Sygnatura akt IT C 438/17

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

S., dnia 4 wrze$nia 2019 r.

Sad Rejonowy Szczecin-Prawobrzeze i Zachod w Szczecinie II Wydzial Cywilny w nastepujgcym
skladzie:

Przewodniczqcy: SSR Aneta Mikolajuk
Protokolant: Monika Malyszka-Kaminska
Ppo rozpoznaniu w dniu 26sierpnia2019r. S.
na rozprawie sprawy z powoédztwa G. B.
przeciwko (...) S.A. z siedzibg w W.

- zados$éuczynienia z tytulu uszkodzenia ciala lub uszczerbku na zdrowiu zasqdzone na podstawie
art. 445

I.zasqdza od pozwanego (...) S.A. z siedzibg w W. na rzecz powoda G. B. kwote 60.000zl
(szescédziesiqt tysiecy zlotych) wraz z odsetkami ustawowymi za opoéznienie liczconymi od dnia
22lutego2017r. do dnia zaplaty,

II. zasqdza od pozwanego na rzecz powoda kwote 3600z1 (trzy tysiqgce szeséset zlotych zlotych)
tytulem kosztow procesu,

III. nakazuje pobraé od pozwanego na rzecz Skarbu Panstwa- Sqdu (...) S.-P. i Zachéd w S. kwote
1081,33z1 (jeden tysiqc osiemdziesiqt jeden zlotych trzydziesci trzy grosze).

UZASADNIENIE

Pozwem z dnia 6¢czerwca 2017r. G. B. wniost o zasadzenie od (...) S.A. z siedzibg w W. kwoty 12.000 z} tytulem
zado$éuczynienia za doznang krzywde wraz z ustawowymi odsetkami od dnia 22 lutego 2017 r. do dnia zaplaty oraz o
zasadzenie od pozwanej kosztéow procesu. Powdd wskazal, iz trafit do (...) Publicznego Szpitala (...) w S. (...) Szpitala
Wojewoddzkiego w S. w zwigzku z leczeniem nadci$nienia tetniczego i miazdzycy , na ktdre choruje oraz leczeniem ich
rozmaitych powiklan . W trakcie pobytu w szpitalu powdd z powodu nasilajacego sie przy poruszaniu bolu przestal
chodzi¢ i wstawa¢ z t6zka. Przeprowadzone badania wykazaly zakazenie gronkowcem koagulazo-ujemnym (...). W
trakcie dalszego pobytu w szpitalu poszkodowany przeszed! leczenie antybiotykami i zakazenie gronkowcem zostato
powstrzymane. Caly pobyt powoda w szpitalu zwiazany z tym zdarzeniem trwal ponad jeden miesiac od 09.10.2014r.
do 15.11.2014r. Do zakazenia doszlo najpewniej w trakcie cewnikowania powoda. Pismem z dnia 22maja2017r.
pozwany odmowit przyjecia odpowiedzialnoSci za zdarzenie . Wskazano, ze nie mozna dostatecznie ustali¢ miejsca
zakazenia powoda i w zwigzku z tym przyjac¢ odpowiedzialno$ci pozwanego.

Postanowieniem z dnia 219czerwca 2017 r. Sad zwolnil powoda od kosztéw sadowych w calosci i ustanowil
pelnomocnika z urzedu (k. 22).

W odpowiedzi na pozew, pismem z dnia 5lipca2o17r. (...) S.A. z siedzibg w W. wniosla o oddalenie powodztwa w
calo$ci oraz o zasadzenie od powo6dki kosztow postepowania, w tym kosztow zastepstwa procesowego wedtug norm
przepisanych oraz kosztoéw oplaty skarbowej od pelnomocnictwa w kwocie 17 z1. W uzasadnieniu pozwany podniosl,
iz nie doszlo do wykazania zwiazku przyczynowo-skutkowego. Brak jest mozliwoSci stwierdzenia kiedy i gdzie doszlo



do skolonizowania skory powoda bakteriami wobec licznych jego hospitalizacji. Pozwany zakwestionowal rowniez
wysoko$¢ zadanego zado$éuczynienia.

Pismem z dnia 28lutego2019 r. powdd rozszerzyl zadanie pozwu do kwoty 60.000zl. Pozwany nie zakwestionowal
zadania.

Sad Rejonowy ustalil nastepujqcey stan faktyczny:

W okresie od 21wrze$nia2014r. do o2pazdziernika2o14r. G. B. przebywal w (...) Publicznym Szpitalu (...) PUM
im.prof. S. w S. w Klinice (...) z rozpoznaniem: bole brzucha z niedrozno$cia pnia trzewnego, zwezeniem tetnicy
krezkowej gornej, zwezeniem prawej tetnicy nerkowej. Przeprowadzono obserwacje w kierunku rozwarstwienia
aorty negatywnej. Wrzéd dwunastnicy, gastropatia, przepuklina rozworu przelykowego przepony w trakcie leczenia.
Nadciénienie tetnicze lekooporne. Niedokrwisto§¢ normocytarna. Stan po nefrektomii lewostronnej z powodu
hipoplazji nerki lewej ora krytycznego zwezenia lewej tetnicy nerkowej ( I 2013r.). Stan po leczeniu zachowawczym
krwiaka Sré6dmozgowego w prawej okolicy ciemieniowej i skroniowej (VI/VII 2012r. ). Stan po usunieciu
gangioneuroblastoma (XI 1982r.) z nastepowa radio — i chemioterapia. Popromienna kifoza odcinka ledzwiowego
kregostupa (sklinowacenie trzonéw kregow Li-L3. H. w wywiadzie. Pacjent zostal wypisany w stanie dobrym z
zaleceniem wizyty w Poradni (...) Naczyniowej przy (...) przy ul. (...) w S..

Dowod:

Bezsporne, a nadto:

-faktury Vat k.7-8

-karta informacyjna z leczenia szpitalnego k.9-10,

W okresie od 09.10.2014r. do 15.11.2014r. powdd przebywal w Samodzielnym Publicznym Wojewodzkim Szpitalu (...)
wS. (...) Szpitalu Wojewo6dzkim w S. z powodu przewleklego niedokrwienia jelit , niedroznoéci pnia trzewnego i tetnicy
krezkowej gornej. Pacjent zakwalifikowany do (...), ktéry to zabieg odbyl sie bez powiklan . Hospitalizacja powiklana
bakteriemig odcewnikowa, wdrozono antybiotykoterapie . W karcie pisano rozpoznanie: niedrozno$¢ pnia trzewnego.
Niedrozno$c tetnicy kezkowej gornej. Zwezenie tetnicy krezkowej dolnej. Przewlekle niedokrwieni ejelit . Bakteriemia
odcewnikowa (S. epidermidis). Przepuklina roztworu przelykowego. G.. Wrz6d dwunastnicy Stan po nefrektomii
lewostronnej z powodu hipoplazji nerki lewej ora krytycznego zwezenia lewej tetnicy nerkowej (2013r.). Stan po
leczeniu zachowawczym krwiaka srédmozgowego w prawej okolicy ciemieniowej i skroniowej (VI/VII 2012r. ). Stan po
usunieciu gangioneuroblastoma (1982r.) z nastepowa radio — i chemioterapia. Stan po appendektomii. Popromienna
kifoza odcinka ledzwiowego kregoshupa, nadci$nienie tetnicze, niedokrwisto$¢ normocytarna. Z. wypisany w stanie

ogblnym dobrym.

Dowod:

Bezsporne, a nadto:

-faktury Vat k.7-8

-karta informacyjna z leczenia szpitalnego k.11-14
-zeznania $wiadka S. Z. k.60

-zeznania powoda k.426-427



Pozwany mial podpisang z (...) w S. umowe ubezpieczenia odpowiedzialno$ci cywilnej podmiotu wykonujgcego
dzialalno$¢ lecznicza , potwierdzona polisa nr (...). Ochrona ubezpieczeniowa obejmowala okres od 01.01.2014r. do
21.12.2014r.

Dowéd:
Bezsporne, a nadto:
-polisa nr (...) k. 39-40

G. B. wystapil do (...) S.A. w W. o zadoStuczynienie w wyniku popelnienia bledu medycznego w Samodzielnym
Publicznym Wojewddzkim Szpitalu (...). Pismem z dnia 22]lutego2017r. (...) odmoéwilo wyplaty §wiadczenia z umowy
ubezpieczenia odpowiedzialnoéci cywilnej ubezpieczonej placowki medycznej. W uzasadnieniu wskazano, iz personel
medyczny placowki postepowal prawidlowo zgodnie z procedurami medycznymi. Wyizolowane z krwi bakterie byly
najpewniej pochodzenia szpitalnego , o czym $wiadczy ich niewrazliwo$¢ na wiele z oznaczonych antybiotykow.
Wystapienie goraczki bezposérednio po zabiegu cewnikowania tetnicy ramiennej wskazuje na zwiazek pomiedzy nim,
a obecnos$cig bakterii we krwi . Kaze to przyja¢ mozliwo$¢ wcezes$niejszej kolonizacji G. B. szczepami szpitalnymi
jak (...), czy S.haemolyticus, znajdujacymi sie na skérze w dniu zabiegu. Odkazanie skory w miejscu wklucia nigdy
nie usuwa wszystkich bytujacych na skorze bakterii. Ogranicza jedynie czasowo ich liczebno§¢é w tym miejscu, co
ma na celu zmniejszenie ryzyka infekcji odcewnikowej. Skolonizowanie pacjenta bakteriami moglo doj$¢ rowniez
we wezeéniejszej placowce medycznej. Nosicielstwo to moglo byé tez dluzsze — w trakcie leczenia licznych schorzen
hospitalizacje mialy miejsce w 2012 i 2013r. Brak jest mozliwo$¢ ustalenia kiedy i gdzie doszlo do kolonizacji
bakteriami, a w szczegblnoSci, ze doszlo do tego we wskazanej we wniosku placéwce medyczne;j.

Dowéd:

Bezsporne, a nadto:

-zgloszenie szkody k.41-43

-pismo Sekcji Organizacyjno-Prawnej (...) w S. k.44

Do zakazenia G. B. gronkowcami naskérnymi doszlo w dniu 17.10.2014r. w wyniku zabiegu operacyjnego
przezskornej angioplastyki balonowej z implantacja stentu do gornej tetnicy krezkowej ktory byl przeprowadzony
w SP  Wojewddzkim Szpitalu (...) w S.. Istnieje zwigzek przyczynowo-skutkowy miedzy przeprowadzonym u
powoda zabiegiem angioplastyki , a powiklaniem w postaci uogoélnionego zakazenia dwoma rodzajami gronkowcéw,
gronkowcami naskérnymi i hemolitycznymi. Nie mozna jednoznacznie stwierdzi¢ w ktérym momencie faktycznie
doszlo do zakazenia powoda gronkowcami hemolitycznymi , ktorych obecnoé¢ we krwi chorego zostala stwierdzona
2 tygodnie po6zniej niz obecno$¢ gronkowcdéw naskorkowych. Byé moze zakazenie gronkowcami hemolitycznymi
jest rowniez zakazeniem pierwotnym , do ktérego doszlo réwniez w czasie angioplastyki , a tylko wolniejszy
rozwdj gronkowcow i zwykly przypadek spowodowaly , Ze pierwsze posiewy na plytkach P. okazaly sie ujemne.
Z Klinicznego oraz bakteriologicznego punktu widzenia wydaje sie jednak bardziej prawdopodobne to , ze drugie
zakazenie jest zakazeniem wtérnym , to jest takim , do ktorego doszto dopiero p6zniej , to jest w czasie pielegnacji i
pooperacyjnego leczenia powoda. Za zakazeniem wtoérym przemawia wynik antybiogramu , z ktérego wynika szeroki
zakres opornoéci gronkowcdéw hemolitycznych na antybiotyki , co jest cecha typowa dla bakterii zaliczanych do tzw.
szczepow szpitalnych. Uwzgledniajac stan zdrowia powoda oraz obciazajacy wywiad chorobowy mozna przyjac, iz w
czasie angioplastyki jego organizm znajdowal sie w stanie wzmozonego ryzyka na zakazenie i z tego powodu bardzo
wskazane bylo zastosowanie okolo-zabiegowej profilaktyki antybiotykowej. Uwzgledniajac przebieg i skutki zakazenia
powoda gronkowcami mozna na podstawie Zalgcznika do Rozporzadzenia Ministra Pracy Placi Spraw Socjalnych oraz
Ministra Zdrowia i Opieki Spolecznej z dnia 17.10.1975r. Dz.U. Nr 36 , a takze majac na uwadze tabele procentowej
oceny trwalego uszczerbku na zdrowiu (...) mozna uznaé, iz w wyniku analizowanego zakazenia G. B. doznal jedynie



okresowego uszczerbku na zdrowiu w zakresie 30%, trwal najwyzej do okolo 2 miesiecy i nie pozostawil po sobie
zadnych nastepstw.

Dowéd:

Bezsporne, a nadto:

-opinia bieglego z zakresu choréb zakaznych i epidemiologii k. 466-476
-dokumentacja medyczna k.69-317

Sad zwazyl, co nastepuje:

Powodztwo zastlugiwalo na uwzglednienie w calo$ci.

Stan faktyczny zostal ustalony w oparciu o dokumentacje medyczng, akta szkody zalozone przez pozwanego
ubezpieczyciela, korespondencje stron, Sad oparl sie rowniez na dowodach osobowych: zeznaniach §wiadka S. Z. a
takze przestluchaniu samego powoda. Nic nie wniosly do sprawy zeznania §wiadkow K. J., S. P.,, R. J., A. W., J. B.,, M.
S.(1),D.S.,S.N.,K.K. (1), B.W.,B.G.,U.D.,A. O,,A. M., K.M.,B.R,,A.G.,J.K,, (...),K.S., H.T., M. M., E. D., K. K.
(2),M.J.,M.S. (2),B.S.,M. G.,, W.K,, L. K. . Podstawowym dowodem w przedmiotowej sprawie byla réwniez opinia
bieglego lekarza specjalisty epidemiologii i chor6b zakaznych W. G. na okoliczno$¢ ustalenia zwiazku przyczynowego
i uszezerbku zdrowia powoda w zwiazku z zakazeniem gronkowcami.

W przedmiotowej sprawie poza sporem byla legitymacja bierna pozwanego - (...) S.A. z siedzibg w W. w okresie
leczenia powoda. Jak pozwana wskazala w odpowiedzi na pozew w okresie od 1 stycznia 2014 r. do 31 grudnia 2014
r. miala zawarta z Samodzielnym Publicznym Wojewddzkim Szpitalem w S. umowe ubezpieczenia odpowiedzialnoéci
cywilnej z tytulu prowadzonej dzialalnoSci zwigzanej z udzielaniem $wiadczenn medycznych. Pozwana potwierdzila
takze fakt zgloszenia szkody oraz przeprowadzenia postepowania likwidacyjnego.

Powdd swoje roszczenie wywodzit z tredci art. 445 § 1 ke w zw. z art. 444 § 1 ke, zgodnie z ktérym w razie
uszkodzenia ciala lub wywolania rozstroju zdrowia, Sad moze przyzna¢ poszkodowanemu odpowiednia sume tytulem
zado$éuczynienia za doznang krzywde. Wysoko$§é zado$éuczynienia pozostawiona jest sedziowskiemu uznaniu.
Krzywda, ktoérej naprawienia moze domagac sie poszkodowany na podstawie art. 445 ke, stanowi niemajatkowy
skutek naruszenia dobr osobistych, wywolany przede wszystkim rozstrojem zdrowia, co moze opieraé sie badz na
fizycznych dolegliwo$ciach badz psychicznych cierpieniach bezposrednio zwiazanych ze stanem zdrowia i dalszymi
nastepstwami w postaci odczuwanego dyskomfortu, strachu, poczucia osamotnienia, nieprzydatnosci spolecznej
i innych negatywnych odczué. Przy ustalaniu wysokoéci zado$cuczynienia nalezy uwzglednié przede wszystkim
nasilenie cierpien, trwalo§é nastepstw zdarzenia oraz konsekwencje uszczerbku na zdrowiu w zyciu osobistym i
spolecznym, a takze wiek poszkodowanego i czas trwania jego cierpien (vide wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 10
czerwca 1999r. I UKN 681/98 i wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 12 kwietnia 1972 r., II CR 57/72). Zwazy¢ dodatkowo
trzeba, ze zado$éuczynienie winno mie¢ charakter kompensacyjny i przedstawia¢ ekonomicznie odczuwalng wartos¢.
Kompensata majatkowa z kolei winna mie¢ na celu przezwyciezenie przykrych doznan i wobec tego winna by¢
rozumiana szeroko, albowiem obejmuje zaréwno cierpienia fizyczne, jak i sfere psychiczna poszkodowanego.
Wysoko$¢ zadoSéuczynienia odpowiadajaca doznanej krzywdzie powinna byé odczuwalna ekonomicznie, a ponadto
przynosi¢ rbwnowage emocjonalng, naruszong przez doznane cierpienia psychiczne (vide wyrok Sadu Najwyzszego
z dnia 14 lutego 2008r. sygn. akt IT CSK 536/07), jednakze wysoko$¢ ta nie moze by¢ nadmierna w stosunku do
doznanej krzywdy, albowiem musi by¢ utrzymana w rozsadnych granicach, odpowiadajacych aktualnym warunkom
i przecietnej stopie zyciowej spoleczenstwa (vide wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 28 wrze$nia 2001r. sygn. III CKN

427/00).

Zasadniczo w procesach o zaplate odszkodowania i zado$¢uczynienia (w przypadku gdy odpowiedzialno$é zwiazana
jest z czynami niedozwolonymi) caloksztalt materialu dowodowego potwierdza badz nie odpowiedzialno$¢ pozwanego



podmiotu. Natomiast w tak zwanych ,procesach lekarskich” (jak w niniejszej sprawie) dotyczacych zakazenia
gronkowcem udowodnienie, iz do zakazenia doszlo w danej placowce medycznej w zasadzie nie jest mozliwe. W
doktrynie ugruntowane jest stanowisko, ze w takich przypadkach sad moze, po rozwazeniu wszystkich okoliczno$ci
sprawy, uznaé¢ za wystarczajace znaczny stopien prawdopodobienstwa, ze do zakazenia doszlo w danym miejscu
i w danym czasie. Nie mozna bowiem wymagaé¢ od poszkodowanego Scislego i jednoznacznego wykazania drogi
zakazenia — taki bowiem dowdd uwzgledniajac zasady do$wiadczenia Zyciowego oraz stan wiedzy i nauki —
nie jest mozliwy do przeprowadzenia (vide wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 27 lutego 1998r. sygn. akt II CKN
625/97, wyrok Sadu Apelacyjnego w Krakowie z dnia 09 lutego 2000r. sygn. akt I ACa 69/00). W tego rodzaju
sprawach powszechnie stosowanym i aprobowanym przez orzecznictwo jest dowod prima facie, gdzie ustalony zespol
okolicznosci faktycznych uzasadnia przyjecie adekwatnego zwiazku przyczynowego pomiedzy hospitalizacja danego
pacjenta w szpitalu, a niedolozeniem przez pracownikdw tej placéwki nalezytej starannoS$ci w przestrzeganiu rezimu
sanitarnego, a p6zniejszym zachorowaniem poszkodowanego (vide wyrok Sadu Apelacyjnego w Krakowie z dnia 09
lutego (...). sygn. akt I ACa 69/00).

Nadto podnie$¢ w tym miejscu trzeba, ze istotnym jest, iz zgodnie z ogdlna regula dowodowa wyrazong w
tresci art. 6 k.c. i 232 k.p.c. ciezar dowodu spoczywa na osobie, ktéra z danego faktu wywodzi skutki prawne.
Ciezar wykazania wszelkich przestanek warunkujacych odpowiedzialno$é strony pozwanej spoczywa na powodzie,
jako poszkodowanym. W rezimie odpowiedzialno$ci deliktowej opartej na zasadzie winy nie obowiazuje, bowiem
domniemanie winy osoby/podmiotu ponoszacego odpowiedzialno$¢é odszkodowawczg, a zatem poszkodowany
twierdzacy, ze naruszono przy wykonywaniu zabiegu obowiagzek staranno$ci danego rodzaju, obowigzany jest
wykazaé, ze szkoda wyrzadzona zostala wskutek obiektywnie stwierdzonego naruszenia wymaganej starannoSci
(vide wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 25 stycznia 2001r. sygn. akt IV CKN 232/00). Uwzgledniajac przy tym
szczegblny charakter proceséw ,lekarskich” oraz kluczowy w tego rodzaju sprawach dowod prima facie stwierdzic¢
trzeba, ze wykazanie przez powoda tych wszystkich przestanek warunkuje przypisanie odpowiedzialnoéci placéwce
medycznej za zakazenie zaliczane do grupy szpitalnych. Podnie$¢ nadto nalezy, ze w sprawach, w ktérych w gre
wchodzi odpowiedzialno$é placowki leczniczej stuzby zdrowia, nie jest na ogél mozliwe stwierdzenie z calkowita
pewnoscia, ze przyczyne zakazenia stanowilo konkretne zdarzenie. Dopuszczalne jest zatem ustalenie tego faktu
na podstawie dowodoéw posrednich, o ile zachodzi wysokie prawdopodobienstwo jego zaj$cia (vide wyrok Sadu
Apelacyjnego w Warszawie z dnia 21 marca 1997r. sygn. akt I ACa 107/97). Dowdd prima facie oparty na
konstrukcji domnieman faktycznych (art. 231 kpc) zwalnia strone ponoszaca ciezar dowodu od zmudnego wykazania
wszystkich etapow zwigzku przyczynowego miedzy pierwotnym zdarzeniem sprawczym a szkoda, wymaga jednak
wysokiego prawdopodobienstwa istnienia pierwszego i kolejnych zdarzen sprawczych, pozwalajacych traktowac je,
jako oczywiste (vide: wyrok SN z dnia 02 czerwca 2010 r. III CSK 245/09). W tych sprawach linia obrony strony
przeciwnej polega gléwnie na oslabianiu wspomnianego prawdopodobienstwa - przede wszystkim przez dowodzenie,
ze zaistnialy inne prawdopodobne przyczyny infekcji, wzglednie, ze konkretne warunki w jakich - wedlug twierdzen
poszkodowanego - doszlo do zarazenia, wykluczaly taka mozliwosé.

W przedmiotowej sprawie Sad w celu ustalenia zwiazku przyczynowego i uszczerbku zdrowia powoda w zwiazku
z zakazeniem zgodnie z art. 278 kpc dopuscil dowod z opinii bieglego lekarza specjalisty epidemiologii i choréb
zakaznych W. G..

Sad uznal, iz opinig sporzadzona przez bieglego, jako opracowana w sposéb prawidlowy i rzetelny, w pelni zastugujacy
na obdarzenie jej walorem wiarygodnos$ci. Opinia zdaniem Sadu poddaje sie pozytywnej weryfikacji w oparciu o
kryteria takie jak: zgodno$é¢ z zasadami logiki i wiedzy powszechnej, poziom wiedzy sporzadzajacych, podstawy
teoretyczne opinii, a takze spos6b motywowania oraz stopien stanowczo$ci wyrazonych w opinii wnioskéw (tak m.in.
postanowienie Sadu Najwyzszego z dnia 7 listopada 2000 r., OSNC2001/4/64, I CKN 1170/98). Biegly nadto w
sposéb nie budzacy watpliwosci przedstawil tok swego rozumowania w dochodzeniu do wnioskéw koncowych opinii.
Nadto podkresli¢ nalezy, iz biegly jest specjalista w swojej dziedzinie, posiada odpowiednia wiedze i doSwiadczenie,
a sporzadzona przez siebie opinie sformulowal na podstawie dokumentacji medycznej oraz akt sprawy. Tym samym
Sad w caloSci podzielil stanowisko wyrazone przez bieglego, a jego wnioski legly u podstaw ustalen faktycznych Sadu.



Uwzgledniajac zgromadzony w sprawie material dowodowy oraz przytoczone reguly, a nadto stanowiska stron
a przede wszystkim opinie bieglego Sad przyjal, ze do zakazenia G. B. gronkowcami naskérnymi doszlo w dniu
17.10.2014r. w wyniku zabiegu operacyjnego przezskornej angioplastyki balonowej z implantacja stentu do gornej
tetnicy krezkowej ktory byl przeprowadzony w SP Wojewodzkim Szpitalu (...) w S.. Istnieje zwigzek przyczynowo-
skutkowy miedzy przeprowadzonym u powoda zabiegiem angioplastyki , a powiklaniem w postaci uogblnionego
zakazenia dwoma rodzajami gronkowcow, gronkowcami naskérnymi i hemolitycznymi. Nie mozna jednoznacznie
stwierdzi¢ w ktorym momencie faktycznie doszlo do zakazenia powoda gronkowcami hemolitycznymi , ktérych
obecno$c we krwi chorego zostala stwierdzona 2 tygodnie pdzniej niz obecnosé gronkowcoéw naskorkowych. By¢ moze
zakazenie gronkowcami hemolitycznymi jest rowniez zakazeniem pierwotnym , do ktérego doszlo réwniez w czasie
angioplastyki , a tylko wolniejszy rozwdj gronkowcow i zwykly przypadek spowodowaly , ze pierwsze posiewy na
plytkach P. okazaly sie ujemne. Z klinicznego oraz bakteriologicznego punktu widzenia wydaje sie jednak bardziej
prawdopodobne to, ze drugie zakazenie jest zakazeniem wtérnym , to jest takim , do ktérego doszto dopiero pézniej, to
jest w czasie pielegnacji i pooperacyjnego leczenia powoda. Za zakazeniem wtérym przemawia wynik antybiogramu ,
z ktéorego wynika szeroki zakres opornosci gronkowcow hemolitycznych na antybiotyki , co jest cecha typowa dla
bakterii zaliczanych do tzw. szczepow szpitalnych. Uwzgledniajgc stan zdrowia powoda oraz obciazajacy wywiad
chorobowy mozna przyja¢, iz w czasie angioplastyki jego organizm znajdowatl sie w stanie wzmozonego ryzyka na
zakazenie i z tego powodu bardzo wskazane bylo zastosowanie okolo-zabiegowej profilaktyki antybiotykowe;j.

Sad przyjal, zatem co do zasady odpowiedzialno$¢ pozwanego ubezpieczyciela za stwierdzone zakazenie gronkowcem.

Uwzgledniajac powyzsze okolicznoéci, a nadto rozmiar krzywdy powoda zwigzany z samym faktem zakazenia bakteria
szpitalna, 30% okresowy uszczerbek na zdrowiu, Sad przyjal, izkwota 60.000 zl bedzie adekwatna do stopnia doznanej
krzywdy. Nie mozna, bowiem tracic z pola widzenia okolicznosci, iz juz sam fakt zakazenia gronkowcem determinuje
krzywde powoda i w ocenie sadu nie pozostaje bez wplywu na ogélny stan zdrowia powoda, a takze jego odpornoséc
przy uwzglednieniu dotychczasowego znacznego obcigzenia schorzeniami. Dodatkowo Sad mial na uwadze, iz
powdd w wyniku zakazenia bakteria gronkowca zostala narazony na dodatkowy stres , dluzszy pobyt w szpitalu,
przeprowadzanymi badaniami. Ponadto wiazalo sie to cierpieniem, bdlem, a takze wieloma niedogodno$ciami.
Dlatego tez adekwatne w stosunku do cierpien powoda oraz okresu trwania zmian chorobowych do okolo 2 miesiecy
w ocenie sgdu jest przyznanie jej zado$¢uczynienia wlasnie w wysokos$ci 60.000 zt.

Zasada prawa cywilnego jest, ze dluznik popada w op6Znienie, jezeli nie spelnia §wiadczenia w terminie, w ktérym
stalo sie ono wymagalne. Termin wymagalnoSci §wiadczen przystlugujacych poszkodowanemu od zaktadu ubezpieczen
z tytulu obowiazkowego ubezpieczenia posiadaczy pojazdéw mechanicznych za szkody powstale w zwigzku z ruchem
tych pojazdéow okresla, art. 817 § 1 k.c., zgodnie z ktérym ubezpieczyciel obowigzany jest spelni¢ §wiadczenie w
terminie trzydziestu dni, liczac od daty otrzymania zawiadomienia o wypadku. Zas, gdyby wyjaénienie w powyzszym
terminie okoliczno$ci koniecznych do ustalenia odpowiedzialnoSci ubezpieczyciela albo wysoko$ci S§wiadczenia
okazalo sie niemozliwe, §wiadczenie powinno by¢ spelnione w ciggu 14 dni od dnia, w ktéorym przy zachowaniu
nalezytej starannoé$ci wyjasnienie tych okoliczno$ci bylo mozliwe. Bezsporna cze$¢ Swiadczenia ubezpieczyciel
powinien spelnié¢ w terminie przewidzianym w § 1 (§ 2 art. 817 k.c.). Niespelnienie §wiadczenia w terminie powoduje
po stronie dluznika konsekwencje przewidziane w art. 481 § 1 k.c., zgodnie z ktérym, jezeli dluznik op6znia sie ze
spelnieniem $wiadczenia pienieznego, wierzyciel moze zadaé odsetek za czas opdznienia, chociazby nie poniost zadnej
szkody i chociazby op6znienie bylo nastepstwem okolicznoSci, za ktére dluznik odpowiedzialnoSci nie ponosi. Jezeli
stopa odsetek za opdznienie nie byla z gory oznaczona, naleza sie odsetki ustawowe (§ 2 art. 481 k.c.).

W niniejszej sprawie powod zadal zaplaty odsetek $wiadczenia pienieznego od kwoty 60.000 1zl tytulem
zado$éuczynienia od dnia 22lutego2017r.. kiedy to nastapila odmowa ze strony ubezpieczyciela przyznania
zado$Cuczynienia i od tej daty Sad przyznat odsetki.

Zgodnie z przepisem art.113 ust. 1 ustawy o kosztach sagdowych w sprawach cywilnych w zwigzku z art. 98 k.p.c.
Sad nakazal pobraé¢ od pozwanego na rzecz Skarbu Panstwa — Sadu Rejonowego Szczecin-Prawobrzeze i Zachod
w Szczecinie kwote 1081,33z1, tytulem nieuiszczonych kosztow sadowych w zakresie, w jakim pozwany przegral



sprawe, tj. koszty dokumentacji medycznej, opinii biegltego przy uwzglednieniu zaliczki 300zl W pkt. IT rozstrzygnieto
w przedmiocie kosztow zastepstwa prawnego, powdd byl reprezentowany przez pelmomocnika z urzedu- przy
uwzglednieniu warto$ci przedmiotu sporu na podstawie art.98kpc.



