnych osoby wykonujace zawod medyczny
kieruja sie zasadami etyki zawodowej okreslonymi przez wlaéciwe samorzady zawodo6w medycznych.

Natomiast na podstawie art. 16 oraz art. 18 ust. 1i 2 w zw. z art. 9 ust. 2 w/w ustawy pacjent ma prawo do wyrazenia
zgody na udzielenie okre$lonych $swiadczen zdrowotnych lub odmowy takiej zgody, po uzyskaniu informacji

o stanie swojego zdrowia. W przypadku zabiegu operacyjnego albo zastosowania metody leczenia lub diagnostyki
stwarzajacych podwyzszone ryzyko dla pacjenta, zgoda powinna by¢ wyrazona w formie pisemnej. Podkresli¢ nalezy,
ze powyzsze przepisy nie dotycza tylko formy zgody, ale zgody w ogdlnosci na zabiegi stwarzajacej podwyzszone
ryzyko. W takim wypadku nie wystarczy zgoda dorozumiana lub tym bardziej milczenie (brak sprzeciwu) pacjenta.
Wskazania wymaga, ze w wyzej przytoczonych przepisach mowa jest o obowigzku udzielenia pacjentowi informacji
przystepnej, tj. przede wszystkim zrozumialej i dostosowanej do potrzeb konkretnego pacjenta.

W celu ustalenia prawidlowosSci procesu leczenia powddki Sad dopuscit dowdd z opinii bieglych z dziedziny
ginekologii, urologii, psychologii i medycyny sadowej jako, ze okolicznoSci istotne dla rozstrzygniecia w tym zakresie
wymagaly wiedzy specjalnej. Z opinii bieglych wprost wynika, ze zabieg operacyjny prostego wyciecia macicy z
dnia 28 sierpnia 2013 roku zostal wykonany z punktu widzenia technicznego prawidlowo. Natomiast postepowanie
okolooperacyjne byt nieprawidtowy. Nieprawidlowy byl brak zastosowania u powddki profilaktyki antybiotykowe;j
okolooperacyjnej w bolusie na 30 minut przed cieciem skory lub przedluzonej trwajacej 48 godzin, a rozpoczetej
w trakcie zabiegu operacyjnego. Wystapienie przetoki pochwowo — pecherzowej u pacjentek po wielokrotnych
interwencjach w miednicy mniejszej (jak u powodki), implikowalo podwyzszone ryzyko tego powiklania, w zwigzku z
mozliwo$cig uszkodzenia surowicowki pecherza moczowego przy uwalnianiu zrostow.

Powodce w ogole nie udzielono na formularzu $§wiadomej zgody na zabieg informacji na w/w temat.

Powodka nie miala wiedzy jakie byly wyj$ciowe plany operacyjne pozwanego w stosunku do niej, jak réwniez na co
wyrazila zgode. W aktach sprawy brak jest formularza $wiadomej zgody powodki na zabieg operacyjny, ktéremu miata
by¢ poddana powodka w dniu 28 sierpnia 2013 roku. Zgodnie natomiast z art. 31 ust. 1 ustawy z dnia z dnia 5 grudnia
1996 1. (Dz.U.Z 2018 1. poz. 617) ustawy o zawodzie lekarza i lekarza dentysty lekarz ma obowiazek udziela¢ pacjentowi
lub jego ustawowemu przedstawicielowi przystepnej informacji o jego stanie zdrowia, rozpoznaniu, proponowanych
oraz mozliwych metodach diagnostycznych, leczniczych, dajacych sie przewidzie¢ nastepstwach ich zastosowania albo
zaniechania, wynikach leczenia oraz rokowaniu. Zgodnie natomiast z art. 34 ust. 1 w/w/ ustawy lekarz moze wykonaé
zabieg operacyjny albo zastosowac¢ metode leczenia lub diagnostyki stwarzajaca podwyzszone ryzyko dla pacjenta, po
uzyskaniu jego pisemnej zgody.



W dalszej kolejnoéci podaé trzeba, ze obraz jaki opisano w protokole operacyjnym upowaznial do wyciecia lewego i
prawego jajnika, natomiast poszerzenie zakresu zabiegu operacyjnego o macice bylo niczym nieumotywowane.

Roéwniez w trakcie zabiegu nie wydarzylo sie nic, co legitymizowaloby taki sposéb postepowania. Z protokolu
operacyjnego wynika, iz po ujawnieniu sie nowego stanu w polu operacyjnym, przeprowadzono konsultacje z innym
lekarzem tej samej specjalnosci, jednak jej wynik nie zostal nigdzie zapisany.

W historii choroby powddki brak jest rowniez opisu zakresu zmiany zabiegu operacyjnego, a takze brak jest zapisu, ze
z powddka przeprowadzono rozmowe o sytuacji w trakcie zabiegu operacyjnego, ktora stala sie przestanka do zmiany
zakresu zabiegu operacyjnego.

Pogorszenie stanu zdrowia powddki i zaistniale u niej powiklania sg zwiazane z faktem, iz wykonano zabieg wyciecia
macicy. Gdyby bowiem ograniczono sie (nawet) do wyciecia dwdch jajnikow, wowcezas nie doszloby do przetoki
pecherzowo — pochwowej. Przetoka pecherzowo — pochwowa moze by¢ uznana za typowe powiklanie zabiegu wycieci
macicy

u osoby po kilkukrotnych operacjach w obrebie miednicy mniejszej, ale na ten temat pacjenta winna byc
poinformowana. W niniejszej sprawie nie udzielono powodce takich informacji.

7 powyzszej opinii wprost wynika, ze placowka medyczna dopuscila sie zaniedban w leczeniu powddki, jak réwniez
zaniedban w zakresie poinformowania powo6dki o sposobie leczenia i jego zakresie, dlatego tez zasadne bylo
dochodzenie w niniejszej sprawie odszkodowania i zado$éuczynienia.

Podstawe prawna roszczenia o zado$éuczynienie w zakresie btedu w sztuce lekarskiej stanowia przepisy art. 445 § 1
k.c. w zw. z art. 444 § 1 zd. 1 k.c. Zgodnie z nimi w razie uszkodzenia ciala lub wywolania rozstroju zdrowia sad moze
przyznaé poszkodowanemu odpowiednia sume tytutem zado$cuczynienia pienieznego za doznana krzywde.

Zados$éuczynienie stanowi forme rekompensaty pienieznej z tytutu szkody niemajatkowej, tj. krzywdy rozumianej jako
ujemne przezycia zwigzane
z cierpieniami psychicznymi i fizycznymi pokrzywdzonego.

Ustalajac wysoko$¢ zado$cuczynienia nalezy mie¢ na uwadze wiek poszkodowanego, rodzaj i rozmiar doznanych
obrazen, stopien i rodzaj cierpien fizycznych i psychicznych, intensywnos$é (natezenie, nasilenie) i czas trwania tych
cierpien, nieodwracalno$¢ nastepstw uszkodzenia ciala lub wywolania rozstroju zdrowia, niemozno$¢ wykonywania
zawodu, uprawiania sportow, rodzaj dotychczas wykonywanej pracy przez poszkodowanego, ktory powoduje
niemozno$¢ dalszego jej kontynuowania, konieczno$é korzystania ze wsparcia innych, w tym najblizszych, przy
prostych czynno$ciach zZycia, koniecznoé¢ przedstawiania przez sume zado$Cuczynienia odczuwalnej wartosci
ekonomicznej, przynoszaca poszkodowanemu réwnowage emocjonalng, naruszona przez doznane cierpienia
psychiczne - nie bedacej jednakze warto$cia nadmierna

w stosunku do doznanej krzywdy, co wynika z kompensacyjnego charakteru zado$éuczynienia, ewentualne wynikajace
z uszkodzenia ciala ograniczenie wydolnoSci pracy i utrudnienia w jej wykonywaniu, indywidualne wlasciwosci i
subiektywne odczucia osoby pokrzywdzonej, jesli beda istotne na tle konkretnej sprawy. Zgodnie z treécig art. 445 ke,
zado$éuczynienie winno by¢ "odpowiednie". Z istoty tego unormowania i natury krzywdy, suma przyznana tytulem
zado$Cuczynienia musi sila rzeczy by¢ przyblizonym ekwiwalentem doznanych cierpien psychicznych i fizycznych, a
wiec musi by¢ utrzymana w rozsgdnych granicach, odpowiadajacych aktualnym warunkom zycia i przecietnej stopie
zyciowej spoleczenstwa ( 2001.05.10 wyrok Sadu Apelacyjnego w Lublinie IT AKa 81/01 OSA 2001/12/96)

Podnies¢ takze trzeba, iz zado$éuczynienie ma mie¢ charakter kompensacyjny i nie moze mie¢ jedynie charakteru
symbolicznego, ale tez nie moze by¢ nadmierne w stosunku do krzywdy i by¢ zrédlem nieuzasadnionej korzysci
majatkowe;j.

Wskaza¢ nalezy w tym miejscu za Sagdem Najwyzszym, iz pojecie ,sumy odpowiedniej", uzyte w art. 445 § 1 k.c., w
istocie ma charakter niedookreslony, niemniej jednak w judykaturze wskazane sa kryteria, ktérymi nalezy sie kierowac



przy ustalaniu wysokoS$ci zadoécuczynienia. Zadoécuczynienie ma mieé przede wszystkim charakter kompensacyjny,
wobec czego jego wysoko$¢ nie moze stanowié¢ zaplaty symbolicznej, lecz musi przedstawiac¢ jaka$ ekonomicznie
odczuwalng warto$¢. Jednocze$nie wysoko$¢ ta nie moze by¢ nadmierng w stosunku do doznanej krzywdy, ale musi
by¢ "odpowiednia" w tym znaczeniu, ze powinna by¢ - przy uwzglednieniu krzywdy poszkodowanego - utrzymana
w rozsadnych granicach, odpowiadajacych aktualnym warunkom i przecietnej stopie zyciowej spoleczenstwa.”
Zadoséuczynienie nie jest kara, lecz sposobem naprawienia krzywdy. Chodzi tu o krzywde ujmowang jako cierpienie
fizyczne, a wiec bol i inne dolegliwo$ci oraz cierpienia psychiczne, czyli negatywne uczucia przezywane w zwiazku
z cierpieniami fizycznymi lub nastepstwami uszkodzenia ciala, czy rozstroju zdrowia w postaci np. zeszpecenia,
wylgczenia z normalnego zycia itp. Celem zado$céuczynienia jest przede wszystkim zlagodzenie tych cierpien. Winno
ono mie¢ charakter caloSciowy i obejmowaé wszystkie cierpienia fizyczne i psychiczne, zar6wno juz doznane, jak i te,
ktdre zapewne wystapia w przyszlosci (a wiec prognozy na przyszlo$é). Przy ocenie wiec "odpowiedniej sumy" nalezy
bra¢ pod uwage wszystkie okoliczno$ci danego wypadku, majace wplyw na rozmiar doznanej krzywdy.

Wobec powyzszego zadaniem Sadu bylo ustalenie jaka kwota zado$éuczynienia bedzie adekwatna w obliczu cierpien
fizycznych i psychicznych doznanych przez powodke w skutek operacji.

Nieprawidlowe przeprowadzenie zabiegu operacyjnego w dniu 28 sierpnia 2013 roku w Szpitalu (...) w P. niewatpliwie
wywolaly u powddki uszkodzenie ciala, jak i rozstr6j zdrowia w rozumieniu przywolanej regulacji. Wyraznie
bowiem zaznaczy¢ nalezy, ze powddka zostala przyjeta na oddziat celem przeprowadzenia zabiegu wyciecia prawych
przydatkéw. Podezas operacji wykonywanej przez dr A. K. powodce usunieto jednak takze macice oraz lewy jajnik.

W protokole operacyjnym zabieg okre$lono jako ,proste wyciecie macicy”. Jak wynika z opinii bieglych obraz jaki
opisano w protokole operacyjnym upowaznial do wyciecia lewego i prawego jajnika, natomiast poszerzenie zakresu
zabiegu operacyjnego o macice bylo niczym nieumotywowane. Rowniez w trakcie zabiegu nie wydarzylo sie nic,
co legitymizowaloby taki sposob postepowania. Jednocze$nie w wyniku zabiegu doszlo do uszkodzenia przetoki
pecherzowo — pochwowej, co spowodowalo u powddki niewatpliwie wstydliwy problem z nietrzymaniem moczu.
Problem ten trwal az rok, albowiem dopiero w sierpniu 2014 roku powddka zostala poddana ostatniemu zabiegowi w
tym zakresie. Dodatkowo zaznaczy¢ nalezy, ze powddka obecnie musi przyjmowac tabletki hormonalne, co prowadzi
do ogolnego zlego samopoczucia. Jednocze$nie w tym miejscu zaznaczenia wymaga, ze powddka nie wspolpracowata
z bieglym psychologiem i dlatego tez nie byt on w stanie sporzadzi¢ opinii. Tym samym twierdzenia powodki zwigzane
z obnizonym nastrojem po przeprowadzonym zabiegu nie mogly w zaden spos6b zostac¢ zweryfikowane. Jednocze$nie
brak jest w aktach sprawy dowodéw na okolicznoéé, ze powodka planowala jeszcze zajéé w cigze i mie¢ dzieci. Zaden
ze $wiadkow zeznajacych w niniejszej sprawie nie potwierdzit tej okolicznoSci.

Odnoszac sie do kwestii zadoSéuczynienia za naruszenie praw pacjenta, to wskazac trzeba, ze podstawa tego roszczenia
jest art. 4 w/w ustawy o prawach pacjenta w zw. z art. 448 k.c. Zgodnie z w/w art. 4 ust. 1 w razie zawinionego
naruszenia praw pacjenta sad moze przyznaé poszkodowanemu odpowiednia sume tytulem zado$éuczynienia
pienieznego za doznana krzywde na podstawie art. 448 Kodeksu cywilnego. Zgodnie natomiast z art. 448 k.c. w razie
naruszenia dobra osobistego sad moze przyznaé¢ temu, czyje dobro osobiste zostalo naruszone, odpowiednig sume
tytulem zado$¢uczynienia pienieznego za doznang krzywde lub na jego zadanie zasadzi¢ odpowiednig sume pieniezna
na wskazany przez niego cel spoleczny, niezaleznie od innych §rodkéw potrzebnych do usuniecia skutkéw naruszenia.
Przepis art. 445 § 3 stosuje sie.

Niektore prawa pacjenta sa w bardzo Scisly sposob powiazane z procesem leczenia, nakladaja okre$lone obowiazki
na podmiot udzielajacy $wiadczenn zdrowotnych. Chodzi tu przede wszystkim o prawo pacjenta do $wiadczen
zdrowotnych udzielanych z nalezytg staranno$cia, prawo pacjenta do informacji, co implikuje zgode objasniona,
stanowiaca takze prawo pacjenta. Przywolane prawa pacjenta nierozerwalnie wigza sie z procesem leczenia

i z niego wynikaja, gdyz pacjent ma prawo do uzyskania pelnej i udzielonej w przystepnej formie informacji o
stanie swojego zdrowia, postawionym rozpoznaniu, proponowanych metodach leczenia, dajacych sie przewidzie¢
nastepstwach leczenia. Z kolei tylko w przypadku przekazania tego rodzaju informacji mozliwym jest udzielenie
zgody obja$nionej przez pacjenta na zabieg, czy leczenie, co wszak wylacza bezprawno$¢ dzialania lekarza i prowadzi



do przejecia przez pacjenta ryzyka niepowodzenia medycznego. Zatem nie jest mozliwe oddzielenie wskazanych
praw pacjenta od procesu leczenia, a zaniechania w tym zakresie nalezy kwalifikowaé jako zaniechania powigzane z
procesem leczenia. Natomiast w tego rodzaju sytuacji tj. zawinionego naruszenia praw pacjenta sad moze przyznac
poszkodowanemu odpowiednia sume z tytulu zado$éuczynienia za doznana krzywde na podstawie art. 448 k.c., o
czym stanowi art. 4 ust. 1 ustawy o prawach pacjenta. Jednocze$nie nalezy jednak zwréci¢ uwage, ze naruszenie
niektérych praw pacjentéw nie daje podstaw do domagania sie zado$éuczynienia. Wylgczenia zawiera art. 4 ust. 3
ustawy o prawach pacjenta. Zadoécuczynienie nie przystuguje miedzy innymi w przypadku naruszenia prawa pacjenta
do dokumentacji medycznej dotyczacej jego stanu zdrowia.

W niniejszym postepowaniu w sposéb wyrazny zostalo wykazane, ze powddka nie zostala poinformowana o
procedurze zabiegu, jego zakresie, skutkach, co wiecej w aktach sprawy brak jest formularza swiadomej zgody powddki
na wykonanie zabiegu leczniczego.

Kierujac sie wyzej wskazanymi przepisami, Sad uznal, ze wlasciwg rekompensata pieniezng za doznany przez powodke
uszczerbek na zdrowiu oraz za naruszenie jej prawa do informacji bedzie laczna kwota 200 000,00 zl. Sad uznal
bowiem, ze w zasadzie dochodzone przez powodke zado§éuczynienie z tytutu bledu medycznego i z tytulu naruszenia
praw pacjenta wywodzila ona z jednego zdarzenia faktycznego, dlatego tez zasadnym bylo rozpoznanie kwestii
zado$Cuczynienia lacznie.

Zgodnie z przepisem art. 444 § 1 k.c. w razie uszkodzenia ciala lub wywolania rozstroju zdrowia naprawienie szkody
obejmuje wszelkie wynikle z tego powodu koszty, a na zadanie poszkodowanego zobowigzany do naprawienia szkody
powinien wylozy¢ z gory sume potrzebna na koszty leczenia. Odszkodowanie z art. 444 § 1 k.c. obejmuje wszelkie koszty
wynikle z uszkodzenia ciala lub wywolania rozstroju zdrowia, stanowi sposéb naprawienia szkdéd majatkowych (np.
poniesionych przez poszkodowanego kosztow leczenia, rehabilitacji, zakupu sprzetu rehabilitacyjnego, dostosowania
mieszkania do potrzeb osoby niepelnosprawnej, wydatkow zwigzanych z réznymi rodzajami terapii, w tym terapii
psychologicznej, wyjazdami sanatoryjnymi, zakupem lekarstw itd.). Z przepisu art. 444 § 1 k.c. wynika, ze obowigzek
zwrotu dotyczy wydatkow rzeczywiscie poniesionych i nie wystarczy wykazanie, ze byly one obiektywnie potrzebne.
Nadto orzecznictwo przyjmuje, ze nalezy sie tylko zwrot wydatkéw celowych. Wreszcie, zobowiazany do naprawienia
szkody powinien wylozy¢ sume potrzebna na koszty leczenia, gdy zada tego poszkodowany, choéby tych kosztéw
jeszcze nie poniost.

W toku niniejszego postepowania powodka domagala sie zasgdzenia kwoty 1 827,02 zl tytulem kosztéw Srodkéw
higienicznych, masci, badan oraz kwoty 102 334,96 zl tytulem utraconego zarobku za okres 12 miesiecy.

Odnoszac sie do zadania powddki zasadzenia od pozwanego poniesionych przez powodke wydatkéw na koszty
Srodkoéw higienicznych, badan i masci Sad uznal to roszczenie za usprawiedliwione zaréwno co do zasady, jak i co do
wysoko$ci. W toku postepowania powddka przedlozyta dokumenty, z ktérych wynikalo, ze poniosta wskazane wydatki.
Niewatpliwie przy uwzglednieniu charakteru schorzen wystepujacych u powo6dki zakup w/w produktéow byt w pelni
uzasadniony. Zadana przez powddke kwota nie jest nadmiernie wygérowana biorac pod uwage rozmiar jej obrazen, a
takze zasady do$wiadczenia zyciowego i zawodowego. Z uwagi na zadanie powodki Sad zasadzil w tym zakresie kwote
1827,02 zt.

Powodka dochodzila réowniez kwoty 102 334,96 zl tytulem utraconego zarobku za okres 12 miesiecy, tj. od
daty zabiegu (28 sierpnia 2013 roku) do daty wykonania ostatecznej operacji naprawczej przetoki pecherzowo —
pochwowej (sierpien 2014). Roszczenie to Sad uznal za usprawiedliwione co do zasady, jednak nie co do wysokoSci.
Wskazaé¢ bowiem nalezy, ze powddka jako podstawe swoich wyliczen wziela najwyzsze osiagniete przez powddke
wynagrodzenie, tj. ok. 8 870,00 zl. Sad natomiast na podstawie przedstawionych przez powodke zaswiadczeni o
wynagrodzeniu (k. 72 — 73) wyliczyl Srednie wynagrodzenie powddki i ustalil, Ze wynosito ono 3 739,00 zl, co przy
okresie 12 miesiecy, daje laczna kwote 44 868,00 zl. Sad od kwoty tej odjal otrzymywane w tym okresie przez powodke
zasitki, tj. kwote 2 905,04 zl i ostatecznie zasadzil od pozwanego na rzecz powddki kwote 41 962,96 z} tytulem
utraconego zarobku.



W oparciu o powyzsze lacznie tytulem odszkodowania Sad zasadzil od pozwanego na rzecz powddki kwote 43 789,98
z}.

Zgodnie z przepisem art. 444 § 2 k.p.c., jezeli poszkodowany utracil calkowicie lub czeSciowo zdolno$¢ do pracy
zarobkowej albo jezeli zwiekszyly sie jego potrzeby lub zmniejszyly widoki powodzenia na przyszlo$é, moze on zadaé
od zobowiazanego do naprawienia szkody odpowiedniej renty.

Analizujac zasadno$¢ powddztwa o rente opartego na tresci art. 444 § 2 k.c. stwierdzi¢ nalezy, iz ma ona na celu
naprawienie szkody wyrazajacej sie w nieosiagnieciu zarobkow, jakie powdd moglby uzyskac, gdyby nie doznal
uszkodzenia ciala i rozstroju zdrowia. Zadaniem Sadu byta wiec ocena wysokoS$ci utraconych zarobkéw przez powoda.
Wskaza¢ trzeba, ze bogate orzecznictwo Sadu Najwyzszego wypracowalo w tym zakresie teze, ze tego rodzaju szkoda
wyraza sie w r6znicy miedzy dochodami, jakie moglby osiagaé poszkodowany

w okresie objetym renta, gdyby nie doszlo do wyrzadzenia szkody, a tym co poszkodowany rzeczywiscie otrzymuje.
Innymi slowy przy ustaleniu wysoko$ci renty wyréwnawczej za punkt wyjécia nalezy przyjmowac zarobek, ktory
zwazywszy na rodzaj wykonywanej wczeéniej dzialalno$ci powdd moglby uzyskiwaé z pracy, jezeli zachowalby
dotychczasowa zdolno$¢ do pracy, a nastepnie poréwnaé go z dochodami aktualnie uzyskiwanymi (por. wyroki SN z
dnia 18 lipca 1972 r. I PR 209/72 oraz z dnia 28 stycznia 1970 r. II CR 634/69).

Sad roszczenie o zasadzenie renty réwniez uznal za uzasadnione, lecz nie w zadanej przez powddke wysokosci.
Powodka wykazata bowiem w toku postepowania, ze w okresie przed zabiegiem operacyjnym z dnia 28 sierpnia
2013 roku zarabiala kwote 3 739,00 zt i taka kwote Sad Okregowy zasadzil tytulem miesiecznej renty na jej rzecz.
W sprawach o naprawienie szkody wyrzadzonej czynem niedozwolonym — uszkodzenie ciala, rozstr6j zdrowia —
oprocz zasadzenia okreslonej sumy — sad moze jednoczeénie ustali¢ odpowiedzialno$é pozwanego za szkody mogace
powstac¢ w przyszlosci (por. uchwala Sadu Najwyzszego z dnia 24 lutego 2009 r. w sprawie III CZP 2/09). Nadal
zachowuje aktualno$¢ poglad wyrazony w uchwale Sadu Najwyzszego z dnia 17 kwietnia 1970 r., sygn. III CZP 34/69,
OSNCP 1970/12/217: W sprawie o naprawienie szkody wyniklej z uszkodzenia ciala lub wywolania rozstroju zdrowia
zasadzenie okreSlonego $wiadczenia nie wylacza jednoczesnego ustalenia w sentencji wyroku odpowiedzialno$ci
pozwanego za szkody mogace powstac¢ w przyszloSci z tego samego zdarzenia.

Szkody na osobie nie zawsze powstaja jednoczes$nie ze zdarzeniem, ktére wywolalo uszkodzenie ciala. Sa one z
istoty swej rozwojowe. Poszkodowany z reguly nie moze w chwili wszczecia procesu dochodzié wszystkich roszczen,
jakie moga mu przystugiwac z okreSlonego stosunku prawnego. Nastepstwa bowiem uszkodzenia ciala sg z reguly
wielorakie i zwlaszcza w wypadkach ciezszych uszkodzen wywoluja niekiedy skutki, ktérych dokladnie nie mozna
okresli¢ ani przewidzie¢, gdyz sa one zalezne od indywidualnych wtasciwoéci organizmu, osobniczej wrazliwosci,
przebiegu leczenia i rehabilitacji oraz wielu innych czynnikéw. Przy uszkodzeniu ciala lub doznaniu rozstroju
zdrowia poszkodowany moze okre§li¢ podstawe zadanego odszkodowania jedynie w zakresie tych skutkow, ktore juz
wystapily, natomiast nie moze okre§li¢ dalszych skutkéw jeszcze nieujawnionych, ktérych jednak wystgpienie jest
prawdopodobne. Czesto, bowiem nie da sie przewidzie¢ wszystkich nastepstw rozstroju zdrowia, chociaz nie mozna
wylaczy¢ wystapienia w przyszlosci dalszych nastepstw uszkodzenia ciala obok tych, ktore sie juz ujawnily.

Artykul 189 k.p.c. nie stoi zatem na przeszkodzie jednoczesnemu wytoczeniu powddztw o §wiadczenie i o ustalenie
w sytuacji, gdy ze zdarzenia wyrzadzajacego szkode w postaci uszkodzenia ciala lub wywolania rozstroju zdrowia
przyshuguja juz poszkodowanemu okreslone §wiadczenia, ale z tego samego zdarzenia moga sie ujawnic¢ w przyszlosci
inne jeszcze szkody, ktorych dochodzenie nie jest na razie mozliwe.

Majac na wzgledzie utrwalone stanowisko Sadu Najwyzszego oraz okolicznos$é, ze rokowania co do stanu zdrowia
powddki nie sa pomySlne, Sad w wyroku ustalil, ze pozwany ponosi odpowiedzialno$¢ za mogace sie ujawni¢ w
przyszlosci skutki zabiegu operacyjnego, ktéremu powoddka zostala poddana w dniu 28 sierpnia 2013 roku.

O odsetkach od zasadzonej kwoty zado$c¢uczynienia i zasadzonej kwoty odszkodowania Sad orzekl na podstawie art.
481 k.c. izasadzil je zgodnie z zadaniem powddki, tj. od 1 lutego 2014 roku do dnia zaplaty. Powddka bowiem pismem



z dnia 13 stycznia 2014 roku zglosita pozwanemu zadanie, a on odpowiedzial na nie pismem z dnia 30 stycznia 2014
roku. Zasadne bylo wiec domaganie sie przez powddke zasadzenia odsetek od 1 lutego 2014 roku.

O kosztach postepowania Sad orzekl na podstawie art. 100 k.p.c. i obcigzyl nimi strony stosownie do wynikéw
postepowania, tj. pozwanego w 57 %, a powodke w 43 %. Powbddka

i pozwany w toku postepowania poniesli koszty wynagrodzenia pelnomocnika w kwocie 7 200,00 zt (§ 6 pkt 7
Rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwos$ci z dnia 28 wrze$nia 2002 r. (Dz.U. z 2013 r. poz. 461) w sprawie oplat
za czynno$ci adwokackie oraz ponoszenia przez Skarb Panstwa kosztow nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej z
urzedu) oraz koszty oplaty skarbowej od pelnomocnictwa w kwocie 17,00 zl. Stosownie do wynikdéw postepowania
pozwany winien zwr6cié powodce kwote 4 113,69 zt (7217,00 zl x 57 %), a powoddka winna zwrocié pozwanemu kwote
3 103,31 zl (7 217,00 zl x 43%). Sad dokonal jednak stosownych potracen i zasadzil od pozwanego na rzecz powodki
kwote 1 010,38 zl (4 113,69 zt — 3 103,31 z}) tytulem zwrotu kosztow zastepstwa procesowego.

W sprawie pozostaly rowniez nieuiszczone koszty sadowe w postaci oplaty sadowej od pozwu w wysokosci 25
270,00 z} oraz wynagrodzenia bieglych w wysoko$ci 10 648,68 zl. Sad kwoty te postanowil $ciggna¢ od pozwanego
w czedci na niego przypadajacej (57 %), tj. kwote 14 403,90 zl tytulem oplaty od pozwu oraz kwote 6 069,75 zt
tytulem wynagrodzenia bieglych. W pozostalym zakresie kosztami sgdowymi Sad postanowit obcigzy¢ Skarb Panstwa,
albowiem powodka zwolniona byla od kosztéw sadowych w catoéci.

Powyzszy wyrok zaskarzyli apelacjami:

- pozwany, w punktach, 1,2,3,4 oraz co do rozstrzygniecia o kosztach procesu, ktéry powolujac sie na naruszenie
przepiséw prawa materialnego w postaci 34 § 11 35 § 1 ustawy o zawodzie lekarza i lekarza dentysty, art. 415 kc w zw.
z art. 445 ke i art. 444 § 1 zd. 1 ke, 4448 1 ke w zw. z art. 415 ke, 444 § 2 kpc, 189 kpc, naruszenie prawa procesowego
w postaci art. 321 § 1 kpc, art. 55 ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta w zw. z art. 7 kpc i art. 60 kpc,
233 kpe, 233 kpc w zw. z art. 6 k ¢ i art. 232 kpc, 233 kpc w zw. z art. 6 ke, art. 232 kpc i art. 278 § 1 kpc, art. 325 kpe
iart. 328 § 2 kpc wniost o zmiane zaskarzonego wyroku i oddalenie pow6dztwa w caloSci;

- powbdka, w punktach 5 oraz 6 i 7, ktéra powolujac sie na naruszenie przepiséw prawa materialnego w postaci art.
445 ke i art. 4 ust. 1 ustawy o Prawach pacjenta w zw. z art. 448 ke, 445 ke w zw. z art. 444 ke oraz blad w ustaleniach
faktycznych wniosta o zmiane zaskarzonego wyroku w punkcie 1 poprzez zasadzenie od pozwanego na rzecz powodki
kwoty 101.773 zl w miejsce kwoty 43.789,98 z}, w punkcie 2 poprzez zasadzenie od pozwanego na rzecz powddki kwoty
206.000 z} tytulem zado$éuczynienia za doznang krzywde i 50.000zl tytulem zado$¢uczynienia za naruszenie praw
powddki jako pacjenta w miejsce zasadzonej kwoty 200.000zL, w punkcie 3 poprzez zasadzenie od pozwanego na rzecz
powodki renty w kwocie 8568 zt platnej do 10 kazdego miesigca poczawszy od 1.09.2014r. z ustawowymi odsetkami
za opOznienie w platnos$ci oraz obcigzenie kosztami postepowania w calo$ci pozwanego;

- Rzecznik Praw Pacjenta, w punkcie 5 w zakresie oddalenia powodztwa o zaplate tytulem zado$cuczynienia kwoty
50.000z} oraz w punktach 61 7,

ktéry powolujac sie na naruszenie art. 4 ust. 1 ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta w zw. z
art. 445 § 1 ke, oraz naruszenie art. 100 kpc poprzez stosunkowe rozdzielenie kosztéw procesu, wnidst o zmiane
zaskarzonego wyroku i zasadzenie od pozwanego na rzecz powddki 50.000z} tytulem zadoS§éuczynienia za naruszenie
praw pacjenta oraz o zasadzenie od pozwanego na rzecz powodki caloSci kosztéw zastepstwa procesowego oraz
obcigzenie pozwanego wszystkimi kosztami postepowania.

Sad Apelacyjny zwazyl, co nastepuje:

Apelacje okazaly sie cze$ciowo uzasadnione.

Sad Apelacyjny przyjal ustalenia faktyczne Sadu Okregowego za wlasne za wyjatkiem przyjecia, ze w leczeniu powodki
nie zastosowano okolooperacyjnej antybiotykoterapii.



Sad Okregowy blednie okredlil takze wysoko$¢ uzyskiwanych przez powodke przed zabiegiem operacyjnym
przeprowadzonym 28.08.2013r. dochodéw, o czym bedzie mowa ponize;j.

Podniesiony w apelacji pozwanego zarzut naruszenia art. 233 kpc poprzez dokonanie dowolnej sprzecznej z zasadami
logicznego rozumowania oceny dowodoéw, ktora miala w ocenie skarzacego doprowadzi¢ do wskazanych w tym
zarzucie blednych ustalen oraz nieuprawnionych przyje¢ w istocie nie dotyczy naruszenia tego przepisu( nalezy
zalozy¢, ze skarzacemu chodzi o § 1 tego artykulu), lecz zarzutu wadliwych ustalen faktycznych.

Jednak skarzacy ogranicza sie do prezentacji wlasnej wersji stanu faktycznego, co stosownie do utrwalonego
stanowiska judykatury nie moze by¢ uznane za skuteczne procesowo wykazanie zarzutu btednych ustalen faktycznych.

W uzasadnieniu zarzutu naruszenia art. 233 § 1 kpc skarzacy winien wskaza¢ jakie konkretnie dowody zostaly przez
Sad Okregowy wadliwie ocenione i na czym polega przekroczenie granic swobodnej oceny dowodow.

Tymczasem zarzuty dotyczace tej materii zostaly sformulowane jedynie pod adresem oceny opinii instytutu
naukowego.

W ocenie Sadu Apelacyjnego brak jest podstaw do kwestionowania dokonanej przez Sad Okregowy oceny tego dowodu
jako w pelni przydatnego w niniejszej sprawie.

Opinia bieglego podlega, jak inne dowody, ocenie wedlug art. 233 § 1 k.p.c., lecz co odréznia ja pod tym wzgledem,
to szczegblne dla tego dowodu kryteria oceny, ktbére stanowia: poziom wiedzy bieglego, podstawy teoretyczne opinii,
spos6b motywowania sformulowanego w niej stanowiska oraz stopien stanowczoéci wyrazonych w niej ocen, a takze
zgodno$¢ z zasadami logiki i wiedzy powszechne;j.

Trzeba zatem wskazac, ze opinia zostala wydana przez wybitnych specjalistow, jej wnioski sg wyrazone w sposéb
stanowczy i zostaly one w sposéb przekonujacy uargumentowane.

Przedstawiciel instytutu ustosunkowal sie do zglaszanych zastrzezen pod adresem opinii w toku wystuchania na
rozprawie w dniu 29.10.2018r.

Pozwany zarzuca w swej apelacji bledne ustalenie, ze u powddki nie zastosowano profilaktyki okolooperacyjne;j.

W toku wystluchania przedstawiciel instytutu wyjasnil, ze podany powddce przed zabiegiem T. (k. 185 ) jest
antybiotykiem i jego zastosowanie mieéci sie w pojeciu antybiotykoterapii okolooperacyjne;j.

Nie zmienia to jednak faktu, ze w §wietle opinii instytutu nie bylo podstaw do rozszerzenia zabiegu o wyciecie macicy
(ponad uzgodniony z pacjentka zakres operacji), czego powiklaniem byto powstanie przetoki pochwowo-pecherzowe;j.

Przedstawiciel instytutu wyjasnil, ze chociaz uzasadnione bylo wyciecie lewego jajnika z uwagi na zmiany co do jego
wygladu (schorzenie stwarzajace zagrozenie dla zycia), jednak, skoro nie mozna bylo w toku operacji ustali¢, czy jest
to zmiana o charakterze nowotworowym, to nie bylo podstaw do rozszerzenia zabiegu w trybie art. 35 ust.1 ustawy o
zawodzie lekarza i lekarza dentysty takze o wyciecie macicy.

Biegly wskazal, ze mozna bylo zaproponowaé powddce przed operacja wyciecie macicy wraz z przydatkami, lub tez
zaproponowac jej wykonanie usuniecia macicy w toku drugiej operacji.

Jednak skoro powddka nie zostala przed operacja poinformowana o mozliwym wycieciu macicy i nie wyrazila tez na
to zgody, a zabieg ten nie byl konieczny dla ratowania Zzycia pacjentki, to brak bylo podstaw do uznania, ze lekarze
mogli rozszerzy¢ w ten sposéb zakresu operacji w trybie art. 35 ust. 1 ustawy o zawodzie lekarza i lekarza dentysty.

Z opinii pisemnej i wystgpienia przedstawiciela instytutu wynika, ze stan macicy pow6dki mog} stanowi¢ podstawe do
zaproponowania powddce usuniecia tego organu w trybie operacji planowej, po uzyskaniu $wiadomej zgody pacjentki.



Skoro jednak doszlo do tego wbrew zgodzie powddki, to pozwany ponosi odpowiedzialno$é deliktowa obejmujaca
takze roszczenia z art. 444 ke i 445 ke, o czym bedzie blizej mowa w dalszej czeéci uzasadnienia.

W opinii biegli w sposdb wyczerpujacy wskazali z jakich przyczyn uznali, Ze nie bylo podstaw do poszerzenia operacji
0 usuniecie macicy.

Nie wystgpila bowiem wskazana w art. 35 ust. 1 ustawy o zawodzie lekarza i lekarza dentysty przestanka
bezposredniego niebezpieczenstwem utraty zycia lub ciezkiego uszczerbku na zdrowiu.

Nie wynika to z protokolu operacyjnego, a w dokumentacji nie wskazano tez wyniku konsultacji okre§lonej w art. 35
ust. 1 zd. 2 ustawy o zawodzie lekarza i lekarza dentysty, mimo Ze z art. 35 ust. 2 ustawy o zawodzie lekarza i lekarza
dentysty wynika, ze w tym przedmiocie winny znalez¢ sie w dokumentacji medycznej odpowiednie adnotacje.

W ocenie Sadu Apelacyjnego wymaganie od lekarzy, by dokumentacja medyczna byla prowadzona w sposob rzetelny
i wyczerpujacy nie jest bynajmniej nadmierne.

Wszak tylko tak prowadzona dokumentacja stwarza pacjentowi rzeczywistg mozliwo$¢ dochodzenia jego praw.

Nieuzasadniony okazal sie zarzut naruszenia art. 34 ust.1 ustawy o zawodzie lekarza i lekarza dentysty poprzez jego
bledng interpretacje i nieuprawione przyjecie, ze pisemna zgoda pacjenta na wykonanie zabiegu zastrzezona jest pod
rygorem niewazno$ci, pomimo iz prawidlowa wykladnia tego przepisu powinna prowadzi¢ do wniosku, ze wymag ten
zastrzezony zostal pod rygorem ad probationem.

Sad Okregowy nie uznat bynajmniej, by pisemna zgoda pacjenta, o ktérej mowa w art. 34 ust. 4 ustawy o zawodzie
lekarza i lekarza dentysty byta zastrzezona pod rygorem niewaznoSci.

Sad Okregowy uznal natomiast, ze powodce nie udzielono rzetelnej informacji o zakresie operacji oraz o ryzyku
powiklania w postaci przedmiotowej przetoki, w przypadku usuniecia macicy i to ustalenie znajduje oparcie w
materiale dowodowym.

Wobec nieuregulowania w ustawie o zawodach lekarza i lekarza dentysty skutkéw prawnych niezachowania pisemne;j
formy zgody pacjenta na zabieg operacyjny oraz na zastosowanie metody leczenia lub diagnostyki, stwarzajacej
zwiekszone ryzyko dla pacjenta, nalezy siegnaé¢ do art. 74 § 1 k.c. Zgodnie z tym przepisem, zastrzezenie formy
pisemnej bez rygoru niewaznoéci ma tylko ten skutek, ze w razie niezachowania zastrzezonej formy nie jest w sporze
dopuszczalny dowod ze Swiadkéw ani dowdd z przestuchania stron na fakt dokonania czynnosci, przy czym regula ta
nie ma zastosowania, gdy zachowanie formy pisemnej jest zastrzezone jedynie dla wywolania okreSlonych skutkow
prawnych.

Niezachowanie formy pisemnej pociaga za soba zatem jedynie ograniczenia dowodowe w toczacym sie procesie
stosownie do art. 74 § 1 kc.

Pozwany nie moze zatem skutecznie powolywaé sie na zeznania $wiadkow lekarzy, ktorzy zajmowali sie powddka
podczas pobytu w szpitalu i przeprowadzali przedmiotowy zabieg.

Niezaleznie od tego nalezy zauwazy¢, ze zeznania te nie moglyby by¢ wystarczajace do przyjecia jakoby powddce
udzielono pelnej rzetelnej informacji o zakresie planowanej operacji i zwiazanym z nia ryzyku, a powddka miata jakoby
wyrazi¢ zgode na operacje, w ksztalcie w jakim zostala ona przeprowadzona, w sytuacji, gdy powddka temu zaprzeczyta
stwierdzajac kategorycznie, ze wyrazita zgode jedynie na usuniecie prawych przydatkow.

Twierdzenie to znalazlo oparcie w zeznaniach $§wiadka I. D., ktére nalezy ocenié¢ jako w pelni wiarygodne bowiem nie
ma ona zadnego powodu w tym, by zeznawa¢ nieprawdziwie i tendencyjnie na korzy$¢ ktorejkolwiek ze stron.



Natomiast oczywiste jest, ze wskazani §wiadkowie lekarze sg zainteresowani w pozytywnym dla pozwanego wyniku
procesu i nie moga by¢ uznani za w peli obiektywnych.

Rzecza pracownikow pozwanego bylo zadbanie o to, by powddce udzielono na pi$émie wyczerpujacej informacji o
zakresie zabiegu i zwigzanym z nim powiklaniach oraz by w tej formie odebrano od powo6dki zgode na operacje.

Skoro pozwany tego zaniechal to musial liczy¢ sie z negatywnymi konsekwencjami tego stanu rzeczy w ewentualnym
procesie cywilnym.

Bezsporne w doktrynie i w orzecznictwie jest zapatrywanie, ze ciezar dowodu wykonania ustawowego obowigzku
udzielenia pacjentowi przystepnej informacji, poprzedzajacej wyrazenie zgody na zabieg operacyjny, spoczywa na
lekarzu (por. wyrok Sadu Najwyzszego z 17 grudnia 2004 r., II CK 303/04), przy czym sama aprobata pacjenta
dokonania zabiegu, uzyskana w sytuacji braku uprzedniego udzielenia mu przystepnej informacji, nie moze by¢
traktowana jako zgoda w rozumieniu art. 32 i 34 ustawy z 1996 r. o zawodzie lekarza i dentysty (wyrok Sadu
Najwyzszego z 16 maja 2012 r., III CSK 227/11).

Pozwanego obciazal takze obowigzek wykazania, ze powddka udzielila zgody na operacje w zakresie szerszym niz ona
sama przyznaje( powodka podala, ze zgodzila sie jedynie na usuniecie prawych przydatkow).

Pozwany nie udzwignal w tym zakresie ciezaru dowodu.

Ustosunkowujac sie do podniesionego w apelacji pozwanego zarzutu naruszenia art. 55 ustawy o prawach pacjenta i
Rzeczniku Praw Pacjenta w zw. z art. 7 kpc i art. 60 kpc poprzez nieuprawnione przyjecie, ze Rzecznik Praw Pacjenta,
ktoérego udzial w postepowaniu reguluja przepisy kpc dotyczace udzialu prokuratora, jest uprawniony do rozszerzenia
powodztwa w sytuacji, gdy nie inicjowal on procesu, a jedynie wstapil do juz istniejacej sprawy nalezy wskazaé, ze
Rzecznik Praw Pacjenta rzeczywisScie zlozyt w listopadzie 2015r.0§wiadczenie o wstapieniu do juz toczacego sie miedzy
stronami procesu(k. 424).

Juz w toku rozprawy z dnia 25.11.2015r1. Rzecznik Praw Pacjenta wniost o zasadzenie od pozwanego na rzecz powodki
kwoty 50.000zt tytulem zado$cuczynienia za naruszenie praw pacjenta, a nastepnie Rzecznik Praw Pacjenta zlozyt
pismo procesowe, w ktérym w spos6b formalny przedstawil to zadanie.

Zgodnie z art. 55 ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta, w sprawach cywilnych dotyczacych naruszenia
praw pacjenta, okre§lonych w niniejszej ustawie oraz w przepisach odrebnych, Rzecznik moze z urzedu lub na wniosek
strony:

1) zada¢ wszczecia postepowania,
2) bra¢ udzial w toczacym sie postepowaniu
- na prawach przystugujacych prokuratorowi.

W ocenie Sadu Apelacyjnego wskazane pismo Rzecznika Praw Pacjenta nalezalo potraktowac jako pozew wniesiony
na rzecz powodki w trybie art. 55 pkt 2 ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta.

Sad Okregowy winien ten pozew wylaczy¢ do odrebnego rozpoznania, co nie nastapilo.

Nalezy miec¢ jednak na uwadze, ze gdyby Sad Okregowy tak postapil, to tak jedynym racjonalnym rozwigzaniem byto
polaczenie obu spraw do lgcznego rozpoznania i rozstrzygniecia.

Wszak odrebne rozpoznawanie tych spraw i dopuszczanie w kazdej z nich osobnej opinii instytutu naukowego byloby
oczywiScie sprzeczne z zasadami ekonomiki procesowe;j.



W rzeczywistoSci jednak Sad Okregowy rozpoznal lgcznie sprawy z obydwu powddztw i nalezalo w konsekwencji
sprostowac rubrum zaskarzonego wyroku w ten sposob, by po stowach ,,z powddztwa M. K.” dodac slowa ,,i Rzecznika
Praw Pacjenta dzialajacego na rzecz M. K.” oraz pomina¢ slowa ,przy uczestnictwie Rzecznika Praw Pacjenta”.

Odnoénie do rozstrzygniecia dotyczacego renty nalezy wskazac, ze cze$ciowo uzasadnione okazaly sie apelacje
powodki i pozwanego.

Sad Okregowy zasadzil na rzecz powddki rente w wysokoéci 3.739zt nie wskazujac za jaki okres nalezne jest to
Swiadczenie, a jednoczesnie oddalil w pozostalym zakresie powodztwo(pkt 5 wyroku).

Nalezy zatem przyjaé, ze renta zostala zasagdzona za okres od wydania zaskarzonego wyroku.

Za uzasadniony nalezy podniesiony w apelacji pozwanego zarzut naruszenia art. 3218 1 kpc poprzez orzeczenie ponad
zadanie pozwu.

Stusznie bowiem akcentuje pozwany, ze pow6dka w pi§émie procesowym z dnia 20 stycznia 2015r. ograniczyla zadanie
wskazane w punkcie III pozwu i w zwiazku z odzyskaniem zdolnoSci do pracy domagala sie renty wyréwnawczej w
wysokoSci 8.800zt miesiecznie od 1.08.2013r. do dnia 30 listopada 2014r.(k.228).

W toku dalszego postepowania powo6dka nie zmienila w tym zakresie swojego stanowiska.

Zatem Sad Okregowy zasadzajac rente za okres przypadajacy po 1 grudnia 2014r. wyszedl w tym zakresie ponad
zadanie, co uzasadnialo uchylenie punktu 3 zaskarzonego wyroku i umorzenie w tym zakresie postepowania(art. 355
kpc, art. 386 § 3 kpc).

Skoro Sad Okregowy zasadzil rente za okres od daty wyrokowania i oddalil zadanie pozwu w pozostalym zakresie, w
ogole nie odnoszac sie do ograniczenia przez powddke zadania renty jedynie co do okresu do 30.11.2014r., to nalezy
uznaé, ze oddalenie powbddztwa w punkcie 5 odnosilo sie takze do zgdania zasadzenia renty za okres od 1.12.2014r. do
dnia 15 stycznia 2019r.( dzien poprzedzajacy wyrokowanie w I instancji).

Stad i w tym zakresie nalezalo uchyli¢ zaskarzony wyrok i umorzy¢ postepowanie (pkt II ¢ 4 wyroku Sadu
Apelacyjnego).

Nalezalo natomiast uwzgledni¢ apelacje powddki w zakresie w jakim kwestionowala ona oddalenie powddztwo o rente
za okres od 1.09.2014r. do 30.11.2014r.

Zasadnie zarzuca powddka bledne ustalenie przez Sad Okregowy, ze przecietne wynagrodzenie powddki z umowy
zlecenia wynosilo w okresie przed zabiegiem 3.739zl miesiecznie.

Z za$wiadczenia o wynagrodzeniu wynika bowiem, ze wynagrodzenie nalezne powbdce za umowy podpisane z
klientami w okresie od czerwca do sierpnia 2014r. wyplacone zostato w okresie od lipca 2014r. do stycznia 2015r. w
lacznej kwocie 25.705 zH(k.73).

Co istotne — wbhrew twierdzeniom apelacji pozwanego z za§wiadczenia wynika, ze byto to wynagrodzenie netto.

Oznacza to, ze powddka w okresie trzech miesiecy wykonywania umowy zlecenia uzyskala wynagrodzenie wynoszace
przecietnie 8.570z1 miesiecznie.

Nie ma natomiast znaczenia okoliczno$é, ze faktycznie wyplata tej naleznoSci nastepowala takze w miesigcach
p6Zniejszych (IX 2014r. do I 2015r.) skoro powddka w tym okresie nie pracowata a jedynie zleceniodawca wyplacal
jej wowcezas wypracowane juz weze$niej wynagrodzenie prowizyjne.



Nadto powodka otrzymala z umowy zlecenia kwote 600zt (k. 72), zatem lacznie przecietne wynagrodzenie powodki
wyniosto 8.770zt miesiecznie.

Nie sposob na podstawie bardzo lakonicznych rozwazan zawartych w uzasadnieniu zaskarzonego wyroku ustali¢ na
jakiej postawie Sad Okregowy, ktory opieral sie na za§wiadczeniach na k. 72-73, uznal, ze powddka uzyskiwala doch6d
w wysokoSci 3.739z} miesiecznie.

Jest to jednak ustalenie sprzeczne z treécig wskazanych dokumentéw.

Zdaniem Sadu Apelacyjnego nalezy uznac, ze wynagrodzenie w wysoko$ci wskazanej we powolanych zaswiadczeniach
powddka, w przypadku gdyby w nastepstwie powiklan po zabiegu nie utracila zdolnoéci do wykonywania pracy,
moglaby uzyskiwac¢ do czasu, w ktérym nie odzyskala tej zdolnoSci, czyli do 30.11.2014r.

Niewatpliwie wynagrodzenie z umowy zlecenia - w przypadku powodki chodzi o prowizje zwigzana z zawieraniem
transakcji z klientami - cechuje sie pewng zmiennoS$cia w zwiagzku z ulegajaca z uplywem czasu zmiana okolicznosci.

Tym niemniej nie sposéb przyja¢ , by dochody powodki ulegly znaczagcemu obnizeniu w ciggu zaledwie
pottorarocznego okresu od czerwca 2013r. do listopada 2014r.

Powodka domagala sie odszkodowania w wysoko$ci 102.334,96 zt wskazujac, ze na kwote te sklada sie utracone
wynagrodzenie w okresie 12 miesiecy od zabiegu do przewidywanej operacji naprawczej przetoki w sierpniu 2014r.

Wprawdzie w pozwie powodka domagala sie renty poczynajac od sierpnia 2014r., to jednak, skoro domagala sie
jednoczeénie odszkodowania z art. 444 § 1 ke za okres do sierpnia 2014r. wlacznie, to zadanie renty moglo zostaé
uwzglednione za okres od 1 wrzesnia 2014r.

W ocenie Sadu Apelacyjnego skoro powodka dopiero we wrzeéniu 2014r. opuscila szpital po ostatecznej operacji
przetoki, to nalezy przyjac, ze okres rehabilitacji i poszukiwania odpowiedniego zatrudnienia moglt trwaé¢ do 30
listopada 2014r., co uzasadnialo przyznanie powddce renty do tej wlasnie daty.

Jest tez zrozumiale, ze powodka, ktora przed tym zabiegiem naprawczym nie mogla normalnie funkcjonowac
poza domem, musiala przez pewien okres po operacji nabra¢ pewnoSci, ze wystepujaca u niej wczesniej wysoce
krepujaca przypadloéé rzeczywiscie ustala i mozliwe jest juz podjecie prob uspolecznienia sie, a nastepnie znalezienie
odpowiedniej pracy, co rowniez wymagalo czasu.

Takie obawy psychiczne sa jak najbardziej zrozumiate.

W konsekwencji powyzszych ustalen za uzasadnione nalezalo takze uznaé zarzuty apelacji odnoszace sie do wysokoS$ci
odszkodowania z art. 4448 1 kc.

Powodka w okresie od wrze$nia 2013r. do sierpnia 2014r. utracita dochody w wysokoéci 105.240z1 (12 X 8.770 zl )
pomniejszone o uzyskane przez powoddke zasitki w wysokos$ci 2.905,04 zl, co 1acznie daje kwote 102.334,96 zh.

Nadto powddka poniosta ustalone przez Sad Okregowy wydatki w kwocie 1.827,02 zl.

Zadanie odszkodowania bylo zatem uzasadnione w dochodzonej pozwem kwocie 104.161,98 zl, a nie jedynie w
uwzglednionej przez Sad Okregowy sumie 43.789,98 zl.

Stad nalezalo zmieni¢ zaskarzony wyrok w czeSci oddalajacej powodztwo o przez zasadzenie od pozwanego na
rzecz powodki dodatkowo odszkodowania w wysokosci 60.372 zl z ustawowymi odsetkami za opdznienie (zgodnie z
zadaniem pozwu):

- od kwoty 12.448,44 zlotych od 1 lutego 2014r. do dnia zaplaty;



- od kwoty 47.923,56 zlotych od 14 pazdziernika 2014r. (dzieni nastepny po doreczeniu pozwu) do dnia zaplaty.

Okoliczno$é, ze powoddka, ktéra po zabiegu w pozwanym szpitalu byla niezdolna do pracy, rozwigzala w lutym
2014r. umowe zlecenia nie moze wbrew zarzutom apelacji pozwanego uzasadnia¢ przyjecia niezasadnoSci zadania
odszkodowania z art. 444 § 1 ke.

Powddka i tak w tym okresie nie mogta uzyskiwaé dochodéw, a umowa zlecenia nie daje zleceniobiorcy takiej ochrony
przed wypowiedzeniem umowy w okresie choroby jak umowa o prace.

Powodka w okresie przed ponownym podjeciem zatrudnienia pobierala wskazane przez Sad Okregowy zasilki, ktore
wszak uwzglednita przy dochodzeniu roszczenia odejmujac je od kwoty utraconych dochodéow.

W apelacji powodki i Rzecznika Praw Pacjenta zasadnie zarzuca sie naruszenie przepisoéw art. 445 § 1 ke i art. 4
ust. 1 ustawy o Prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta ( dalej u.p.p. i r.p.p.) przez zasadzenie lacznej kwoty
zado$céuczynienia pienieznego tytulem naruszenia praw pacjenta oraz szkody na osobie, o ktérej mowa w przepisach
kodeksu cywilnego.

Z tym pogladem zgadza sie takze pozwany.
W judykaturze Sadu Najwyzszego utrwalone jest bowiem zapatrywanie, ze

roszczenie o zado$¢uczynienie przewidziane w art. 445 § 1k.c. oraz roszczenie o zado$cuczynienie bedace nastepstwem
zawinionego naruszenia praw pacjenta majg odrebny charakter, okreslajac odrebne zasady odpowiedzialno$ci
sprawcow za odrebne czyny bezprawne. W razie zatem ustalenia, ze w wyniku przeprowadzonej operacji bez nalezytej
zgody powoda, stan jego zdrowia pogorszyt sie, powodowi przystuguje co do zasady roszczenie o zadoécuczynienie
na podstawie art. 445 § 1 k.c. oraz roszczenia odszkodowawcze na podstawie art. 444 § 1 i 2 k.c., niezaleznie od
ewentualnego zado$c¢uczynienia za naruszenie jego prawa pacjenta(por. wyrok Sagdu Najwyzszego z dnia 20 maja 2016
r. IT CSK 654/15).

Tego rodzaju stanowisko jeszcze na gruncie dawnego art. 19a ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zakladach
opieki zdrowotnej Sad Najwyzszy prezentowal m.in. w wyroku z dnia 29 maja 2007 r., V CSK 76/07 (OSNC
2008/7-8/91), podkreslajac, ze odmienny jest przedmiot ochrony prawnej kazdego z nich. Przepis art. 445 § 1
k.c. rekompensuje skutki uszkodzenia ciala lub rozstroju zdrowia, natomiast powolany art. 19a chroni godnosé¢,
prywatno$¢ i autonomie pacjenta. Poglad ten pozostaje aktualny takze na gruncie przepisu art. 4 ust. 1 u.p.p. i
r.p.p. (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 18 stycznia 2013 r., IV CSK 431/12.). Przepis sluzy ochronie dobr
osobistych pacjenta, a decydujace o odpowiedzialnoéci udzielajacego $wiadczen medycznych jest wylacznie wykazanie
naruszenia skatalogowanych w ustawie praw pacjenta i zawinienie podmiotu §wiadczacego ustuge. W zwiazku z tym
pokrzywdzony nie musi udowadniaé, ze doszlo do naruszenia prawnie chronionego dobra osobistego - wystarczy
wskazaé konkretne naruszenie praw pacjenta.

O ile roszczenie przewidziane w art. 445 § 1 w zwigzku z art. 444 § 1 k.c. obejmuje krzywdy bedace rezultatem
uszkodzenia ciala, rozstroju zdrowia, o tyle przedmiotem ochrony na podstawie art. 19a ust. 1 u.z.0.z. nie jest zdrowie
pacjenta, ale jego autonomia rozumiana jako swoboda decyzji o niepoddawaniu sie interwencji medycznej, nawet
wtedy, gdy wydaje sie ona w pelni racjonalna, zgodna z zasadami wiedzy medycznej i dobrze rokujgca. W pierwszym
przypadku czyn bezprawny polega na spowodowaniu uszkodzenia ciala lub wywolaniu rozstroju zdrowia, drugi za$ na
naruszeniu prawa pacjenta do informacji, niezaleznie od ostatecznej skutecznosci przeprowadzonego zabiegu (por.
wyroki Sagdu Najwyzszego z dnia 29 maja 2007 r. i z dnia 3 grudnia 2009 r., IT CSK 337/09).

Sad Okregowy uznal zadanie zasgdzenia zado$¢uczynien z obu wskazanych tytuléw za uprawnione co do zasady i
lacznie zasadzil powodce z tego tytulu 200.000zlotych.



Jednak stosownie do powyzszych wskazan, skoro sa to odrebne roszczenia, to Sad Okregowy winien w uzasadnieniu
wyroku wskaza¢ jakie konkretnie sumy z obu wskazanych tytuléw przyznal powddce.

Brak w tym zakresie jednoznacznego wskazania uzasadnia podniesiony w apelacji pozwanego zarzut naruszenia
art.328 § 2 kpc.

W ocenie Sadu Apelacyjnego zadanie dochodzone w imieniu powodki przez Rzecznika Praw Pacjenta okazalo sie w
pelni uzasadnione.

Zgodnie z art. 4 ust. 1 u.p.p. i r.p.p. razie zawinionego naruszenia praw pacjenta sagd moze przyznac poszkodowanemu
odpowiednia sume tytulem zado$éuczynienia pienieznego za doznang krzywde na podstawie art. 448 Kodeksu

cywilnego.

Naruszenie praw powddki jako pacjenta nie budzi najmniejszych watpliwosci.

Pozwany naruszyt bowiem prawo powodki do wyrazenia zgody na zabieg operacyjny( art. 16 u.p.p.ir.p.p.).
Wykonana u powodki operacja przekroczyta bowiem zakres udzielonej przez nig zgody.

Powodka wyrazita zgode na usuniecie prawych przydatkéw, a usunieto u niej takze lewy jajnik oraz macice, przy
czym tylko w odniesieniu do usuniecia tego jajnika pozwany uczynil to w zgodzie z postanowieniami art. 35 ustawy
o zawodzie lekarza i lekarza dentysty.

Z opinii katedry i zakladu Medycyny Sadowej Pracowni Ekspertyz S. — Lekarskich (...) J. w K. wynika, ze pow6dka
nie otrzymala wyczerpujacej informacji o zakresie planowanego zabiegu operacyjnego i nie wyrazila $wiadomej zgody
na zabieg w takim ksztalcie, jaki zostal ostatecznie przeprowadzony.

W szczeg6lnosci powodka nie wyrazita zgody na usuniecie macicy, nie zostala tez w konsekwencji poinformowana
o podwyzszonym ryzyku tego zabiegu — z uwagi na wielokrotne interwencje w miednicy mniejszej- polegajacym na
mozliwo$ci powiklania w postaci przetoki pochwowo — pecherzowe;j.

Sa to bardzo powazne naruszenia praw pacjenta i zadane na tej podstawie zado$cuczynienie w wysokosci 50.000z}
nie moze by¢ bynajmniej uznane za wygérowane.

Odno$nie do zado$cuczynienia za szkode osobowa z art. 445 § 1 ke czeSciowo uzasadniona okazala sie apelacja
pozwanego, natomiast apelacja powodki nie zastuguje na uwzglednienie.

Na wstepie nalezy jednak wskazac¢, ze wbrew stanowisku wyrazonemu w apelacji pozwanego ustalenie procentowo
okre§lonego trwalego uszczerbku na zdrowiu nie jest warunkiem koniecznym do przyznania zado$éuczynienia.

Schematyczne opieranie sie przez sady na tym jedynie wskazniku i ustalanie sztywnych ekwiwalentow pienieznych za
% uszczerbku na zdrowiu nie odpowiada specyfice orzekania w sprawach z zakresu art. 445 ke.

Trwaly uszczerbek na zdrowiu jest tylko jednym z elementow skladajacych sie na krzywde osoby poszkodowanej w
wyniku deliktu.

Powodka okreslajac swoja krzywde powolywala sie na dolegliwoéci zwigzane z wystepowaniem u niej przetoki
pecherzowo - pochwowej oraz na utrate zdolnoSci do macierzynstwa.

Trzeba zatem wskazac, ze nie budzi watpliwos$ci fakt powaznych dolegliwo$ci u powodki zwigzanych z powstaniem
przedmiotowej przetoki, ktéra udalo sie usungé dopiero po ponad roku od zabiegu przeprowadzonym w szpitalu
pozwanego.



Co oczywiste, nie sposob tych dolegliwo$ci utozsamia¢ z typowymi przypadkami tzw. nietrzymania moczu u kobiet ,
nie wykluczajacymi z reguly aktywnosci zyciowej, przynajmniej w taki stopniu, jak mialo to miejsce w przypadku
powddki, u ktérej cala zawarto$¢ pecherza bez kontroli przedostawata sie do pochwy i na zewnatrz.

Powddka przez ponad rok musiala nosi¢ pieluchy i znaczaco ograniczy¢ aktywno$¢ zyciowa; jak zeznala wychodzita
w tym czasie tylko incydentalnie do lekarza lub adwokata, a do czasu drugiej operacji naprawczej tak bardzo Zle sie
czula, ze nawet w dzien musiala przesypiaé po kilka godzin.

Powodka w zwigzku z powstaniem przetoki musiata poddac sie trzem operacjom naprawczym, co rowniez wigzalo sie
z cierpieniami fizycznymi i psychicznymi.

Niewatpliwie powddka w zwiazku z przedmiotowymi powiklaniami operacyjnymi i ich konsekwencjami doznala
rowniez dolegliwoéci o charakterze psychicznym.

Jednak mozliwo$¢ dokonania w sposob profesjonalny pelnej oceny ich skali i zakresu zostalo w istotny sposob
ograniczone przez sama powoédke, ktora, jak wynika z opinii wskazanego wyzej instytutu naukowego, nie
wspoélpracowala w trakcie badania psychologicznego, przez co ,nie ujawniono psychologicznych nastepstw wyciecia
macicy u powodki”.

Pozwany duza wage przywiazuje do faktu, ze w opinii instytutu nie wskazano by wyciecie u powodki macicy byto
bledem medycznym podczas, gdy w ocenie skarzacego biegli wypowiedzieli sie jedynie co do tego, ze nie byto podstaw
by uczynié to w trybie art. 34 ustawy o zawodzie lekarza i lekarza dentysty.

Nawigzujac do powyzszych rozwazan odnoszacych sie do tej kwestii trzeba zatem zauwazy¢, ze w razie ustalenia, ze w
wyniku przeprowadzonej operacji bez nalezytej zgody powoda, stan jego zdrowia pogorszyt sie, powodowi przystuguje
co do zasady roszczenie o zado$éuczynienie na podstawie art. 445 § 1 k.c. oraz roszczenia odszkodowawcze na
podstawie art. 444 § 11 2 k.c., niezaleznie od ewentualnego zado$¢uczynienia za naruszenie jego prawa pacjenta(por.
uzasadnienie wyroku Sadu Najwyzszego z dnia 20 maja 2016 r. II CSK 654/15).

Przy ocenie szkody polegajgcej na utracie zdolnoSci do macierzynstwa nalezy mie¢ na uwadze, ze z opinii instytutu
naukowego rzeczywiscie wynika brak podstaw do usuniecia macicy z uwagi na niewyrazenie na to zgody przez
powddke i w konsekwencji brak byto o podstaw do rozszerzenia w ten sposob zakresu zabiegu operacyjnego, poniewaz
w przypadku nie usuniecia tego organu zycie powo6dki nie byloby zagrozone.

Jednocze$nie biegli nie zakwestionowali zasadno$ci usuniecia prawego jajnika w trybie art. 35 ustawy o zawodzie
lekarza i lekarza dentysty.

Powodka w dacie zabiegu liczyla 45 lat i miala juz jedno dziecko.

Gdyby nawet uznac, ze stan macicy powodki w dacie zabiegu ( vide wskazane powyzej uwagi bieglego co do istnienia
podstaw do zaproponowania powddce usuniecia macicy w trybie operacji planowej, za zgoda pacjentki) nie wykluczal
po6zniejszego urodzenia dziecka, to mozliwo$éc¢ ta wchodzilaby w gre jedynie w przypadku zaplodnienia in vitro.

Trzeba tez zauwazyd¢, ze w apelacji powddki nie kwestionuje sie ustalenia Sadu Okregowego co do tego, ze zgromadzone
w sprawie dowody nie potwierdzaja, by planowala ona jeszcze zaj$¢ w ciaze i posiadac dzieci.

Oceniajac wszechstronnie wszystkie okoliczno$ci sprawy nalezy wskazaé, ze krzywda powddki wynikajaca z utraty
zdolno$ci do urodzenia dziecka w wyniku usuniecia macicy bez jej zgody, jest niewatpliwie mniej dotkliwa niz w
przypadku kobiety mlodszej, pozbawionej potomstwa i mogacej zaj$¢ w ciaze w naturalny sposéb, z wykorzystaniem
wlasnego jajeczka.



Majac te okoliczno$ci wszystkie na uwadze Sad Apelacyjny uznal, Ze odpowiednia kwote zado$¢éuczynienia z art. 445 §
1 ke stanowi kwota 100.000z! (ponad przyznana w postepowaniu likwidacyjnym kwote 4.000zlotych) i Ze roszczenie
w tej wysokoSci bylo uzasadnione - a w konsekwencji wymagalne - juz w dacie jego zgloszenia pozwanemu.

Niezasadny okazal sie zarzut apelacji pozwanego co do naruszenia art. 189 kpc bowiem brak jest uzasadnionych
podstaw do kwestionowania ustalenia odpowiedzialno$ci pozwanego za skutki operacji z dnia 28 sierpnia 2013r.
mogace wystapi¢ w przyszloSci.

Skarzacy akcentuje przede wszystkim okolicznos¢ jakoby Sad Okregowy pominal w swych rozwazaniach zmiane stanu

prawnego i wprowadzenie art. 442" ke ( w apelacji omylkowo wskazano kpc).

Sad Okregowy tymczasem powolal sie w swych rozwazaniach na uchwale Sadu Najwyzszego z dnia 24 lutego

2009 1., ITI CZP 2/09, w ktorej Sad Najwyzszy stwierdzil, ze pod rzadem art. 442" § 3 k.c. powdd dochodzacy
naprawienia szkody na osobie moze mie¢ interes prawny w ustaleniu odpowiedzialnoéci pozwanego za szkody
mogace powsta¢ w przyszlo$ci. Wyjasénil, ze w stanie prawnym wprowadzonym przez art. 4421 mozna zasadnie
twierdzi¢, ze wyeliminowane zostalo niebezpieczenistwo uplywu terminu przedawnienia roszczenia o naprawienie
szkody na osobie wczesniej niz szkoda ta sie ujawnila. Wprowadzenie uregulowania, ze bieg terminu przedawnienia
roszczenia o naprawienie szkody na osobie rozpoczyna sie z chwila dowiedzenia sie przez poszkodowanego o szkodzie

i osobie zobowigzanej do jej naprawienia (bo tak nalezy odczytaé § 3 art. 442" k.c.) oznacza, ze nie zostal w zaden
sposob ograniczony czas, w jakim moze ujawni¢ sie szkoda na osobie, prowadzac do powstania (zaktualizowania sie)
odpowiedzialno$ci pozwanego za skutki danego zdarzenia. Drugi, czy kolejny proces odszkodowawczy moze wiec
toczyt sie nawet po dziesiatkach lat od wystapienia zdarzenia wyrzadzajacego szkode. Trudno$ci dowodowe z biegiem
lat narastaja, a przesadzenie w sentencji wyroku zasadzajgcego $wiadczenie odszkodowawcze o odpowiedzialnoSci
pozwanego za szkody mogace powstaé w przyszlo$ci, zwalnia powoda (poszkodowanego) z obowiazku udowodnienia
istnienia wszystkich przestanek odpowiedzialno$ci podmiotu, na ktérym taka odpowiedzialno$c juz ciazy. W wyroku z
dnia 11 stycznia 2019 r. V CSK 558/17 Sad Najwyzszy wskazal, ze wykladnia funkcjonalna art. 189 k.p.c. przemawia za
przyjeciem interesu prawnego w ustaleniu, jezeli istnieje jaka$ obiektywna niepewno$¢ stanu prawnego; przykladowo,
interes taki moze istnie¢, mimo mozliwoSci dochodzenia $§wiadczenia z danego stosunku prawnego, jezeli z tego
stosunku wynikaja dalsze skutki, ktérych dochodzenie w drodze powbdztwa o $wiadczenie nie jest mozliwe lub
nie jest na razie aktualne. Dotyczy to zwlaszcza szkdd na osobie, gdyz szkody te nie zawsze powstaja jednoczeénie
ze zdarzeniem, ktore wywolalo uszkodzenie ciala lub rozstrdj zdrowia. Poszkodowany z reguly nie moze w chwili
wszczecia procesu dochodzi¢ wszystkich roszezen, nastepstwa bowiem uszkodzenia ciala sa najczeSciej wielorakie i
wywoluja skutki, ktérych dokladnie nie mozna okresli¢ ani przewidzie¢. Swoisto$¢ szkdd na osobie, ktore wystepuja
czesto po uplywie dluzszego czasu, oraz nieprzekraczalny dziesiecioletni termin przedawnienia roszczen majatkowych
przemawiajg za przyjeciem, ze dochodzac okre$lonych §wiadczen odszkodowawczych powod moze jednoczeénie - na
podstawie art. 189 k.p.c. - domagaé sie ustalenia odpowiedzialno$ci pozwanego za ewentualng szkode, jaka moze
wyniknaé dlan w przyszlosci.

Skarzacy w sposdb bardzo lakoniczny i dowolny stwierdza, ze u powodki nie ujawnig sie juz dalsze nastepstwa deliktu,
za ktory odpowiada pozwany.

Nie mozna tymczasem tego przewidzie¢ i wykluczy¢ z cala pewnoScig, ze skutki takie nie wystapia.

Jak to juz wskazano, orzeczenie Sadu Okregowego ma wladnie usungé niepewno§¢ w tym zakresie i
uwolni¢ poszkodowana od koniecznoéci udowadniania w ewentualnym przyszlym procesie wszystkich podstaw
odpowiedzialno$ci pozwanego.

Majac na uwadze powyzsze Sad Apelacyjny na zasadzie art. 386 § 1 kpc, 38683 kpc i 385 kpe:



I. sprostowal rubrum zaskarzonego wyroku w ten sposob, ze po stowach ,.z powddztwa M. K.” dodat stowa ,,i Rzecznika
Praw Pacjenta dzialajacego na rzecz M. K.” oraz pominal stowa ,,przy uczestnictwie Rzecznika Praw Pacjenta”;

II.zmienit zaskarzony wyrok:

a) w punkcie 2 w ten tylko sposéb, ze zasadzona od pozwanego na rzecz powodki kwote obnizyt do 100.000 zlotych
z ustawowymi odsetkami za op6znienie od dnia 1 lutego 2014r. do dnia zaplaty, a w pozostalym zakresie pow6dztwo
M. K. o zado$éuczynienie oddalil;

b) uchylajac punkt 3 i umarzajac w tym zakresie postepowanie;
¢) w punkcie 5 czeciowo, w ten sposob, ze:

1) z powodztwa Rzecznika Praw Pacjenta dzialajacego na rzecz M. K. zasadzil od pozwanego na rzecz M. K. 50.000
zlotych;

2) zasadzil od pozwanego na rzecz powddki za okres od 1 wrzeénia
2014r. do 30 listopada 2014r. rente w wysokosci 8.770zlotych
miesiecznie, ptatng do 10 dnia miesiaca, z ustawowymi

odsetkami za op6Znienie w przypadku opdznienia platnoéci;

3) zasadzil od pozwanego na rzecz powodki 60.372 zt z

ustawowymi odsetkami za op6Znienie:

- od kwoty 12.448,44 zlotych od 1 lutego 2014r. do dnia zaplaty;

- od kwoty 47.923,56 zlotych od 14 pazdziernika 2014r. do dnia zaplaty;
4) uchylil rozstrzygniecie co do oddalenia powddztwa o rente

za okres od 1grudnia 2014r. do dnia 15 stycznia 2019r. i w

tym zakresie umorzyl postepowanie;

d) w punkcie 6 kosztami postepowania obciazyl w caloSci pozwanego;

e) w punkcie 7 zasadzil od pozwanego na rzecz powo6dki 7.200zlotych tytulem zwrotu kosztéw zastepstwa
procesowego;

III. w pozostalym zakresie oddalil apelacje;

IV. zni6st miedzy powodka i pozwanym koszty postepowania apelacyjnego;

V. odstgpil od obcigzenia powddki kosztami sadowymi w postepowaniu apelacyjnym.

O kosztach postepowania przed Sadem Okregowym orzeczono na zasadzie art. 100zd. 2 kpc in fine.

Obciazenie pozwanego calo$cia kosztow poniesionych przez powodke, mimo ze jej roszczenie nie zostalo w zupelosci
uwzglednione, uzasadnione jest wzgledami stusznosci.

Powodka wystepujac z pozwem nie mogla przewidzie¢ w jakim wymiarze jej usprawiedliwione co do zasady roszczenia
odszkodowawcze zostana ostatecznie uwzglednione.



Dopiero w toku procesu wyjasnione zostaly istotne dla sprawy okolicznosci i to z uwzglednieniem wiedzy specjalne;j
na poziomie instytutu naukowego.

Nadto rozstrzygniecie co do czeSci dochodzonych w sprawie roszczen, dotyczacych rekompensaty szkody
niemajatkowej, opieralo sie na zasadzie tzw. uznania sedziowskiego, za$ jego wyniku powddka nie mogla antycypowac.

Stad na rzecz powddki zasgdzono zwrot caloSci poniesionych przez nig kosztoéw zastepstwa procesowego w
postepowaniu przed Sadem Okregowym(§ 2 ust. 1, § 6 pkt 71 § 13 ust. 1 pkt 2 rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwosci
z dnia 28 wrze$nia 2002 r. w sprawie oplat za czynnoSci adwokackie oraz ponoszenia przez Skarb Panstwa kosztow
pomocy prawnej udzielonej z urzedu (Dz.U. nr 163, poz. 1348 ze zm.).

Rozstrzygniecie o kosztach procesu w instancji odwolawczej znajdowalo oparcie w art. 100 zd. 1 wzw. z art. 391 § 1 kpc.

W ocenie Sadu Apelacyjnego, w postepowaniu apelacyjnym, w ktéorym strony odnosily sie do wydanego juz orzeczenia
opartego m.in. na prawie sedziowskim, a nadto znane juz byly wszystkie istotne okoliczno$ci sprawy, brak bylo
podstaw do zastosowania wyjatkowej regulacji z art. 100 zd.2 kpc.

Strony wygraly w postepowaniu apelacyjnym w zasadzie po polowie stad nalezalo znie$¢ poniesione przez nie koszty
postepowania apelacyjnego.

Na zasadzie art. 113 ust.4 ustawy z 28.07.2005 r. o kosztach sadowych w sprawach cywilnych odstapiono od obciazenia
powodki kosztami sgdowymi w postepowaniu apelacyjnym.

Sad Apelacyjny nie uwzglednil zadan Rzecznika Praw Pacjenta zasadzenia zwrotu kosztow zastepstwa procesowego.

Rzecznik Praw Pacjenta jest centralnym organem administracji rzadowej wlasciwym w sprawach ochrony praw
pacjentow i skoro, stosownie do powyzszych wskazan, jego udzial w procesie cywilnym odbywaé sie ma na prawach
przyshugujacych prokuratorowi, czyli na zasadach okre$lonych w tytule I ksiegi pierwszej kpc to winien dysponowaé —
analogicznie jak w przypadku prokuratora - mozliwo$cia zapewnienia prawidlowej realizacji tych zadan i korzystanie
przez Rzecznika z ustug pelnomocnikéw procesowych nie powinno skutkowaé obcigzeniem strony przeciwnej
kosztami zastepstwa procesowego.

Mikolaj Tomaszewski Jacek Nowicki Elzbieta Fijatkowska



