Sygn. akt I C 675/19

WYROK

W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ
Dnia 6 kwietnia 2022 r.
Sad Rejonowy w Kamiennej Gorze I Wydzial Cywilny
w nastepujgcym skladzie:
Przewodniczacy: SSR Marek Dziwinski
po rozpoznaniu w dniu 6 kwietnia 2022 r. w Kamiennej Gorze
na posiedzeniu niejawnym
z powobdztwa M. K.
przeciwko (...) Sp. z o.0. z siedzibg w K. i (...) S.A. z siedzibg w W.
o zaplate
I powodztwo oddala,
II nie obciqza powéddki obowiqzkiem zwrotu stronom pozwanym kosztéow procesu,

III koszty sqdowe, od uiszczenia ktorych powédka byla zwolniona, zaliczyé na rachunek Skarbu
Panstwa.

Sygn. aktI C 675/19

UZASADNIENIE

Powodka M. K. wystapila z pozwem przeciwko (...) Sp. z 0.0. z siedzibg w K. i (...) S.A. z siedziba w W. Zadajac
zasadzenia od pozwanych kwoty 61.726,42 zl wraz z ustawowymi odsetkami za op6Znienie liczonymi: w przypadku
(...) S.A. od 4 wrze$nia 2018 r. do dnia zaplaty, a w przypadku (...) sp. z 0.0. od dnia wniesienia pozwu do dnia zaplaty,
z tym zastrzezeniem, ze spelnienie Swiadczenia przez jedng z pozwanych zwalnia druga.

Powodka wniosla takze o ustalenie odpowiedzialno$ci pozwanych za szkody mogace powsta¢ w przyszlosci oraz o
zasadzenie od pozwanych in solidum na jej rzecz zwrotu kosztéw procesu, w tym kosztow zastepstwa procesowego
wedlug norm przepisanych w kwocie 5.400,00 zt oraz zwrotu kosztow oplaty skarbowej od pelnomocnictwa w kwocie
17,00 zk.

Uzasadniajac swoje zadanie powodka podala, ze w okresie od 19 czerwca 2017 r do 6 lipca 2017 r. przebywala w (...)
Sp.zo.0.na 0. (...) (...), gdzie przeszla operacje kregostupa ledZwiowego w dniu 22 czerwca 2017 r. Powddka wskazala,
ze w wyniku tej ingerencji doszlo do uszkodzenia lewej konczyny dolnej — ciezkiego uszkodzenia nerwu strzatkowego,
ostrego uszkodzenia splotu L-S, co doprowadzito do opadniecia lewej stopy, ostabionego zgiecia w stawie skokowym
oraz braku mozliwo$ci poruszania palcami. Na skutek tych dolegliwosci powodka upadla w dniu 15 grudnia 2017
r, doznajgc zlamania V koSci §rodstopia lewego, naderwania i skrecenia stawu skokowego. Powodka zaznaczyla, ze
wszystko to wplynelo na pogorszenie stanu zdrowia powodki — obecnie z trudem porusza sie o kulach i nieustannie
odczuwa bol nogi oraz odcinka ledzwiowego kregostupa. Powodka wskazala na nieprawidlowos$ci w leczeniu w trakcie
pobytuw (...) sp.zo.0.:



- bezposrednio po operacji, pomimo ewidentnego opadniecia lewej stopy i zglaszanych dolegliwo$ci boélowych, nie
wykonano zadnych dodatkowych badan diagnostycznych, ani konsultacji specjalistycznych,

- podczas wizyt w poradni ortopedycznej i podczas rehabilitacji (od 21 sierpnia 2017 r.) zglaszala dolegliwosci, lecz
dopiero 4 miesigce po operacji otrzymala skierowanie na badania diagnostyczne (...) i MR.

Zdaniem powodki na skutek bledu personelu medycznego ubezpieczonego szpitala doszlo do nieprawidlowosci w
zakresie wykonania zabiegu medycznego oraz zastosowanego leczenia, co doprowadzilo do uszczerbku na zdrowiu
oraz jej dlugotrwalego cierpienia, a takze radykalnego pogorszenia funkcjonowania powodki zaréwno fizycznie jak i
w sferze mentalne;.

Rozmiar doznanej krzywdy, bedacej wynikiem wadliwego leczenia, rozmiar procentowego uszczerbku na zdrowiu,
przyszle nastepstwa, uzasadniaja — zdaniem powo6dki — przyznanie jej zado$¢éuczynienie w wysokoS$ci 50.000,00 zl.

Na sume dochodzona pozwem skladalo sie zadanie zasadzenie odszkodowania w lacznej kwocie 11.726,42 zk
Obejmowato ono nastepujace pozycje:

- 3.621,42 71 — koszty poniesione w zwiazku z leczeniem i rehabilitacja,

- 960,00 zt — koszty oplacenia prywatnych wizyt lekarskich,

- 3.860.00 zl — koszty rehabilitacji,

- 2.705,00 z} — koszty dojazdow do szpitali, na rehabilitacje, do (...) w K., do W. etc.,
- 580,00 zt — wydatki na zakup $§rodkéw ortopedycznych,

W uzasadnieniu powddka szeroko omoéwila kwestie zwiazku przyczynowego pomiedzy bledem w sztuce medycznej
podczas zabiegu operacyjnego, a doznanymi cierpieniami, krzywdg i poniesiong szkoda majatkowa. Przywolata w tej
mierze stanowisko judykatury oraz powolala sie na stanowisko doktryny.

W dalszych wywodach (k-434-436) powodka wskazywala, ze niedowlad konczyny dolnej nie wchodzil w zakres
spodziewanego ryzyka zwigzanego z operacja, a negatywnych konsekwencji udatoby sie unikna¢, gdyby wykonano
podstawowe czynno$ci diagnostyczne po zabiegu z 22 czerwca 2017 .

Odpowiedzialnoéé in solidum (...) S.A. z siedzibg w W. i pozwanego szpitala powodka uzasadniala laczacy te
dwa podmioty obowigzkowa umowa ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej podmiotu wykonujacego dziatalno$¢
leczniczg oraz art. 822 § 11 4 k.c.

Zadanie odsetek w stosunku do (...) S.A. powédka uzasadniala treécig przepisu art. 817 § 1 k.c., jesli za$ chodzio (...)
sp. z o0.0. to powodka wskazala, ze wezwala ten podmiot do zaplaty w dniu 28 czerwca 2019 .

Strona pozwana (...) z.0.0. z siedzibg w K. wniosla o oddalenie pow6dztwa oraz zasadzenie od powddki kosztow
procesu, w tym kosztow zastepstwa procesowego wedlug norm przepisanych.

Uzasadniajac swoje stanowisko strona pozwana podniosla, ze powodka od co najmniej 1993 r. cierpi na przewlekly
zespdl bolowy kregostupa ledZzwiowego z promieniowaniem do konczyn i pierwsza operacje usuniecia jader
miazdzycowych tarcz miedzytrzonowych w dolnej czeci kregostupa ledzwiowego na dwdch poziomach L4/L51 L5/S1
przeszla w 1993 roku. Strona pozwana wskazala, ze pierwszy zabieg nie przyniost skutku i powoédka musiala sie poddaé
ponownie operacji w 2004 r. na tym samym poziomie. Strona pozwana podala dalej, ze pomimo tych zabiegow dalej
utrzymywaly sie bole krzyza z cechami rwy kulszowej. Operacje te — zdaniem strony pozwanej — pogarszaly warunki
anatomiczne w miejscu ich wykonania. Strona pozwana zaznaczyla, ze operacje w dniu 22 czerwca 2017 r. wykonano
zgodnie z zalozonym planem, w pierwszej dobie po zabiegu ujawnily sie u powodki objawy niedowladu lewego



nerwu strzatkowego, w zwigzku z czym wykonano natychmiast badanie radiologiczne odcinka ledZzwiowego, w ktorym
stwierdzono prawidlowe osadzenie §rub nasadowych. Taki stan — w ocenie strony pozwanej — uzasadnial wdrozenie
leczenia farmakologicznego, a ponadto zaopatrzono pow6dke w orteze zapobiegajaca opadaniu stopy. Strona pozwana
podala dalej, ze z powodu dalszego utrzymywania sie zlego stanu lewego nerwu strzalkowego, skierowano powo6dke na
badania (...)i (...)iwbadaniach (...) okre§lono prawidlowy przebieg 7 Srub, a co do 6smej obraz byl niejednoznaczny.
Nakoniec strona pozwana (...) spotka z o.0. podniosla, ze nie bylo z jej strony btedu w sztuce lub niestarannego leczenia
czy tez zaniedban, a fakt weze$niejszych dolegliwo$ci kregostupa spowodowal, iz nastepstwem zabiegu z czerwca 2017
r. jest niedowlad lewego nerwu strzatkowego manifestujacy sie ograniczeniem zgiecia grzbietowego lewej stopy.

Strona pozwana (...) S.A. z siedzibg w W. wniosla o oddalenie powo6dztwa i zasadzenie od powddki na jej rzecz kosztow
procesu, w tym kosztoéw zastepstwa procesowego wedlug norm przepisanych oraz kwoty 17,00 zl tytulem zwrotu
uiszczonej oplaty skarbowej od pelnomocnictwa.

Uzasadniajac swoje stanowisko wskazala, ze brak jest podstaw do przypisania winy szpitalowi, w ktérym wykonywany
byl zabieg w czerwcu 2017 roku. Wedlug strony pozwanej blad w sztuce medycznej to zachowanie lekarza sprzeczne
z powszechnie uznanymi zasadami wiedzy medycznej, co w przypadku leczenia powddki nie mialo miejsca.
Strona pozwana podniosla, ze powddka nalezala do grupy pacjentdéw o zwiekszonym ryzyku powstania powiklan
pooperacyjnych z uwagi na wcze$niejsze zabiegi.

Sad ustalil nastepujacy stan faktyczny:

Powddka M. K. co najmniej od lat 9o ubieglego wieku cierpiala na dolegliwosci odcinka ledzwiowo — krzyzowego na
wielu poziomach. W 1993 roku przeprowadzono u niej zabieg usuniecia dyskoéw z przestrzeni miedzytrzonowych na
odcinku L4/5 i L5/S1 po lewej stronie, a w 2004 roku takze po lewej stronie dokonano fenestracji odcinka L5/S1.

/dowdd: historia choroby (...) dla dorostych — k-351, karta wizyty u lekarza K. K. — k-441, opinia medyczna biegltych
z zakresu ortopedii i neurologii — k- 509-549 (k-539)/

Powddka kontynuowal leczenie w trybie ambulatoryjnym skarzac sie dalej na dolegliwoéci bolowe kregoshupa
ledZwiowego. W trakcie badan rozpoznano u niej wielopoziomowa dyskopatie ledZwiowa, stenoze kanalu kregowego.
Lekarz prowadzacy ocenil, Ze leczenie tych dolegliwosci kwalifikuje sie do zabiegu operacyjnego.

/dowdd: karty wizyt ambulatoryjnych — k 4411 442/

Powodka zdecydowal sie na leczenie w (...) sp. z 0.0. w K.. W dniu 19 czerwca 2017 roku zostala przyjeta na O. (...)
z rozpoznaniem: wielopoziomowa dyskopatia odcinka ledzwiowo — krzyzowego, stan po discektomii L4/L5 i L5/S1,
stan po refenestracji L4/L5 i L5/S1 lewostronne;j.

/dowdd: karta informacyjna leczenia szpitalnego — k-200/

Powddke zakwalifikowano do zabiegu operacyjnego stabilizacji zewnetrznej. Przy uzyskaniu zgody pacjentki na zabieg
operacyjny uprzedzono powodke o mozliwo$ci uszkodzenia okolicznych nerwéw, naczyn, mie$ni. Powodka w dniu 20
czerwca podpisala zgode na zastosowanie proponowanej procedury medyczne;j.

/dowdd: zgoda na zabieg operacyjny — k- 317/

W dniu 22 czerwca przeprowadzono operacje. Dla umocowania stabilizatora zastosowano §ruby mocujace. Przy ich
zakladaniu doszto do naciggniecia lub naderwania nerwu rdzeniowego najprawdopodobniej korzenia rdzeniowego L5,
moze S1, co spowodowalo uszkodzenie wlokien ruchowych lewego nerwu strzalkowego Objawilo sie to odczuwanym
po zabiegu przez powodke opadaniem stopy z trudnos$cig wykonania ruchu grzbietowego. W dniu 29 czerwca 2017 1.
wykonano kontrole RTG umocowani §rub mocujacych nie stwierdzajac obluzowania zespolenia.



/dowdd: opis postepu choroby i leczenia na Oddziale Ortopedii — k-335, historia choroby O. (...) dla doroslych i
skierowanie do szpitala na oddzial rehabilitacyjny — k-351i 352, opinia bieglych z zakresu ortopedii i neurologii —

k-509-549 (k-539 i 545)/

Powddka kontynuowala leczenie w ramach skierowania na O. (...) (...) Centrum (...) (pobyt od 21.08.2017 r. do
9.09.2017 r.) oraz w Poradni (...) (...). Mimo tego nadal odczuwalta bdle kregostupa, a takze miala niedowlad
lewej stopy z zaburzeniami czucia. Z przeprowadzonych odpowiednio w dniach 3.10.2017 r. i 6.12.2017 r. badan
elektrofizjologicznych ( (...)) i badan rezonansu magnetycznego wynikalo, ze nie mozna wykluczy¢, iz sruba mocujgca
stabilizator w trzonie kregowym S1 po stronie lewej, przechodzi przez zachylek boczny kanatu kregowego.

/dowdd: Karta Informacyjna leczenia szpitalnego O. (...) — k-236 karty porady specjalistycznej — k-237-239, badanie
(...) k-239 odwro6t-241, wynik badania MR — k-242/

W dniu 15 lutego 2017 r. powddka upadla w domu i doznala urazu stawu skokowego i zlamania V ko$ci $rodstopia
lewego. Zalozono jej gips podudziowy na okres 4 tygodni.

/dowdd: karta informacyjna leczenia w (...) sp. z 0.0. w K. — k-199/

Procedury medyczne zwigzane z pobytem w szpitalu powodki w okresie od 19.06.2017 r. do 6.07.2017 r. i sama
operacja w dniu 22 czerwca 2017 roku, byly przeprowadzone prawidlowo. Uszkodzenie lewego nerwu rdzeniowego
prowadzace do uszkodzenia nerwu strzatkowego i skutkujace opadaniem stopy i trudnoécig wykonywania ruchu
zgiecia grzbietowego bylo wkalkulowane w ryzyko operacji, a o ewentualnych powiklaniach powédka byla uprzedzona.
Fakt przeprowadzenia wcze$niej u powodki dwoch zabiegéw operacyjnych okolicy, z ktérej wychodza korzenie
nerwowe tworzace nerw strzatkowy, powodowal zwiekszenie ryzyka powiklan §rédoperacyjnych.. Zadne badania
diagnostyczne, ani konsultacje specjalistyczne bezposrednio po operacji nic by ni zmienily. Po stwierdzeniu
uszkodzenia korzenia nerwu strzalkowego nie da sie wprowadzi¢ dzialan odwracajacych to uszkodzenie. Postepowanie
pooperacyjne i zlecone badania byly wtasciwe.

/dowdd: opinia bieglego ortopedy i neurologa — k-509-549 i opinia uzupekniajaca — k- 708-733/
Sad zwazy} co nastepuje:

Ustalen powyzszych dokonano w oparciu o przedstawiona dokumentacje leczenia powodki, ktora byta podstawa do
wydania przez bieglych opinii oceniajacej przebieg leczenia powddki w pozwanym (...) Sp. z 0.0. w K.. Z rzetelnie
sporzadzonej i jasno umotywowanej opinii bieglych z zakresu ortopedii i neurologii, ktérej konkluzje sad podziela,
nie moze by¢ mowy o bledzie w sztuce medycznej zaréwno w zakresie zastosowania procedur medycznych przy
leczeniu powodki w okresie od 19 czerwca 2017 r. do 6.07.2017 r. jak i przy zabiegu operacyjnym w dniu 22 czerwca
2017 r. Niewatpliwe — w $wietle opinii bieglych — jest, ze w wyniku zabiegu operacyjnego doszlo do powiklania
srodoperacyjnego polegajacego na uszkodzeniu nerwu rdzeniowego. Spowodowane to jest najprawdopodobniej tym,
ze $§ruba mocujaca stabilizator przechodzi dyskretnie przez zachylek boczny tj. przestrzen przez ktéra przechodzi
korzen nerwowy. Powoduje to zmniejszenie przestrzeni wokdl korzenia nerwowego. To doprowadzilo do uszkodzenia
korzenia rdzeniowego skutkujacego wypadnieciem funkcji nerwu strzaltkowego czego konsekwencja jest opadanie
stopy. Z opinii bieglych wynika, ze wczesniejsze operacje doprowadzilty do poprzerastania tkanki bliznowatej co
pogarszato mozliwo$¢ uwolnienia i zmobilizowania korzeni rdzeniowych. Opinia bieglych wskazuje takze, ze metody
leczenia pooperacyjnego byly wlasciwe i mieécily sie w kanonach leczenia tego rodzaju powiklan. Zastrzezenia
powddki w tym wzgledzie, a takze zarzuty co do braku dodatkowych konsultacji, nie byly zasadne. Jak stwierdzili
biegli: ,,gdy doszlo do szkody korzeniowej, objawiajacej sie opadaniem lewej stopy, niewiele juz mozna bylo naprawié¢”.

Powodka w sposéb bardzo szczegolowy omoéwila kwestie zwigzku przyczynowego bleddow w sztuce medycznej
z odniesiona krzywda i szkoda. Wywody powo6dki w tym wzgledzie oraz przytoczone stanowisko judykatury i
orzecznictwa nie mogly by¢ przydatne w niniejszej sprawie. Powodka powolywala sie na kwestie dotyczace stosowania
zlagodzonej formuly zwiazku przyczynowego w sytuacjach, gdy brak bylo pewnos$ci co do wylacznoéci przyczyny



powstania szkody, a mozna byto méwié tylko o prawdopodobienstwie wysokiego stopnia przyczynienia sie po stronie
placowki medycznej, przy czym mozna bylo przypisa¢ zawinienie w zakresie stosownych metod przez placowke
medyczna, czy tez zaniedbania z jej strony (patrz. wyrok Sadu Apelacyjnego w Lodzi z 30 kwietnia 2015 r. sygn.. akt
I ACa 1752/14 — LEX 1733726).

W niniejszej sprawie niewatpliwym bylo, ze szkoda w postaci objawowego opadania stopy u powddki wystapila
na skutek przeprowadzonej operacji w dniu 22 czerwca 2017 r. Jak wynika jednak z opinii bieglych, lekarzom nie
mozna przypisa¢ zawinienia w rozumieniu przepisu art. 415 k.c., a uszkodzenie nerwu rdzeniowego prowadzace do
wypadniecia funkcji nerwu strzalkowego, miescilo sie w ryzyku podejmowanym w tego rodzaju zabiegach. Powodka
o takich konsekwencjach zostala uprzedzona.

W tych warunkach, przy braku podstawowej przestanki odpowiedzialnoSci z art. 415 k.c. tj. zawinionego dzialania
pozwanej (...) sp. z 0.0. powodztwo powddki podlegalo oddaleniu w stosunku do tego podmiotu

Niewatpliwym pozostaje to, iz przy braku przypisania odpowiedzialno$ci placowki medycznej za $rodoperacyjne
powiklanie z 22 czerwca 2022 r., nie odpowiada ona za konsekwencje przewrocenia sie powodki w dniu 15 grudnia
(...). 1 odniesione wowczas obrazenia.

Ewentualna odpowiedzialno$¢ (...) S.A. z siedziba w W. wynikalo z umowy odpowiedzialnosSci cywilnej pozwanej
placowki medycznej. Skoro ten podmiot nie opowiadal za szkode, ktérej doznala powddka, to takze i wobec
ubezpieczyciela powodztwo podlegalo oddaleniu.

O kosztach procesu orzeczono na podstawie przepisu art. 102 k.p.c. nie obciazajac powodki obowiazkiem zwrotu
pozwanym kosztéw procesu.

Trzeba zauwazy¢, ze wytoczenie przez powodke niniejszej sprawy bylo w zasadzie jedynym sposobem weryfikacji
dzialan pozwanej placowki medycznej, gdzie niewatpliwym bylo, iz pozwana na skutek operacji doznala okre§lonego
uszczerbku na zdrowiu. Taka sytuacja przemawiala za przyjeciem, ze wystapil szczegdlnie uzasadniony wypadek nie
obcigzania przegrywajacej proces obowigzkiem zwrotu wygrywajacym kosztoéw procesu.

Te same przeslanki przesadzily, iz na podstawie przepisu art. 113 ustawy z 28 lipca 2005 r. o kosztach sagdowych w
sprawach cywilnych, nieuiszczone koszty sagdowe zaliczono na rachunek Skarbu Panstwa.



