Sygn. akt I C 1146/17

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 29 pazdziernika 2020 roku

Sad Rejonowy dla Lodzi — Srédmieécia w Lodzi, I Wydzial Cywilny, w skladzie:
Przewodniczqcy: S.S.R. Bartosz Kasielski

Protokolant: sekretarz sadowy Sylwia Wroblewska

po rozpoznaniu w dniu 13 pazdziernika 2020 roku w Lodzi

na rozprawie

sprawy z powodztwa M. K. (1)

przeciwko (...) Spolce Akeyjnej z siedziba w W.

o zaplate

1. zasadza od (...) Spolki Akeyjnej z siedziba w W. na rzecz M. K. (1) kwote 12.000 z}l (dwanascie tysiecy zlotych)
tytulem zado$cuczynienia wraz z odsetkami ustawowymi za opdznienie od dnia 6 czerwca 2017 roku do dnia zaplaty;

2. zasadza od (...) Spotki Akcyjnej z siedzibg w W. na rzecz M. K. (1) kwote 1.074,35 z} (jeden tysiac siedemdziesiat
cztery zlote 35/100) tytulem odszkodowania wraz z odsetkami ustawowymi za op6znienie od kwot :

a) 638 zl (sze$éset trzydziesci osiem zlotych) od dnia 6 czerwca 2017 roku do dnia zaplaty;

b) 256,35 z (dwiescie piecdziesiat szes¢ zlotych 35/100) od dnia 30 stycznia 2018 roku do dnia zaplaty;
¢) 180 zl (sto osiemdziesiat zlotych) od dnia 25 maja 2019 roku do dnia zaplaty;

3. oddala powbdztwo w pozostalej czesci;

4. nie obcigza M. K. (1) obowigzkiem zwrotu kosztow procesu;

5. nie obcigza M. K. (1) obowigzkiem zwrotu na rzecz Skarbu Panistwa — Sadu Rejonowego dla Lodzi — Srédmiescia
w Lodzi nieuiszczonych kosztow sagdowych;

6. nakazuje pobrac¢ od (...) Spotki Akcyjnej z siedzibg w L. na rzecz Skarbu Panstwa — Sadu Rejonowego dla
Lodzi — Srédmieécia w Lodzi kwote 2.347,73 z} (dwa tysiace trzysta czterdzieéci siedem zlotych 73/100) tytulem
nieuiszczonych kosztow sadowych.

Sygn. akt I C 1146/17

UZASADNIENIE

Pozwem z dnia 5 grudnia 2017 roku M. K. (1) (uprzednio C.) wystapila przeciwko (...) Spolce Akcyjnej z siedziba w
W. o zaplate kwoty 10.901 zlotych wraz z ustawowymi odsetkami za op6Znienie od dnia 6 czerwca 2017 roku do dnia
zaplaty oraz przyznanie kosztéw postepowania wedlug norm przepisanych.



W uzasadnieniu pozwu wskazano, ze na dochodzone roszczenie skladaja sie kwoty 9.500 zlotych tytulem
zado$éuczynienia oraz 1.401 tytulem odszkodowania w zwigzku z kosztami leczenia — 100 zlotych, dojazdéw do
placowek leczniczych — 223 zlotych oraz opieki oséb trzecich — 1.078 zlotych.

M. K. (1) wniosla nadto o zwolnienie jej od kosztow sadowych w calo$ci podnoszac, iz nie jest w stanie ich ponie$é bez
uszczerbku koniecznego utrzymania dla siebie i rodziny.

(pozew k. 2-6)

Postanowieniem z dnia 19 grudnia 2017 roku Sad Rejonowy dla Lodzi — Srédmieécia w Lodzi zwolnil M. K. (1) od
kosztow sadowych w caloéci.

(postanowienie z dnia 19 grudnia 2017 k.32)

W odpowiedzi na pozew z dnia 15 stycznia 2018 roku (...) Spétka Akeyjna z siedzibg w W. wnidst o oddalenie
powddztwa i zasadzenie kosztow procesu, w tym kosztow zastepstwa procesowego wedlug norm przepisanych.

Nie kwestionujac zasady swojej odpowiedzialno$ci pozwany wskazal, ze w toku postepowania likwidacyjnego wyplacit
na rzecz poszkodowanej kwote 500 zlotych tytulem zado$cuczynienia, ktéra w caloéci rekompensuje jej krzywde
zwiazang ze zdarzeniem z dnia 8 pazdziernika 2016 roku. W uzasadnieniu pisma procesowego wskazano, ze obrazenia
zglaszane przez powddke nie sa nastepstwem wypadku, lecz wynikiem wezes$niejszych urazéw i operacji kregostupa
oraz barku.

(odpowiedz na pozew k.34 — 35v)

Pismem procesowym z dnia 15 kwietnia 2019 roku powddka dokonala przedmiotowej modyfikacji powddztwa w ten
sposob, ze wniosla o zasadzenie od pozwanego na swoja rzecz kwoty 13.081 zlotych, w tym 11.500 zlotych tytulem
zado$Cuczynienia oraz 1.581 zlotych tytulem odszkodowania wraz z ustawowymi odsetkami za op6Znienie szczegdtowo
opisanymi w uzasadnieniu pisma procesowego. Zaznaczyla przy tym, ze kwota 180 zlotych dotyczy kosztu wizyty
powddki u lekarza neurologa.

(pismo procesowe M. K. (1) z dnia 15 kwietnia 2019 roku k. 99 — 101)

W pi$mie procesowym z dnia 31 sierpnia 2020 roku M. K. (1) ponownie dokonala przedmiotowej zmiany powodztwa
w zakresie zado$¢uczynienia wnoszac o zasgdzenie od pozwanego na swoja rzecz kwoty 29.500 zlotych z ustawowymi
odsetkami za opo6znienie od dnia 6 czerwca 2017 roku do dnia zaplaty, podtrzymujac pozostale zadanie w
dotychczasowym ksztalcie.

(pismo procesowe M. K. (1) z dnia 31 sierpnia 2020 roku k. 195 — 197)
Sad Rejonowy ustalil nastepujacy stan faktyczny:

W dniu 8 pazdziernika 2016 roku (sobota) okolo godziny 23:30, K. S. poruszala sie samochodem marki M. o numerze
rejestracyjnym (...) w E.. Dojezdzajac do skrzyzowania ulic (...) nie zachowala nalezytej ostroznoéci podczas jazdy, nie
ustapila pierwszenstwa przejazdu kierujacej pojazdem marki T. o numerze rejestracyjnym (...) — M. K. (1) i uderzyla
w tylny prawy bok jej pojazdu. Na miejsce zdarzenia zostala wezwana Policja, a K. S. zostala ukarana mandatem
karnym jako sprawca zdarzenia. W chwili wypadku M. K. (1) miala zapiete pasy bezpieczenstwa. Samochod marki T.
po zdarzeniu nie byl jezdny.

(dowéd z przestuchania M. K. (1) k.54 w zw. z k.171, notatka Policji k.7)

Na miejsce zdarzenia zostala wezwana karetka. M. K. (1) nie korzystala z pomocy ratownikéw medycznych, gdyz
bezposrednio po wypadku czula sie dobrze. Medycy udzielili w tym dniu pomocy jedynie pasazerowi pojazdu marki T..



(dowéd z przestuchania M. K. (1) k.54 w zw. z k.171)

W dacie zdarzenia sprawca kolizji drogowej korzystal z ochrony ubezpieczeniowej w zakresie odpowiedzialnoSci
cywilnej posiadaczy pojazdow mechanicznych w (...) Spblce Akeyjnej z siedziba w W..

(okolicznosé bezsporna)

M. K. (1) w dniu 9 pazdziernika 2016 roku, po poludniu, zaczela odczuwaé bdle w okolicach zebra, prawej reki oraz
szyli z prawej strony. Kobieta nie udala sie w tym dniu do lekarza, gdyz nie mial jej kto tam zawiez¢, a sama nie czula
sie na silach aby kierowa¢ pojazdem. Nastepnego dnia, w poniedzialek, wobec nasilajacych sie zespolow bolowych,
M. K. (1) zglosila sie do lekarza, gdzie wykonano USG jamy brzusznej oraz RTG, w ramach ktdérego nie stwierdzono
zmian pourazowych ani uchwytnych szczelin czy ztaman. Kobiecie przepisano leki przeciwbolowe, polecono chodzenie
w kolnierzu ortopedycznym, jesli takowy posiada w domu oraz wypisano zwolnienie lekarskie. Lekarz nie widzial
potrzeby hospitalizacji i wykonania jakiegokolwiek zabiegu. U M. K. (1) rozpoznano sttuczenie zeber po lewej stronie,
stluczenie barku prawego oraz uraz kregoshupa szyjnego.

(dowdd z przestuchania M. K. (1) k.54 w zw. z k.171, zeznania swiadka M. K. (2) k.56, dokumentacja
medyczna k.10)

W 2001 roku M. K. (1) przeszla operacje kregostlupa w okolicy piersiowej, za$ 10 lat przed zdarzeniem miala wykonany
zabieg artroskopii z powodu uszkodzonego obrabka.

(dowéd z przestuchania M. K. (1) k.54 w zw. z k.171, opinia bieglego z zakresu rehabilitacji
medycznej k.81)

Kobieta w okresie od grudnia 2016 roku do listopada 2017 roku kontynuowala leczenie ortopedyczne w przychodni
(...) w ramach wykupionego pakietu opieki medycznej z powodu dolegliwo$ci w odcinku szyjnym kregostupa.
Dolegliwosci w obrebie prawego barku kobieta zglaszala lekarzowi dopiero w lutym 2017 roku, o ktérych nie
wspomniala na kolejnej wizycie u ortopedy w dniu 25 kwietnia 2017 roku. W 2016 roku jeden raz skorzystala takze z
prywatnej wizyty u neurochirurga, ktory zalecil dalsza diagnostyke. Do neurologa M. K. (1) zglosila sie w marcu 2018
roku. Przed zdarzeniem kobieta nie leczyla sie u psychologa, psychiatry, czy neurologa.

(dowéd z przestuchania M. K. (1) k.54 w zw. z k.171, opinia uzupetniajgca bieglego z zakresu
rehabilitacji medycznej k.133 — 134, dokumentacja medyczna k.13 — 17, 42 — 48)

W dniu 21 lutego 2017 roku u kobiety wykonano badanie rezonansu magnetycznego kregostupa szyjnego, ktore
wykazato wypukline C4/C5 i C5/C6 z modelowaniem worka oponowego i nieznacznym zwezeniem otworéow
miedzykregowych przez zmiany zwyrodnieniowe oraz prawego barku, stwierdzajace niewielkie zmniejszenie
przestrzeni miedzy wyrostkiem barkowym lopatki, a glowa ko$ci ramiennej. Podczas badania nie stwierdzono zmian
pourazowych w obrebie kregostupa szyjnego i prawego barku.

(opinia bieglego z zakresu rehabilitacji medycznej k.78 — 86, opinia uzupelniajqca bieglego z
zakresu rehabilitacji medycznej k.133 — 134)

M. K. (1) pracuje jako kierowca takséwki. Na zwolnieniu przebywala do grudnia 2016 roku, po czym powrécita do
pracy. Po wypadku kobieta miala problemy z samodzielnym wykonywaniem czynnosci zycia codziennego takich jak
mycie, ubranie sie, sprzatanie, w ktorych to pomagal jej maz przez pierwsze dwa miesiace od zdarzenia. W p6Zniejszym
czasie wyreka osob trzecich byta konieczna przy czynno$ciach wymagajacych obcigzenia reki, czy tez nadmiernego jej
podnoszenia badZ wygiecia. M. K. (1) pisze lewa reka, za$ wszystkie czynnosci wykonuje prawg. Wskutek wypadku
kobieta nie moze wyprostowaé prawej reki, trzyma ja caly czas zgieta, lecz nie miala problemoéw ze zmiang biegow
w samochodzie.



(dowéd z przestuchania M. K. (1) k.55 w zw. z k.171, zeznania swiadka M. K. (2) k.56)

M. K. (1) dojezdzala do placéwek medycznych samochodem marki T. (...) z silnikiem diesel, ktérego $rednie spalanie
w warunkach miejskich wynosi 6,5 litra na 100 kilometréw. Na wizyty lekarskie kobiete wozil szwagier oraz tes¢, a
lacznie przebyty dystans wynidst 606 km.

(dowdd z przestuchania M. K. (1) k.55 w zw. z k.171, zeznania swiadka M. K. (2) k.56, zestawienie
dojazdoéw k.4, dokumentacja medyczna k.10, 13 — 16, 48, 61v — 62)

Bezposrednio po wypadku kobieta zazywala leki przeciwboélowe 2 razy dziennie przez pierwsze dwa miesiace.
Nastepnie konieczno$c¢ stosowania lekow stopniowo zmniejszala sie, obecnie leki potrzebne sa jedynie doraznie. M. K.
(1) do marca 2018 roku odczuwata lek przed jazda samochodem, od czasu wypadku jezdzita bardziej ostroznie, mniej
dynamicznie, a przejazd przez skrzyzowanie, na ktérym doszlo do zdarzenia, budzit w niej lek.

( dowéd z przestuchania M. K. (1) k.55 w zw. z k.171, zeznania swiadka M. K. (2) k.56)

Z neurochirurgicznego punktu widzenia M. K. (1) w wyniku wypadku doznala typowego urazu komunikacyjnego
kregostupa szyjnego okreslanego jako ,smagniecie bicza” stluczenia zeber po prawej stronie i prawego barku.
Obrazenia kregostupa spowodowaly u kobiety dlugotrwaly uszczerbek na zdrowiu w wysokoéci 5 %. Dretwienie palcow
3,4 1 5 prawej reki jest elementem tzw. objawdw korzeniowych i jest uwzglednione we wskazanym uszczerbku.

Rozmiar cierpien fizycznych u M. K. (1) by} Sredni i trwal okolo 6 miesiecy, a wypadek w niewielki spos6b wplynat
na wykonywanie przez nig czynno$ci zycia codziennego. Musiala ona korzysta¢ z pomocy osob trzecich w zakresie
typowym dla kazdego pacjenta po wypadku komunikacyjnym.

W zwiazku ze zdarzeniem z dnia 8 pazdziernika 2016 roku kobieta ponosila koszty lekéw przeciwbolowych i
rehabilitacji, ktéra moze kontynuowa¢ w ramach Narodowego Funduszu Zdrowia, badZ tez skorzysta¢ z uslug
prywatnych. Koszt lekéw przeciwbdlowych to okolo 30 — 50 zlotych miesiecznie.

Rokowania na przyszlo$¢ sa dobre.

Zgtaszane przez M. K. (1) dolegliwos$ci nie znajdujg odzwierciedlenia w wynikach badan rezonansu magnetycznego
odcinka szyjnego kregostupa i barku prawego wykonanego w dniu 21 lutego 2017 roku.

(opinia bieglego neurochirurga k. 69 — 73, opinia uzupelniajgca bieglego neurochirurga k.138 —
139)

Z punktu widzenia rehabilitacji medycznej M. K. (1) wskutek zdarzenia doznala skrecenia kregoslupa szyjnego
w mechanizmie ,smagniecia biczem” oraz stluczenia prawego luku zebrowego. Napiety podczas wypadku pas
bezpieczenstwa w ograniczonym zakresie trzymal tutow kobiety w odcinku miednicowym, piersiowym i lewego
obojczyka, co spowodowalo uraz tuku zebrowego, lecz nie prawego barku.

Wyniki badania rezonansu magnetycznego kregoslupa szyjnego z dnia 21 lutego 2017 roku nie wykazuja
zmian pourazowych, za§ wypukliny krazkéw miedzykregowych C4/C5 i C5/C6 modelujace worek oponowy oraz
niewielkie zwezenie otworéw miedzykregowych przez zmiany zwyrodnieniowe bez stenozy kregdéw rdzeniowych,
sa objawami samoistnej, przedwczesnej choroby zwyrodnieniowej kregostupa, z powodu ktérej u kobiety przez
dluzszy okres utrzymywat sie pourazowy zesp6l bélowy odcinka szyjnego. Zgtaszane dolegliwoéci barku nie znajduja
odzwierciedlenia w wynikach badania rezonansu magnetycznego, a ograniczenie ruchomos$ci w tym zakresie jest
skutkiem artroskopowej rekonstrukcji obrabka stawowego wykonanej 10 lat przed wypadkiem. Dolegliwos$ci w
obrebie prawego barku kobieta zglaszala lekarzowi dopiero w lutym 2017 roku, o ktérych nie wspomniala na kolejnej
wizycie u ortopedy w dniu 25 kwietnia 2017 roku. Po zabiegu typu operacji obrabka czesto nie odzyskuje sie pelnego
zakresu ruchomosci.



Skrecenie kregostupa szyjnego spowodowalo u kobiety 5 % dlugotrwaly uszczerbek na zdrowiu. Wygojenie zeber
nastapilo przed uplywem 6 miesiecy od wypadku z dnia 8 paZzdziernika 2016 roku.

Cierpienia fizyczne M. K. (1) trwaly przez okolo 8 tygodni po zdarzeniu i byly miernie nasilone, a w kolejnych 4
miesigcach zmniejszaly sie do niewielkich.

Przez okres 6 tygodni po wypadku kobieta byla ograniczona w czynnoSciach zycia codziennego wymagajacych
dluzszego stania, schylania sie i dzwigania. W pierwszych 2 tygodniach po zdarzeniu musiata korzystaé z wyreki osob
trzecich w wymiarze 2 godzin dziennie, a w kolejnym miesiacu przez 1 godzine dziennie.

M. K. (1) ponosila koszty zakupu niesterydowych lekéw przeciwzapalnych, ktérych koszt w pierwszym miesigcu
wynibst okolo 20 zlotych, a w kolejnych miesigcach nie przekraczal 15 zlotych. Ponadto, wykupila jeden zabieg
fizjoterapeutyczny, ktdrego koszt to 14 zlotych. Pourazowe dolegliwo$ci bolowe kregostupa szyjnego byly wskazaniem
do przeprowadzenia fizjoterapii.

Nie mozna wykluczy¢, ze zdarzenie z dnia 8 pazdziernika 2016 roku bedzie mialo wplyw na przyspieszenie rozwoju
samoistnej choroby zwyrodnieniowej kregostupa szyjnego.

(pisemna opinia bieglego z zakresu rehabilitacji medycznej k.80 — 86, pisemna opinia
uzupelniajgca bieglego z zakresu rehabilitacji medycznej k.133 — 134, ustna opinia uzupelniajqca
bieglego z zakresu rehabilitacji medycznej k.170 — 00:01:59 — 00:11:29)

Z ortopedycznego punktu widzenia w wyniku wypadku M. K. (1) doznala sthuczenia zeber po prawej stronie, sttuczenia
prawego barku oraz urazu kregoshupa szyjnego.

Badanie rezonansu magnetycznego odcinka szyjnego kregostupa nie przestawia zmian o charakterze pourazowym,
lecz zwyrodnieniowym.

Bdlowe ograniczenie ruchomosci prawego barku moze by¢ nastepstwem zmian stwierdzonych w badaniu rezonansu
magnetycznego wykonanym w dniu 21 lutego 2017 roku, jednakze tego rodzaju badanie moze dawac¢ wynik falszywie
dodatki badz falszywie ujemny. W przypadku dolegliwo$ci tego stawu nalezy rozwazy¢ przeprowadzenie ponownego
zabiegu — artroskopowej rewizji — i usuniecia ewentualnych uszkodzen wewnatrzstawowych.

Uraz kregostupa szyjnego nie spowodowat dlugotrwalego ani trwalego uszczerbku na zdrowiu kobiety.

Ograniczenie ruchomosci prawego stawu ramiennego moze by¢ nastepstwem wypadku z dnia 8 pazdziernika 2016
roku. Z powodu braku dokumentacji medycznej odnoszacej sie do obrazen i zabiegéw wykonanych po 2008 roku u
kobiety nalezy uznadé, ze najprawdopodobniej wowczas leczone urazy ulegly wygojeniu.

W ocenie ortopedy urazu prawego barku skutkowat 5 % dlugotrwalym uszczerbkiem na zdrowiu.

Nie sposéb okres§lic w sposob obiektywny cierpien fizycznych kobiety bezpos$rednio po wypadku, pomimo
przeprowadzonych badan. Brak jest takze podstaw do stwierdzenia, ze zdarzenie skutkowalo istotnym ograniczeniem
sprawnosci M. K. (1), ktéra pomimo dolegliwoéci bolowych, mogla samodzielnie wykonywaé wszystkie czynno$ci
zwigzane z zaspokajaniem codziennych potrzeb.

Leczenie nastepstw wypadku jakich doznala kobieta jest calkowicie refundowany przez Narodowy Fundusz Zdrowia.
Jezeli dotychczasowe leczenie nie przynosi rezultatéw, winno rozwazyé sie leczenie operacyjne. M. K. (1) sama
powinna podja¢ decyzje co do dalszego sposobu leczenia.

Rokowania na przyszto$é co do stanu zdrowia kobiety sa pomysle.



(pisemna opinia bieglego ortopedy k.128 — 129v, pisemna opinia uzupeliajqgca bieglego ortopedy
k.184 — 185)

Z psychiatrycznego punktu widzenia, wypadek z dnia 8 pazdziernika 2016 roku nalezy uznaé¢ za sytuacje typu
stresogennego mogaca by¢ przyczyna wystapienia u M. K. (1) dysfunkcji emocjonalnych.

Kobieta przez zdarzeniem nie leczyla sie psychiatrycznie, wobec czego brak jest w tym aspekcie jakiejkolwiek
dokumentacji medycznej. Niemozliwym jest zatem ustalenie, czy wywolany wypadkiem stres spowodowal uszczerbek
na zdrowiu kobiety w aspekcie psychiatrycznym.

Cierpienia psychiczne M. K. (1) po zdarzeniu trwaly okoto 1 — 2 miesiecy i byty doé¢ duze z tendencja do stopniowego
ustepowania.

Rokowania sg pomysle, kobieta nie wymaga leczenia psychiatrycznego.
(opinia bieglego psychiatry k.108 — 110)

Pismem z dnia 28 kwietnia 2017 roku M. K. (1) zglosila szkode do (...) Spolki Akeyjnej z siedziba w W. domagajac
sie wyplaty kwot 30.000 zlotych tytulem zado§éuczynienia oraz 1.078 zlotych tytulem odszkodowania (wyreka oséb
trzecich) w zwigzku ze zdarzeniem z dnia 8 pazdziernika 2016 roku.

(zgloszenie szkody k.18 — 20, akta likwidacji szkody k.37)

Decyzja z dnia 5 czerwca 2017 roku (...) Spotka Akcyjna z siedziba w W. przyznal na rzecz M. K. (1) kwote 500 zlotych
tytulem zado$c¢uczynienia za krzywde.

(decyzja ubezpieczyciela k.22)

W okresie od lipca 2013 roku do grudnia 2016 roku stawka pelnej odplatno$ci jednej roboczogodziny za ushugi
opiekuncze wedlug (...) Komitetu Pomocy (...) w E. wynosila 11 zlotych za godzine.

(okolicznosé¢ znana Sadowi z urzedu)

Powyzszy stan faktyczny Sad ustalil w oparciu o caloksztalt zgromadzonego materialu dowodowego, w szczegolnosci
twierdzenia samej powodki, zeznania Swiadka M. K. (2) dokumentacje medyczna obrazujaca proces leczenia, jak
rowniez opinie bieglych : rehabilitanta medycznego, ortopedy, neurochirurga i psychiatry.

W ocenie Sadu ekspertyzy z zakresu neurologii, rehabilitacji medycznej oraz psychiatrii byly spojne, logiczne i
wyczerpujaco odpowiadaly na zakre$lona teze dowodowa. Przy uwzglednieniu ich treSci, odwolania sie do materiatu
dowodowego zawartego w aktach sprawy, doswiadczenia zawodowego i wiedzy bieglych z zakresu powierzonych
im dziedzin, a takze sporzadzania licznych ekspertyz na potrzeby postepowan sadowych o zblizonej tematyce nie
ujawnily sie zadne okolicznoSci, ktére deprecjonowalyby ich warto$¢ dowodowa. Zaré6wno biegly neurochirurg jak
i rehabilitant medyczny w réwnie pelny i rzetelny sposéb odniesli sie w opiniach uzupeliajacych do wszystkich
zarzutoéw stawianych przez strone powodowa, a ich ostateczne wnioski nie zostaly podwazone skutecznie przez zadna
ze stron.

Na potrzeby rozstrzygniecia Sad nie uwzglednil konkluzji bieglego ortopedy w zakresie ustalonego 5 % dtugotrwatego
uszczerbku na zdrowiu w zwiazku z urazem prawego barku. Na wstepie podkreslenia wymaga, ze ekspertyza biegtego
poparta jest wiedza specjalng, ktéra nie dysponuje ani Sad orzekajacy w tej sprawie, ani strony sporu. W orzecznictwie
przyjmuje sie, ze dowod z opinii bieglego w postepowaniu sagdowym jest jedyna droga pozyskania koniecznych do
rozstrzygniecia wiadomo$ci specjalnych i nie moze by¢ zastapiony inna czynno$cia dowodowa. Podwazenie zatem
mocy dowodowej opinii poprzez zakwestionowanie wiadomosci specjalnych, do ktorych biegli sie odwoluja, badz
wywodzenie z takiej opinii dalszych wnioskéw, opartych na wiadomo$ciach tego rodzaju, z uwagi na tres¢ art. 278 §



1 k.p.c. moze nastapi¢ wylacznie poprzez przeprowadzenie dowodu z uzupelniajacej opinii tych samych bieglych lub
z opinii innego bieglego (tak w wyroku Sadu Apelacyjnego w Lodzi z dnia 26 stycznia 2016 roku, I ACa 590/15, Lex
nr 2004541; tozsame stanowisko zajmuje Sad Apelacyjny w Krakowie - zob. wyrok z dnia 21 kwietnia 2015 roku, I
ACa 177/15, Lex nr 1711717). Jednakze opinia bieglego podlega ocenie sadu orzekajacego na podstawie art. 233 § 1
k.p.c., tj. na podstawie wlaéciwych dla jej przedmiotu kryteriow zgodnosci z zasadami logiki, wiedzy powszechnej,
poziomu wiedzy bieglego, podstaw teoretycznych opinii, a takze sposobu motywowania oraz stopnia stanowczo$ci
wyrazonych w niej wnioskéw (vide wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 20 stycznia 2015 roku, sygn. akt V CSK 254/14,
Lex nr 1652706).

W tym miejscu nalezy wyraznie zaznaczy¢, ze w ekspertyzie ortopedycznej specjalista postluguje sie okreSleniami
niestanowczymi, wskazujacymi jedynie na mozliwo$¢ zwigzku dolegliwoéci bélowych w obrebie prawego barku z
wypadkiem z dnia 8 pazdziernika 2016 roku (,moze by¢ nastepstwem”, ,najprawdopodobniej ulegly wygojeniu”,
sbrak dokumentacji”, ,usuniecie ewentualnie potwierdzonych uszkodzen”). Nie znajduje wiekszej akceptacji przyjety
przez bieglego model wnioskowania, zgodnie z ktérym brak dokumentacji medycznej po 2008 roku (data zabiegu
operacyjnego stawu prawego ramiennego) rownoznaczny jest z calkowitym zakonczeniem procesu leczenia i brakiem
jakichkolwiek dalszych negatywnych nastepstw schorzenia. Teza ta pozostaje dowolna i nie zostala pozytywnie
zweryfikowana w toku trwajacego postepowania dowodowego, o czym najdobitniej §wiadczy postuzenie sie przez
eksperta okre§leniem ,najprawdopodobniej ulegly wygojeniu” (k.129). Nie naleza przy tym do rzadko$ci przypadki
(o czym Sad czerpie wiedze urzedowo z racji rozpoznawania innych spraw o zblizonej tematyce), w ktérych pomimo
utrzymujacych sie dolegliwosci leczenie specjalistyczne nie jest kontynuowane w jakimkolwiek zakresie. Watpliwosci
budzi rowniez proba wywodzenia tego rodzaju okolicznosci (zakonczenie uprzedniego procesu leczenia) wylacznie
na swego rodzaju domniemaniu, bez jednoczesnego odwolania sie chociazby do nastepstw zabiegu sprzed 10
lat, mozliwo$ci pelnego powrotu do zdrowia, czy tez mozliwego wystgpienia urazu w obrebie prawego barku w
przebiegu samego zdarzenia, a wiec wszystkich tych okolicznoéci, ktore zostaly w sposob szczegdlowy i wnikliwy
przedstawione w ekspertyzie z zakresu rehabilitacji medycznej. Niezasadnym pozostaje rowniez zastosowanie przez
bieglego ortopede reguly wynikajacej z § 10 pkt. 2 Rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Spolecznej z dnia 18
grudnia 2002 roku w sprawie szczegotowych zasad orzekania o stalym lub dlugotrwalym uszczerbku na zdrowiu,
trybu postepowania przy ustalaniu tego uszczerbku oraz postepowania o wyplate jednorazowego odszkodowania,
Dz.U. 2002 nr 234 poz. 1974 wskazujacej, ze ,jezeli nie jest mozliwe okreSlenie, w jakim stopniu organ, narzad
lub uklad by} uposledzony przed wypadkiem przy pracy lub choroba zawodowa, przyjmuje sie, ze upo$ledzenia nie
bylo”. Jak juz wezeéniej zaznaczono, ekspert z dziedziny ortopedii nie podjal nawet najmniejszej proby odwolania
sie do ewentualnych dalszych nastepstw zabiegu sprzed 10 lat i jego wplywu na aktualny stan zdrowia powddki,
pominal brak jednoznacznego odzwierciedlenia urazu barku w obrazowej dokumentacji medycznej (adnotacja o
mozliwym falszywym dodatnio lub ujemnie wyniku z jednoczesnym wskazaniem do przeprowadzenia artroskopowej
rewizji celem usuniecia, co istotne, ewentualnie potwierdzonych uszkodzen), a przy tym nie zwrdcil uwagi na fakt
zglaszania przez M. K. (1) dolegliwo$ci w zakresie prawego barku dopiero w polowie lutego 2017 roku, a wiec po
uplywie ponad 4 miesiecy od samego wypadku. Trudno zatem uzna¢, aby tego rodzaju wnioskowanie moglo stuzyé¢
wigzacym ustaleniom w ramach procesu sagdowego, w ktorym jedng z podstawowych przestanek odpowiedzialnoSci
ubezpieczyciela pozostaje normalny zwiazek przyczynowy miedzy szkoda a zdarzeniem (art. 361 § 1 k.c.). W dalszej
kolejnosci nalezy podkreslié, ze leczenie ortopedyczne M. K. (1) rozpoczelo sie z powodu dolegliwoéci kregostupa
szyjnego, nie za$ prawego barku. Jak shusznie zatem wskazala biegla z zakresu rehabilitacji medycznej, kobieta podczas
konsultacji z lekarzem ortopeda w poradni L. nie zglaszala bolu w obrebie prawego barku, a podniosta to dopiero
podczas wizyty w dniu 13 lutego 2017 roku — 4 miesiace po zdarzeniu. Co wiecej, badanie rezonansu magnetycznego
prawego barku wykonane w dniu 21 lutego 2017 roku nie ujawnilo zadnych zmian pourazowych w tym stawie, a
podczas kolejnej wizyty u ortopedy w dniu 25 kwietnia 2017 roku, pow6dka nie zglaszala juz zadnych dolegliwoéci
w powyzszym zakresie. Wszystkie te okoliczno$ci w sposéb logiczny i jasny wynikaja ze zgromadzonej w sprawie
dokumentacji medycznej M. K. (1), ktéra zostala poddana rzetelnej i szczegblowej analizie przez biegla z zakresu
rehabilitacji medycznej. W tym $wietle wnioski bieglego ortopedy w zakresie zglaszanych dolegliwo$ci barku jawia



sie jako malo precyzyjne, tym bardziej, ze specjalista ponownie postuzyl sie pojeciami niekategorycznymi (mozliwo$¢
falszywego wyniku dodatniego badz ujemnego).

Powyzej opisane niejasno$ci nie zostaly wyja$nione rowniez w ramach uzupelniajacej opinii, w ktérej zgodnie z tre$cig
zarzadzenia z dnia 16 czerwca 2020 roku (k.180) biegly mial ostatecznie wypowiedzie¢ sie, czy uraz barku prawego
u powodki stanowi nastepstwo wypadku z dnia 8 pazdziernika 2016 roku. Bezspornym pozostaje fakt, ze kazdy
biegly ocenia dana sprawe zgodnie z zasadami wiedzy swojej specjalnoéci i nie jest zwiazany twierdzeniami innych
ekspertow. Rzecz jednak w tym, zZe biegly nie podjal nawet proby ustosunkowania sie do stanowczych twierdzen
rehabilitanta medycznego odnosnie braku uszczerbku na zdrowiu w zakresie barku prawego w $wietle zgromadzonej
w sprawie dokumentacji medycznej. Ekspertyza dodatkowa w spornym aspekcie stanowi w istocie skopiowanie tresci
opinii glownej, zawiera rownie niedookre$lone i niestanowcze tezy, ktérych — jako ze pochodza od specjalisty — nie
sposob zaakceptowa¢ i przyja¢ za podstawe rozstrzygniecia. Znamienng pozostaje przy tym lakoniczna odpowiedz
biegltego na sformulowane pytanie dotyczace wskazania konkretnych dowodéw (dokumentacja medyczna, wyniki
badania lekarskiego czy przedmiotowego), potwierdzajacych przyjety przez niego uszczerbek na zdrowiu w zwigzku z
urazem prawego barku, w ramach ktorej ortopeda zastosowat ogolne odeslanie do karty pierwszej opinii zasadniczej,
ktoéra zawiera zbiorcze zestawienie calo$ci dokumentacji medycznej zalaczonej do akt sprawy. Z kolei wnikliwa
analiza opinii pierwotnej nie pozwala na ustalenie na podstawie jakich konkretnie dokumentéw medycznych biegly
sformulowal swoje wnioski w tym zakresie. Innymi slowy ostateczne konkluzje w zakresie urazu barku i zwigzanego
z nim uszczerbku na zdrowiu sformulowane zostaly w przewazajacej mierze w oparciu o blizej niedookreslone
prze$wiadczenie bieglego i przyjete przez niego domniemania, co wylaczalo oparcie na nich rozstrzygniecia w sprawie.

Sad nie stracil z pola widzenia faktu, ze opinie ekspertéow z réznych specjalno$ci moga pozostawaé rozbiezne w
zakresie chociazby stwierdzonego uszczerbku na zdrowiu, czy tez koniecznej wyreki ze strony oséb trzecich, co
stanowi naturalne nastepstwo réznorodnosci poszczego6lnych dziedzin medycyny. Nie zmienia to jednak konieczno$ci
poddania kazdego tego typu opracowania ocenie z punktu widzenia jego przydatnoSci dla celéw rozstrzygniecia, o
czym byta mowa we wczeéniejszej czedci pisemnych motywoéw. W konsekwencji bez wiekszego znaczenia pozostawata
dostrzegalna rozbiezno$¢ w odniesieniu do uszczerbku zwigzanego z urazem kregostupa szyjnego (z punktu widzenia
neurochirurgii i rehabilitacji medycznej — 5 %, z punktu widzenia ortopedii — 0 %). Ostatecznie nie zachodzila nawet
potrzeba dalszego prowadzenia postepowania dowodowego w tym kierunku, skoro ekspert z dziedziny ortopedii
wprost przyznal, ze dokonywal swej oceny z innego punktu widzenia (k.184v — zaburzenia ukladu ruchowego, a nie
nerwowego), a jego konkluzje w zadnej mierze nie stoja w sprzecznoSci do tezy wyrazonej przez pozostatych ekspertow.
Zupelie odmiennie natomiast ksztaltowala sie kwestia ewentualnego urazu prawego barku i zwigzanych z nim
nastepstw. W tym przypadku pomimo istniejacej rozbiezno$ci z opracowaniem bieglego rehabilitanta medycznego
ekspert z dziedziny ortopedii nie podjal najmniejszej proby wyjadnienia zaistnialych réznic, zar6wno w ramach
opinii podstawowej, jak i uzupelniajacej. Nie powielajac przedstawionej uprzednio argumentacji nalezy wyraZznie
zaznaczy¢, ze zaakceptowanie tez opinii ortopedycznej wylgcznie na podstawie faktu, ze ocena ta byla dokonywana z
ortopedycznego punktu widzenia pozostaje daleko niewystarczajace. Oczywistym jest, ze kazdy ekspert ma nie tylko
prawo, lecz obowiazek oceny konkretnego przypadku w ramach swojej specjalnoéci, jednakze sformulowane wnioski
powinny znajdowa¢é oparcie w zgromadzonym materiale dowodowym i pozwalaé¢ na ich weryfikacje.

Sad oddalit (k.171) wniosek strony pozwanej o dopuszczenie dowodu z opinii radiologa, gdyz byt on nieistotny
dla rozstrzygniecia sprawy. Zaden ze specjalistéw wypowiadajacych sie w niniejszym postepowaniu nie stwierdzit
koniecznoSci zasiegniecia opinii bieglego tej specjalnosci. Wskazaé nalezy, ze same obrazenia powodki doznane w
wypadku nie byly kwestia sporna, a istota problemu sprowadzala sie do ustalenia, czy dolegliwo$ci b6lowe barku maja
zwigzek ze zdarzeniem z dnia 8 pazdziernika 2016 roku. Dopuszczeni w sprawie biegli dysponowali dokumentacja
medyczng powodki, w tym wynikami badan rezonansu magnetycznego z dnia 21 lutego 2017 roku i dokonali ich opisu
w tozsamy sposob (brak zmian pourazowych w obrebie barku prawego i odcinka szyjnego kregostupa oraz widoczne
zmiany o charakterze zwyrodnieniowym).

Oddaleniu podlegat réwniez wniosek strony powodowej o powolanie innego bieglego z zakresu ortopedii (k.171).
Wymaga podkre§lenia, ze zostal on zlozony po wydaniu opinii gléwnej, bez wcze$niejszego ustosunkowania sie



przez specjaliste do zarzutéw strony w opinii uzupelniajacej. W tego rodzaju przypadku, gdy ekspertyza bieglego
budzi zastrzezenia, w pierwszej kolejnoSci zasadne jest jej uzupelienie, badz tez doprecyzowanie przez tego samego
bieglego. Przemawia za tym zasada szybko$ci postepowania (art. 6 k.p.c.), gdyz specjalista, ktory sporzadzil opinie
glowng zna juz okolicznos$ci faktyczne sprawy. Co istotne po zlozeniu ekspertyzy uzupelniajacej strona powodowa
nie wnosila o uzupekhienie materiatu dowodowego, w szczegbdlnoSci nie ponowila zagdania sporzadzenia ekspertyzy
przez innego bieglego z zakresu ortopedii uznajac, ze pozostaje ona wystarczajaca dla poparcia formutowanych
przez nig twierdzen, pomimo, ze nie wyjaéniala ona watpliwosci sygnalizowanych przez Sad w toku rozprawy z
dnia 3 marca 2020 roku. Przeciwnie, powodka wniosta jedynie o pominiecie treSci opinii przygotowanych przez
biegla z zakresu rehabilitacji medycznej oraz oparcie rozstrzygniecia na konkluzjach przygotowanych przez bieglego
ortopede (k.195 — 197), co nie znajdowalo wiekszego uzasadnienia w realiach niniejszej sprawy. Po pierwsze, jak juz
wyzej zostalo to omowione, uwzglednienie opracowania ortopedycznego, w szczegdlnosci jego koncowych wnioskéw
odnoénie urazu prawego barku staloby w oczywistej sprzeczno$ci do zasad doswiadczenia zyciowego, wskazan wiedzy
oraz prawidlowego rozumowania, a wiec naruszaloby reguly jakimi Sad winien kierowa¢ sie przy ocenie materialu
dowodowego (art. 233 § 1k.p.c.). Po wtére, trudno doszukaé sie wiekszego uzasadnienia dla jednoczesnego pominiecia
opracowania bieglej z zakresu rehabilitacji medycznej oraz uwzglednienia konkluzji bieglego neurochirurga, skoro
eksperci ci zgodnie stwierdzili wystapienie dlugotrwalego uszczerbku na zdrowiu u powodki (5 %), a przy tym w
oparciu o ta samg podstawe (punkt 94a rozporzadzenia) oraz tozsame rozpoznanie (biczowe skrecenie kregoshupa
szyjnego z nastepowym korzeniowym zespolem boélowym szyjnym). W rzeczywisto$ci strona powodowa dazyla do
takiego uksztaltowania podstawy faktycznej rozstrzygniecia, ktéra uwzglednialaby najkorzystniejsza z jej punktu
widzenia konfiguracje opinii bieglych, prowadzaca do stwierdzenia jak najwyzszego uszczerbku na zdrowiu jako
skutku zdarzenia z dnia 8 pazdziernika 2016 roku, czego nie mozna zaaprobowac. Po trzecie, w toku trwajacego
procesu nie zostaly przedstawione przez powodke tego rodzaju zastrzezenia do opinii bieglego z zakresu rehabilitacji,
ktore moglyby dyskredytowaé jej warto$¢ dowodowa. Z pewnoScia tego rodzaju przestanka nie mogta by¢ oczywista
rozbiezno$¢ obu ekspertow w ocenie skutkéw samego zdarzenia w sferze zdrowotnej powddki. Warto przy tym
zwrdcié uwage, ze strona powodowa w ramach stanowiska wyrazonego w pi§émie procesowym z dnia 31 sierpnia
2020 roku skupila swoja uwage nie tyle na podwazeniu ekspertyzy bieglego z zakresu rehabilitacji medycznej,
a szerokim uzasadnieniu racji podnoszonych przez bieglego ortopede. Nalezy jednak przypomnieé, ze skuteczne
zakwestionowanie opinii wymaga nie tylko wyrazenia dezaprobaty strony, ale wskazania, ze zawiera ona istotne luki,
jest niekompletna, bo nie odpowiada na postawione tezy dowodowe, niejasna, czyli nienalezycie uzasadniona lub
nieweryfikowalna, tj. gdy przedstawiona ekspertyza nie pozwala organowi orzekajacemu zweryfikowaé zawartego w
niej rozumowania co do trafno$ci wnioskow koncowych (por. wyrok Sadu Apelacyjnego w Szczecinie z dnia 27 lutego
2020 roku, I ACa 741/19, Lex nr 2937476).

Marginalnie nalezy zaznaczy¢, ze samo wskazanie neurochirurga odno$nie konieczno$ci wypowiedzenia sie przez
ortopede w zakresie ewentualnych skutkow urazu prawego barku nie jest rownoznaczne z tezg o obowigzku
kategorycznego zaakceptowania przygotowanego opracowania przez tego ostatniego specjaliste z wylaczeniem zasad
swobodnej oceny dowodoéw (art. 233 § 1 k.p.c.). Tym samym nawet uwzglednienie postulowanego przez powodke
pominiecia opinii bieglego z zakresu rehabilitacji medycznej w ramach ustalen faktow istotnych z punktu widzenia
rozstrzygniecia nie mogloby prowadzi¢ do oczekiwanego przez nig skutku, a wiec bezkrytycznego oparcia sie na
opracowaniu bieglego ortopedy, skoro jego koncowe wnioski pozostawaly nieweryfikowalne, a przy tym opieraly sie
na dowolnie przyjetym domniemaniu.

Sad Rejonowy zwazyl, co nastepuje:
Powodztwo zastugiwalo na uwzglednienie jedynie w czeéci.

Na wstepie rozwazan w niniejszej sprawie nalezy wskazaé, ze zasada odpowiedzialno$ci pozwanego nie byta kwestig
sporna. Bezsprzecznym pozostaje fakt, ze sprawczyni wypadku komunikacyjnego z dnia 8 paZzdziernika 2016 roku
posiadala ubezpieczenie odpowiedzialnos$ci cywilnej posiadaczy pojazdéw mechanicznych w (...) Sp6lce Akcyjnej z
siedzibg (art. 822 § 4 k.c. w zw. z art. 436 § 2 k.c. czy tez art. 415 k.c.). Nadto pozwany wyplacil w toku postepowania
likwidacyjnego na rzecz M. K. (1) kwote 500 zlotych tytulem zadoSéuczynienia, co winno zosta¢ ocenione w



kontekscie art. 13 ust. 1 ustawy z dnia 22 maja 2003 r. o ubezpieczeniach obowigzkowych, Ubezpieczeniowym
Funduszu Gwarancyjnym i Polskim Biurze Ubezpieczycieli Komunikacyjnych (Dz. U. 2013, poz. 392 j.t.). W zwigzku
Z powyzszym, rozwazania prawne nalezalo ograniczy¢ do oceny wysokosci zgloszonych zadan.

W zakresie zadania zado$c¢uczynienia jego podstawa materialno — prawna znajduje swoje Zrédlo w art. 445 § 1 k.c.
Ustawowa regulacja nie okreéla kryteriéw ustalania jego wysokosci, nie mniej jednak ma ono charakter caloéciowy
i powinno stanowi¢ pelna rekompensate pieniezng za doznang przez osobe poszkodowana krzywde (por. orzeczenia
Sadu Najwyzszego z dnia 10 pazdziernika 1967 roku, I CR 224/67, OSNC 1968/6/107 oraz z dnia 12 kwietnia 1972
r., I CR 57/72, OSNC 1972/10/183). Okreslajac wysoko$¢ zado$¢uczynienia sad powinien bra¢ pod uwage wszystkie
okoliczno$ci majace wplyw na rozmiar doznanej przez powoda krzywdy, a zwlaszcza zakres i trwalo§é uszezerbku
na zdrowiu, stopien i czas trwania cierpien fizycznych i psychicznych, prognoze na przysztosé (polepszenie lub
pogorszenie stanu zdrowia) oraz wplyw doznanej szkody na mozliwosé prowadzenia dotychczasowego trybu zycia.

Pomimo fakultatywnego charakteru zado$cuczynienia, okolicznoéci konkretnej sprawy uzasadniaja, w ocenie sadu,
przyznanie go powodce. Nalezy tu podkreslié, iz ustalajac wysoko$¢ zado$éuczynienia, sad w zaden sposbéb
nie jest zwigzany procentowym uszczerbkiem na zdrowiu ustalonym przez bieglych lekarzy. Ta okoliczno$¢ ma
jedynie daé¢ pewna wskazoéwke co do wielkosci zadoSéuczynienia, lecz w zaden sposéb jej nie przesadza. Do
podstawowych kryteriow ustalenia wysoko$ci zado$éuczynienia zalicza sie stopien i czas trwania cierpien fizycznych
i psychicznych, trwatoé¢ obrazen, prognozy na przyszlosé, wiek poszkodowanego, skutki w zakresie zycia osobistego
oraz zawodowego, konieczno$¢ wyrzeczenia sie okre§lonych czynnosci zyciowych, korzystania z pomocy innych oséb,
czy wreszcie stopien przyczynienia sie poszkodowanego i winy sprawcy szkody.

Ustalajac wysoko$¢ zado$c¢uczynienia naleznego powodce Sad zwazyl z jednej strony na doznane przez nig obrazenia
w postaci stlhuczenia prawego luku zebrowego, stluczenia prawego barku oraz skrecenia kregoslupa szyjnego
skutkujacego przyjeciem 5 % dlugotrwalego uszczerbku na zdrowiu, intensywnoéc¢ i dlugotrwalo$¢ bolu zwigzanego
z urazem kregoslupa szyjnego w okresie bezpoérednio po zdarzeniu, konieczno$¢ poddania sie rehabilitacji i
fizjoterapii, ograniczenia w wykonywaniu czynnosci zycia codziennego i ujemne doznania psychiczne zwigzane z
samym wypadkiem.

Z drugiej strony nalezalo uwzgledni¢ dobre rokowanie na przyszlo$¢ zwigzane z przebytym urazem kregostupa,
stosunkowo nieznaczne okresy konieczno$ci wyreki osob trzecich oraz intensywnego bolu. Co wiecej warto zwrdcic
uwage, ze z punktu widzenia psychiatrycznego powddka nie doznala ani trwalego, ani dlugotrwalego uszczerbku na
zdrowiu. Wymaga takze podkreslenia, ze zglaszane aktualnie przez kobiete dolegliwo$ci bolowe kregostupa szyjnego
nie s3 nastepstwem przedmiotowego zdarzenia, lecz wynikiem samoistnej, przedwczesnej choroby zwyrodnieniowej
kregostupa, z powodu ktorej u kobiety wydtuzony byl czas utrzymywania sie pourazowego szyjnego zespolu bélowego.
Dodatkowo, ograniczen ruchomoéci w prawym barku — w $wietle podniesionych wcze$niej okoliczno$ci zwigzanych
z oceng wnioskow bieglego ortopedy — nie sposob laczyé z przedmiotowym zdarzeniem, stad tez dolegliwoéci te nie
mogly wplywaé na wymiar ostatecznie przyznanego zado$éuczynienia.

Zgodnie z zasadami procesu cywilnego ciezar przedstawiania materialu dowodowego spoczywa na stronach (art. 232
k.p.c., art. 3 k.p.c., art. 6 k.c.). Jego istota sprowadza sie do ryzyka poniesienia przez strone ujemnych konsekwencji
braku wywigzania sie z powinno$ci przedstawienia dowodow. Skutkiem braku wykazania przez strone prawdziwosci
twierdzen o faktach istotnych dla sprawy jest tylko to, ze twierdzenia takie zasadniczo nie beda mogly leze¢ u
podstaw sgdowego rozstrzygniecia. Strona, ktéra nie udowodni przytoczonych twierdzen, utraci korzysci, jakie
uzyskalaby aktywnym dzialaniem. Artykul 6 k.c. okresla reguly dowodzenia, tj. przedmiot dowodu oraz osobe, na
ktbrej spoczywa ciezar udowodnienia faktow majacych istotne znaczenie dla rozstrzygniecia, przy czym sad nie
ma obowigzku dazenia do wszechstronnego zbadania wszystkich okolicznosSci sprawy oraz nie jest zobowiazany do
zarzadzania dochodzenia w celu uzupekhienia lub wyja$nienia twierdzen stron i wykrycia Srodkow dowodowych
pozwalajacych na ich udowodnienie (por. wyrok Sadu Apelacyjnego w Bialymstoku z dnia 28 listopada 2019 roku,
I ACa 50/19, Lex nr 2944289). Dowod z opinii bieglego ma zmierza¢ dostarczeniu wiedzy (naukowej, fachowe;j
badzZ branzowej itp.) niezbednej dla prawidlowej oceny faktéw, z ktérych strony wywodza w procesie swoje racje.



Whioski srodka dowodowego w postaci opinii bieglego maja by¢ jasne, kategoryczne i przekonujace dla sadu, jako
bezstronnego arbitra w sprawie (por. wyrok Sadu Apelacyjnego w Lublinie z dnia 2 lipca 2020 roku, III AUa 823/19,
Lex nr 3042960). Trudno wiec za fachowe oceni¢ twierdzenia specjalisty cechujace sie okreSleniami niestanowczymi,
wskazujacymi jedynie na prawdopodobienistwo danej okolicznoéci. Powyzsza ocena nie dotyczy sfery medycznej
opinii bieglego ortopedy, lecz jej kontroli w aspekcie pozostajacym do uznania Sadu, to jest zasad logiki, sposobu
formulowania wnioskéw i stopnia ich stanowczo$ci. Nalezy przy tym pamietaé, ze zgodnie z treScig art. 243 k.p.c.
zachowanie szczegdlowych przepisow o postepowaniu dowodowym nie jest konieczne, ilekro¢ ustawa przewiduje
uprawdopodobnienie zamiast dowodu. W realiach przedmiotowej sprawy taki przypadek nie mial miejsca. Strona
powodowa nie byla w zadnej mierze zwolniona z rygoréw dowodowych obowigzujacych w ramach postepowania
cywilnego. Co wiecej, nie wystgpily zadne okolicznosci uzasadniajace zastosowanie norm art. 229 — 231 k.p.c. (fakty
przyznane, niezaprzeczone oraz domniemanie faktyczne). W $wietle przedstawionych wyzej argumentéw nie sposéb
przyjaé, ze strona powodowa sprostata obowigzkowi wykazania, ze dolegliwo$ci bolowe barku prawego pozostaja w
zwigzku przyczynowym z wypadkiem z dnia 8 paZzdziernika 2016 roku. Innymi slowy to M. K. (1) powinna udowodnié
ta okoliczno$¢, a nie strona pozwana fakt przeciwny (brak adekwatnego zwiazku przyczynowego miedzy zglaszanymi
dolegliwo$ciami bolowymi, a zdarzeniem), co prowadzitoby do nieuzasadnionego przeniesienia ciezaru dowodu w tej
mierze na zaklad ubezpieczen. W zwigzku z tym Sad przyjal, ze uszczerbek na zdrowiu M. K. (1) stanowigcy nastepstwo
zdarzenia z dnia 8 pazdziernika 2016 roku wynosil 5 % (dtugotrwaly) i zwigzany byt wylacznie z urazem kregostupa
szyjnego.

W $wietle powyzszego, a takze przy uwzglednieniu wyplaconej w toku postepowania likwidacyjnego kwoty 500 zlotych
Sad uznal, ze odpowiednim dla powddki zado$éuczynieniem bedzie kwota 12.000 zlotych (12.500 zlotych — 500
zlotych = 12.000 zlotych), ktéra uwzglednia jego kompensacyjny charakter, przedstawiajac ekonomicznie odczuwalng
warto$¢ i nie jest nadmierne w stosunku aktualnych stosunkéw majatkowych spoleczenstwa, a takze okolicznoSci
konkretnej sprawy. W pozostalym zakresie powodztwo podlegalo oddaleniu.

W zakresie wysokoéci odszkodowania przystugujacemu powoddcee, Sad opart sie na przepisie art. 444 § 1 k.c.,
zgodnie z ktérym w razie uszkodzenia ciala lub wywolania rozstroju zdrowia naprawienie szkody obejmuje wszelkie
wynikle z tego powodu koszty. W rozpoznawanej sprawie nalezato rozstrzygnaé kwestie rozmiaru szkody w postaci
zwiekszonych potrzeb powodki zaistnialych na skutek wypadku i obejmujacych powstale koszty leczenia i opieki
innych oso6b.

M. K. (1) po wypadku wymagala okresowo opieki innych oséb w czynnoS$ciach zycia codziennego, zatem roszczenie
w tym zakresie jest zasadne, a jego wysoko$¢ ustalona zostala przy uwzglednieniu podanej przez bieglego z zakresu
rehabilitacji medycznej liczby tygodni i godzin, przez ktore powddka wymagala opieki osob trzecich oraz miarodajnej
stawki za czynnoSci opiekuncze wynoszacej w 2016 roku 11 zlotych za jedna godzine opieki. Laczny wymiar niezbednej
opieki objal 58 godzin (2 tygodnie x 2h + 1 miesiac x 1h = 58 h), co przy stawce 11 zlotych za godzine opieki wskazuje na
nalezna kwote 638 zlotych (58h x 11 zlotych) tytulem wyreki osob trzecich. W tym miejscu nalezy jedynie zauwazy¢, ze
rozmiar poniesionej szkody w tej mierze podlega okresleniu szacunkowemu (art. 322 k.p.c.). Stawki pelnej odplatnosci
za godziny $wiadczonej pomocy (...) Komitet Pomocy (...) stanowia jedynie pewny miernik dla potrzeb ustalenia
odszkodowania. W przypadku jednak braku korzystania z pomocy wykwalifikowanych pracownikéw osrodka brak
jest podstaw do réznicowania wysoko$ci stawki na dni powszednie, soboty, niedziele i $wieta. W konsekwencji
uzasadnionym pozostawato przyjecie stawki w wysokoSci 11 zlotych w odniesieniu do calego okresu, w ktérym wyreka
ze strony os6b trzecich byla niezbedna.

W tym miejscu nalezy ponownie zaznaczy¢, ze w przeciwienstwie do bieglych neurologa i rehabilitanta medycznego,
specjalista z zakresu ortopedii nie stwierdzil konieczno$ci korzystania przez powoddke z wyreki osob trzecich
bezposérednio po wypadku. Jak juz wcze$niej wspomniano, réznice te stanowia efekt réznorodnosci dziedzin
medycznych, w ramach ktorych kazdy specjalista okre§la wymiar wyreki osob trzecich w oparciu o wiedze ze swojej
specjalno$ci. W realiach niniejszej sprawy Sad wykorzystal opracowanie bieglego rehabilitanta medycznego jako
najbardziej precyzyjne w odniesieniu do niezbednego czasookresu przedmiotowej pomocy. Warto zaznaczy¢, ze
konieczno$é wyreki ze strony oséb trzecich zostala dostrzezona réwniez przez bieglego neurochirurga, ktéry wskazal



na pomoc w ,typowym” zakresie dla kazdego pacjenta po urazie doznanym wskutek wypadku komunikacyjnego.
Brak wskazania przez eksperta nominalnego czasookresu tej opieki nie moze prowadzié do konkluzji, ze nie byla
ona wymagana, tym bardziej, ze biegly stwierdzil u pow6dki w zwigzku z przebytym urazem kregostupa szyjnego
dlugotrwaly 5 % uszczerbek na zdrowi oraz wystepowanie cierpien fizycznych do 6 miesiecy po samym zdarzeniu.

Ustalajac wysoko$¢ odszkodowania z tytulu kosztow leczenia Sad opart sie o tre$¢ opinii bieglego rehabilitanta
medycznego, ktory okredlil ich wysoko$¢ na 20 zlotych w okresie pierwszego miesigca po wypadku oraz okolo 15
zlotych w ciggu dalszych trzech miesiecy. Pow6dka poniosta nadto koszty zabiegu fizjoterapeutycznego w wysokosci
14 zlotych. Lacznie wiec nalezne odszkodowanie z tego tytulu wynosi 79 zlotych (20 zlotych + 3 x 15 zlotych
+ 14 zlotych). Sad uwzglednil takze roszczenie o zwrot kosztow porady neurologicznej w wysoko$ci 180 zlotych.
Wspomniany wydatek nalezy uznaé za uzasadniony zwlaszcza w §wietle ograniczenia faktycznego dostepu do ustugi
medycznej oferowanej w ramach powszechnego systemu ubezpieczen, w szczegoélnoéci szerszy zakres prywatnych
uslug medycznych, czy tez niemozno$é skorzystania przez poszkodowanego ze $wiadczenia medycznego oferowanego
przez publiczny system $wiadczen z powodu odleglego, niewskazanego medycznie czasu jego zrealizowania (por.
uchwala Sadu Najwyzszego 7 sedziéw z dnia 19 maja 2016 roku, III CZP 63/15, Lex nr 2041106).

Za uzasadnione w konteks$cie ustalonego stanu faktycznego Sad uznal réwniez wydatki jakie poniosta powodka w
zwigzku z konieczno$cia dojazdéw, w szczegoblnosci celem odbycia niezbednych wizyt lekarskich. Zgromadzony w
sprawie material dowodowy, zwlaszcza twierdzenia powddki i jej meza potwierdzaja, ze dojezdzala do lekarza przy
wykorzystaniu wlasnego samochodu. Co wiecej, dokumentacja medyczna pozwala — w §wietle brzmienia art. 322 k.p.c.
— na ustalenie (przy uzyciu ogo6lnie dostepnej aplikacji google maps - (...) ilo$ci pokonanego lacznie przez 8 miesiecy
dystansu, zgodnie z twierdzeniami powo6dki, na 606 km. Sad przyjat §rednie spalanie w cyklu miejskim pojazdu marki
T. (...) na 6,5 litra na 100 kilometréw, usredniajac w tym zakresie warto$ci wskazane przez powodke (7 — 8 litréw/ 100
kilometrow = 7,5) oraz jej meza (5 — 6 litréw/ 100 kilometréw = 5,5) oraz §rednia cene oleju napedowego w spornym
okresie na 4, (...) zlotego za 1 litr (5,50 zlotego za 1 litr), posilkujac sie danymi cen paliwa diesel od pazdziernika 2016
roku do maja 2017 roku (dane z portalu bankier.pl - (...) Tym samym koszt dojazdéw obejmowal kwote 177,35 zlotych
(6,5 litra x 606 kilometréw / 100 km = 39,39 litréw, 39,39 litréw x 4,5025 zlote = 177,35 zlotych).

Majac na wzgledzie powyzsze powodce przystugiwalo prawo zadania odszkodowania w lacznej wysokos$ci 1.074,35
zlotych (638 zlotych + 79 zlotych + 180 zlotych + 177,35 zlotych). W pozostalym powddztwo podlegato oddaleniu.

O odsetkach sad orzekl na podstawie art. 481 k.c. w zw. z art. 455 k.c. W zakresie Zadania zasadzenia odsetek
istotne jest ustalenie momentu, w ktérym dluznik op6znil sie ze spelnieniem Swiadczenia. Zobowigzania z czynéow
niedozwolonych sa bezterminowe, to znaczy termin spelienia Swiadczenia nie jest oznaczony ani nie wynika z
wlasciwos$ci zobowigzania. Termin spetnienia §wiadczenia przez dluznika, ktérym jest zaklad ubezpieczen, w ramach
ubezpieczenia OC posiadaczy pojazdéw mechanicznych, oznaczony jest przez przepis art. 14 ust. 1 ustawy z dnia 22
maja 2003 roku o ubezpieczeniach obowigzkowych, Ubezpieczeniowym Funduszu Gwarancyjnym i Polskim Biurze
Ubezpieczen Komunikacyjnych (t.j. z 2016 r., poz. 2060 z p6zn. zm.) — zaklad wyplaca odszkodowanie w terminie 30
dni, liczac od dnia otrzymania zawiadomienia o szkodzie.

Majac na wzgledzie powyzsze, tresé zadania pozwu w ostatecznym ksztalcie, a takze zakaz orzekania ponad zadanie
(art. 321 § 1 k.p.c.) Sad przyznal odsetki od kwot :

a) 12.000 zlotych tytulem zado$éuczynienia oraz 638 zlotych tytulem odszkodowania (wyreka os6b trzecich) od dnia
6 czerwca 2017 roku (zgloszenie szkody w tym zadanie zaplaty kwot : 30.000 zlotych tytulem zado$éuczynienia oraz
1.078 zlotych z tytulu wyreki 0s6b trzecich doreczone w dniu 4 maja 2017 roku, uplyw 30 — dniowego terminu w dniu
3 czerwca 2017 roku, roszczenie wymagalne od dnia 4 czerwca 2017 roku, ale Sad byl zwigzany zadaniem pozwu —
art. 321§ 1 k.p.c.);

b) 256,35 zlotych od dnia 30 stycznia 2018 roku (zadanie zaplaty odszkodowania z tytulu kosztéw leczenia oraz
dojazdéw do placowek medycznych zostalo zgloszone po raz pierwszy w pozwie, doreczonym pozwanemu w dniu 29
grudnia 2017 roku, 30 - dniowy termin do wyplaty odszkodowania uplyngl w dniu 28 stycznia 2019 roku, jednak byl



to dzien wolny od pracy — niedziela — art. 115 k.c.. W zwiazku z tym ubezpieczyciel pozostawal w opdznieniu od dnia
nastepujacego po dacie 29 stycznia 2018 roku - kiedy uplynat termin do zaspokojenia roszczenia w tym zakresie);

¢) 180 zlotych od dnia 25 maja 2019 roku (zadanie zaplaty odszkodowania z tytulu kosztéw wizyty neurologiczne;j
zostalo zgloszone po raz pierwszy w piSémie procesowym z dnia 15 kwietnia 2019 roku — k.99, doreczonym pozwanemu
w dniu 24 kwietnia 2019 roku, 30 - dniowy termin do wyptaty odszkodowania uptynat w dniu 24 maja 2019 roku,
W zwiazku z tym ubezpieczyciel pozostawal w op6znieniu od dnia nastepujacego po dacie 24 maja 2019 roku - kiedy
uplynal termin do zaspokojenia roszczenia w tym zakresie).

O kosztach procesu Sad orzekl na podstawie art. 102 k.p.c., uznajac, ze w niniejszej sprawie zachodzi szczegoblnie
uzasadniony przypadek przemawiajacy za odstapieniem od obcigzania M. K. (1) obowiazkiem zwrotu kosztow
procesu na rzecz pozwanej. Biorac pod uwage stopien wygrania sporu (42 % - 13074,35 zlotych / 31.081 zlotych),
a takze zasady stosunkowego rozdzielenia kosztéw procesu powodka winna zwrdci¢ na gruncie art. 100 zdanie
1 in fine k.p.c. na rzecz zakladu ubezpieczen kwote 752,72 zlotych. Przyjmuje sie stosowanie art. 102 k.p.c.,
gdy strona przegrywajaca znajduje sie w trudnej sytuacji majatkowej, a wytaczajac powddztwo byta subiektywnie
prze$wiadczona o shusznoéci dochodzonego roszczenia, natomiast strona wygrywajaca korzystala ze stalej obshugi
prawnej i nie poniosla dodatkowych nakladéw na prowadzenie procesu, albo gdy dochodzone roszczenie wynika z
niejasno sformulowanych przepisoéw, gdy sprawa ma watpliwy i dyskusyjny charakter (wyrok Sadu Apelacyjnego w
Bialymstoku z dnia 30 stycznia 2020 r. III AUa 1046/19, LEX nr 2946533) W ocenie Sadu powo6dka mogla pozostawac
subiektywnie przekonana o zasadno$ci sformutowanych roszczen na etapie wytaczania powodztwa, zwlaszcza biorac
pod uwage charakter zglaszanych roszczen. Nalezy podkresli¢ takze trudna sytuacje majatkowa powodki, ktéra byla
podstawa do tymczasowego zwolnienia jej od kosztow sadowych i nie sposéb poréwnywaé jej z zasobami jednego z
najwiekszych zakladow ubezpieczeniowych na terenie Rzeczypospolitej Polskiej. W tych realiach obciazenie powo6dki
obowiazkiem zwrotu na rzecz pozwanego kwoty 752,72 zlotych, zdaniem Sadu pozostawaloby nie do pogodzenia z
elementarnym poczuciem sprawiedliwoSci.

W toku postepowania wygenerowane zostaly réwniez koszty sadowe, ktore tymcezasowo ponidst Skarb Panstwa w
lacznej wysokosci 5.589,83 zlotych, a zwigzane z wynagrodzeniem bieglych, stawiennictwa §wiadka na rozprawe oraz
oplata od pozwu w wysokoSci 1.555 zlotych, od ktorej uiszczenia powodka zostala tymezasowo zwolniona (k. 66,
76, 87, 113,131, 136, 146, 174, 188). Uwzgledniajgc tres¢ art. 113 ustawy o kosztach sagdowych w sprawach cywilnych
oraz zasade ponoszenia kosztow procesu w niniejszej sprawie Sad nakazal pobra¢ od pozwanego kwote 2.347,73
zlote (5.589,83 zlotych x 0,42) tytulem nieuiszczonych kosztow sagdowych. Kierujac sie tozsamymi motywami jak w
przypadku zwolnienia powodki od obowigzku zwrotu kosztéw procesu na rzecz przeciwnika, na podstawie art. 113 ust
4 ustawy o kosztach sadowych w sprawach cywilnych, Sad nie obciazyl M. K. (1) nieuiszczonymi kosztami Sagdowymi,
przejmujac je tym samym na rachunek Skarbu Panstwa.



