Sygn. akt I C 562/13

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 22 kwietnia 2016 .

Sad Okregowy w Gdansku I Wydzial Cywilny

w skladzie nastepujacym:

Przewodniczacy: SSO Mariusz Bartnik

Protokolant: st. sekr. sgdowy Aneta Graban

po rozpoznaniu w dniu 22 kwietnia 2016 r. w Gdansku

na rozprawie

sprawy z powodztwa T. K.

przeciwko Szpitalom (...) Spolce z ograniczong odpowiedzialnoscig w G.
o zaplate, ustalenie i rente,

1)zasadza od pozwanego Szpitali (...) Spoélki z ograniczona odpowiedzialno$cia w G. na rzecz powoda T. K. kwote
120.000 7} ( sto dwadziescia tysiecy zlotych) wraz z ustawowymi odsetkami od 14 maja 2013 roku do dnia zaplaty;

2)ustala, ze pozwany Szpitale (...)Spoétka z ograniczona odpowiedzialno$cia w G. bedzie odpowiadal za szkody
jakie moga powstac¢ u powoda w przyszlosci z przyczyn zakazenia go gronkowcem zlocistym w pozwanej placéwce
medycznej;

3)oddala powddztwo w pozostalym zakresie;

4)zasadza od pozwanego Szpitali (...) Spo6lki z ograniczong odpowiedzialno$cig w G. na rzecz powoda T. K. kwote 1.613
z} (jeden tysiac sze$éset trzynadcie zlotych) tytulem kosztow zastepstwa procesowego;

5)odstepuje od obciazenia powoda kosztami procesu;

6)nakazuje Sciagna¢ od pozwanego Szpitale (...) Spolki z ograniczong odpowiedzialno$cia w G. na rzecz Skarbu
Panstwa -Sad Okregowy w Gdanisku kwote 6.000 zt ( sze$é tysiecy zlotych ) tytulem oplaty od pozwu oraz kwote
1.856,98 71 (jeden tysigc osiemset pieédziesiat szes¢ zlotych 98/100 ) tytulem wydatkéw w sprawie.

UZASADNIENIE

Pozwem z dnia 30 kwietnia 2013 r. powdd T. K., po rozszerzeniu powbddztwa w dniu 20 listopada 2015 r., wniost o:

1.zasadzenie od pozwanego Szpitala (...) im. (...) w G. (obecnie Szpitale (...) spotka z ograniczona odpowiedzialno$cia)
kwoty 500.000 zl wraz z ustawowymi odsetkami od dnia wniesienia pozwu do dnia zaplaty,

2.ustalenie, ze pozwany Szpital (...) im. (...) w G. (obecnie Szpitale (...) spdtka z ograniczona odpowiedzialnoscia)
bedzie odpowiadal za szkody jakie moga powstaé u niego w przyszlosci z powodu zakazenia go gronkowcem zlocistym
w pozwanym szpitalu oraz uszkodzenia nerwu strzatkowego,



3.zasadzenie na podstawie art. 444 § 2 k.c. od pozwanego Szpitale (...)spdtka z ograniczong odpowiedzialnoScia renty
w kwocie po 3.000 zl miesiecznie poczawszy od dnia 1 maja 2009 r.

Powod wnidst rowniez o zasgdzenie na jego rzecz kosztow postepowania.

Uzasadniajac swoje zadanie wyjasnil, ze w dniu 6 grudnia 2010 r. na Oddziale (...) pozwanego szpitala wykonano
mu zabieg oczyszczenia i zszycia rany cietej w okolicy podrzepkowej lewej z uszkodzeniem cze$ciowym wiezadla
wlasciwego rzepki lewej, za$§ w dniu 22 lutego 2011 r. zostal ponownie przyjety do pozwanego z powodu uszkodzenia
zamknietego wiezadla rzepki lewej, ktore zostalo zszyte. Po zdjeciu szwbéw okazalo sie jednak, ze rana nie goila
sie prawidlowo, saczyla sie z niej ropa, a powdd odczuwal dolegliwosci bélowe w miejscu pooperacyjnym i nie
mogl zginaé kolana. W rezultacie, w (...) w G. zostal wykonany posiew, ktory wykazal zakazenie go gronkowcem.
Powdd zostal zatem ponownie skierowany do pozwanego szpitala, gdzie stwierdzono u niego infekcje w miejscu
operowanym - przetoke oraz gronkoweca zlocistego. Podniésl, ze mimo zastosowania antybiotykoterapii oraz wyciecia
tkanek martwiczych i ziarniny zapalnej z blizny pooperacyjnej kolana, nadal odczuwa dolegliwosci bolowe wymagajace
zazywania lekéw, porusza sie na wozku inwalidzkim, nie jest w stanie zgiac¢ kolana i potrzebuje na stale pomocy
innych os6b przy wykonywaniu podstawowych czynnos$ci. Ponadto, wskutek zakazenia i powstalej niezdolnosci do
pracy stracit dorobek calego zycia. W pozwie wskazano tez, ze jego wyleczenie, a w szczeg6lnoséci wykonanie operacji
wstawienia sztucznego stawu, jest obecnie niemozliwe z powodu istniejacego zakazenia, a rehabilitacja nie przyniesie
efektow.

Z tych przyczyn powod na podstawie art. 445 § 1 k.c. i 444 § 1 k.c. domaga sie zado$¢éuczynienie w kwocie 500.000
z} oraz ustalenia odpowiedzialno$ci pozwanego na przyszlos¢ wskazujac, ze niemozliwe jest wykluczenie pojawienia
sie dalszych nastepstw powyzszego zakazenia. Odnoénie roszczenia o rente zgloszonego w dniu 20 listopada 2015 r.
powod wyjasnil, ze na skutek kalectwa spowodowanego zakazeniem znalazl sie w trudnej sytuacji materialnej - nie
ma zadnych dochodéw, utrzymuje sie dzieki pomocy rodziny, jest w stanie lezacym, porusza sie wylacznie na wozku
inwalidzkim, nie moze opuszcza¢ miejsca zamieszkania oraz ponosi znaczne wydatki na lekarstwa przeciwbolowe,
przeciwdepresyjne oraz nasenne.

(pozew, k. 2-5; pismo procesowego z dnia 16 listopada 2015 r., k. 504-505; protokdl z rozprawy z dnia 20 listopada
2015T., k. 508)

Pozwany (...) spolka z ograniczona odpowiedzialno$cia (obecnie Szpitale (...) spotka z ograniczong
odpowiedzialnoécig) w odpowiedzi na pozew wni6slt o oddalenie powddztwa w caloéci oraz o obcigzenie powoda
kosztami postepowania, w tym kosztami zastepstwa procesowego wedlug norm przepisanych.

Zdaniem pozwanego zgloszone w pozwie roszczenie jest niezasadne, poniewaz z przedlozonego materialu
dowodowego nie wynika, aby doszlo do zZlamania procedur czy niezachowania nalezytej starannoéci, za$ stan zdrowia
powoda nie jest wynikiem bledu i zaniedban szpitala. Wyjasnil, ze w dniu 6 grudnia 2010 r. rane powoda opracowano
doraznie w znieczuleniu miejscowym i w "obstawie" antybiotykowej z uwagi na wysokie, nieleczone nadci$nienie
tetnicze, za§ powod wypisal sie ze szpitala na wlasne zadanie w drugiej dobie pobytu. Jego nastepny pobyt w
pozwanej placowce mial natomiast miejsce po uplywie ponad miesigca czasu na skutek kolejnego urazu, przy czym
jego hospitalizacja przebiegala bez powiklan, a stan rany przy wypisie nie budzil watpliwoSci. Podczas leczenia
w okresie od dnia 15 marca 2011 r. do dnia 29 marca 2011 r. byt on natomiast poddany terapii antybiotykowe;j.
Pozwany zarzucil tez, ze obecno$é gronkowca zlocistego MRSA stwierdzono u powoda w czasie pobytu w szpitalu
w czerwcu 2011 1. w zwigzku z czym kilkukrotnie wdrozono leczenie, ktére doprowadzilo do obnizenia parametréow
stanu zapalnego z eliminacja MRSA w kolejnych posiewach przed wypisem. Nadto, zastosowano wobec niego leczenie
wspomagajace (hiperbarie i autoszczepionke), zapewniono mu wlaéciwe warunki sanitarno-higieniczne (osobng sale
zlazienka i §luza), usunieto po raz kolejny martwicza tkanke i ziarnine zapalng oraz ognisko infekcyjne (zgorzelinowy
zab), przeprowadzono lacznie 11 badan laboratoryjnych i mikrobiologicznych, wdrozono rehabilitacje i pielegnacje
rany, w tym poprzez edukacje przeprowadzong przez pielegniarke epidemiologiczna, a takze nawigzano kontakt z
Dzielnicowym Os$rodkiem Pomocy Spotecznej. Pozwany podjal réwniez niestandardowe dzialania polegajace m.in.



na codziennym sporzadzaniu dokumentacji fotograficznej rany. W odpowiedzi na pozew zarzucono tez, ze powod w
czasie hospitalizacji nie stosowal sie do zasad sanitarno-higienicznych (m.in. zdejmowat opatrunek i wyciskatl rane
pooperacyjna), nie korzystal z zaleconego leczenia hiperbarycznego, samowolnie przyjmowat leki (w tym opioidy)
oraz nie wykonywat éwiczen rehabilitacyjnych w zwiazku z czym zostal dyscyplinarnie wypisany ze szpitala. Zdaniem
pozwanego powod nie uprawdopodobnil tez wysokoSci zadanego zado$¢uczynienia w kwocie 500.000 zl ani nie
wykazal, aby jego obecny stan zdrowia byt wynikiem nieprawidlowego leczenia zakazenia. Pozwany podnidsl, ze
roszczenia o rente jest przedawnione.

(odpowiedz na pozew, k. 43-52; protokol z rozprawy z dnia 20 listopada 2015 r., k. 508)
Sad Okregowy ustalil nastepujacy stan faktyczny:

W dniu 6 grudnia 2010 r. powdd T. K. zostal przyjety na Oddzial (...) Szpitala (...) w G. (obecnie Szpitale (...) sp. z
0.0., dalej jako "Szpital") z rozpoznaniem m.in. rany cietej okolicy podrzepkowej lewej z uszkodzeniem czesciowym
wiezadla wlasciwego rzepki lewej powstalych na skutek upadku na szklanke. W tym samym dniu przeszed! on zabieg
oczyszczenia rany z tkanek zdewitalizowanych i jej zszycia w znieczuleniu miejscowym bez dokonywania rekonstrukeji
uszkodzonego cze$ciowo wiezadla wlasciwego rzepki. W dniu 8 grudnia 2010 r. powdd T. K. zostal wypisany ze Szpitala
na wlasne zadanie z niezagojona rana po pouczeniu go przez personel szpitala o zagrozeniach dla jego zdrowia.

(dowod: dokumentacja medyczna, k. 7 oraz zalgczona do akt; zeznania $wiadka P. C., k. 247-248; opinia bieglego
sadowego z zakresu ortopedii i traumatologii narzadu ruchu, k. 453-457; ustna opinia bieglego sadowego z zakresu
choréb zakaznych, k. 551)

W dniu 25 stycznia 2011 1. powod T. K. upadl na lewe kolano wskutek czego doszlo u niego do uszkodzenia zamknietego
zastarzalego wiezadla rzepki lewej. W (...) sp. z 0.0. w G. wykonano punkcje stawu, ewakuowano znaczny objeto$ciowo
krwiak i skierowano powoda do pozwanego Szpitala. W dniu 22 lutego 2011 r. powdd zostal ponownie przyjety na
Oddzial (...) Szpitala, przy czym w czasie jego przyjecia nie stwierdzono zadnych objawow miejscowego zapalenia,
obecnosci gronkowcow zlocistych na powlokach jego ciala czy innego ogniska zapalnego ani nie przeprowadzono tzw.
opracowania epidemiologicznego. W dniu 23 lutego 2011 r. powoda T. K. poddano zabiegowi rekonstrukcji zerwanego
wiezadla i usuniecia fragmentu szkla, w wyniku ktorego zostal on zakazony gronkowcem zlocistym (staphylococus
aureus MRSA+) w miejscu operacyjnym. Nastepnie - na skutek dlugotrwalego leczenia przetoki - doszlo u niego do
zakazenia krwi gronkowcem i patogenami rodzaju Micrococcus i Staphylococcus epidermidis.

W dniu 1 marca 2011 r. powdd T. K. zostal wypisany ze szpitala w stanie ogélnym dobrym, lecz z niezagojona rana.

(dowdd: dokumentacja medyczna, k. 8 i 269 oraz zalaczona do akt sprawy; zeznania §wiadkéw: P. C., k. 248 1 A. S.
(1), k. 372; opinia bieglego sagdowego z zakresu chorob zakaznych, k. 391-399; opinia bieglego sadowego z ortopedii
i traumatologii narzadu ruchu, k. 453-457; ustna opinia bieglego sadowego z zakresu choréb zakaznych, k. 553;
zeznania powoda, k. 573)

Po wyjéciu ze szpitala powdd T. K. w dniach 319 marca 2011 r. byl badany w poradni (...), gdzie - z uwagi na niegojenie
sie rany - zalecono mu leczenie rany okladami oraz antybiotykoterapie. Po kolejnym upadku w marcu 2011 r. doszlo u
niego do rozejécia sie rany operacyjnej, wycieku ropno-krwistego w zwigzku z czym w dniu 14 marca 2011 r. ponownie
skierowano go na leczenie do pozwanego szpitala. Powod T. K. przebywatl na Oddziale (...) pozwanej placowki w
okresie od dnia 15 marca do 29 marca 2011 r., gdzie byl poddany antybiotykoterapii oraz obserwacji w kierunku
zakazenia rany pooperacyjnej. Pobrane od niego wymazy do badan mikrobiologicznych z rany pooperacyjnej i okolicy
rany pooperacyjnej okazaly sie jednak ujemne.

(dowod: dokumentacja medyczna, k. 9 oraz zalaczona do akt sprawy; zeznania Swiadka P. C., k. 248; opinia bieglego
sadowego z zakresu choréb zakaznych, k. 391-399; opinia bieglego sadowego z zakresu ortopedii i traumatologii
narzadu ruchu, k. 453-457; ustna opinia bieglego sadowego z zakresu choréb zakaznych, k. 551; zeznania powoda,

k. 573)



W czerwcu 2011 1. w (...) sp. z0.0. w G. powdd T. K. wykonal posiew, z ktérego wynikalo, ze jest zakazony gronkowcem
zlocistym. W zwiazku z tym w okresie od dnia 29 czerwca do 23 lipca 2011 r. ponownie przebywal na Oddziale (...)
pozwanego Szpitala gdzie stwierdzono u niego infekcje w miejscu operowanym - przetoke oraz zastosowano leczenie
zachowawcze - posiewy i antybiotykoterapie. Powod T. K. byt rowniez hospitalizowany w okresie od dnia 5 sierpnia
do 6 wrzeénia 2011 r., w czasie ktérego wykonano u niego rewizje rany pooperacyjnej, wyciecie przetoki w bliznie i
tkanek martwiczych, pobranie materialu na posiew, plukanie stawu kolanowego lewego, antybiotykoterapie celowana
dozylnie i leczenie hiperbaryczne. W tym okresie wykonano u powoda T. K. 8 badan mikrobiologicznych materialu
pobranego z przetoki w kierunku obecnosci beztlenowcow, a takze bakterii rosnacych w warunkach tlenowych i
beztlenowych, z czego wiekszo$¢ posiewow byla ujemna.

(dowod: dokumentacja medyczna, k. 10-11, 268-278; oraz zalaczona do akt sprawy; zeznania Swiadka A. S. (1), k.
372-373; opinia biegltego sadowego z zakresu chorob zakaznych, k. 391-399)

Powod T. K. w okresie od dnia 22 wrze$nia 2011 r. do dnia 18 pazdziernika 2011 r. ponownie przebywal na Oddziale (...)
pozwanego Szpitala, w czasie ktérego potwierdzono u niego m.in. infekcje rany operacyjnej i nosicielstwo gronkowca
zlocistego (staphylococus aureus MRSA+) w zwigzku z czym przeprowadzono zabieg polegajacy na wycieciu tkanek
zapalnych, usunieciu niewchlonietego szwu wiezadta rzepki, przeprowadzono posiewy z rany operacyjnej, krwi, nosa,
pachwiny, odbytu i skory oraz zastosowano antybiotykoterapie celowana.

(dowod: dokumentacja medyczna, k. 12 oraz zalgczona do akt sprawy)

W dniach od 23 pazdziernika 2011 r. do dnia 1 grudnia 2011 r. powod T. K. byl ponownie hospitalizowany na
Oddziale (...) pozwanego Szpitala z rozpoznaniem m.in. infekcji w bliZznie pooperacyjnej, zapalenia przynasady blizszej
kosci lewej piszczelowej oraz nosicielstwa gronkowca zlocistego (staphylococus aureus MRSA+) w zwigzku z czym
przeprowadzono na nim zabieg wyciecia ziarniny zapalnej i tkanek martwiczych z blizny pooperacyjnej kolana
lewego. Wykonano tez wielokrotne badania mikrobiologiczne z miejsca przetoki, zapewniono mu jednoosobowg sale z
wlasnym wezlem sanitarnym i §luzg, przeprowadzono konsultacje epidemiologiczne, psychiatryczne i neurologiczne,
sporzadzono dokumentacje fotograficzna gojenia rany, zaméwiono w Zakladzie (...) w S. szczepionke przeciw
gronkowcowi zlocistemu oraz ustalono konsultacje w (...) w O.. Leczenie zakazenia doznanego przez powoda T. K.
bylo prawidlowe oraz zgodne z 6wczesna wiedza medyczna.

W dniu 21 listopada 2011 r. udalo sie usunac ziarnine, tkanki martwicze i tre$¢ ropna z gronkowcami, co doprowadzilo
do zamkniecia sie przetoki.

W dniu 1 grudnia 2011 r. powdd T. K. zostat dyscyplinarnie wypisany z pozwanego szpitala za posiadanie lekow
narkotycznych. Zapewniono mu wizyty pielegniarki spolecznej trzy razy w tygodniu na zmiane opatrunku w jego
domu, a takze zaopatrzono w leki i antybiotyki. Szpital powiadomit réwniez pomoc spoleczna oraz pouczyt powoda o
koniecznosci kontaktu ze szpitalem w razie komplikacji.

Zagojenie rany pooperacyjnej powoda T. K. zostalo stwierdzone w dniu 22 lutego 2012 r.

(dowdd: karta informacyjna, k. 13; plyta CD, k. 66; dokumentacja medyczna, k. 331-332; zeznania S§wiadkéw: P. C.,
k. 248-249 i A. S. (1), k. 372; opinia bieglego sadowego z zakresu chorob zakaznych, k. 391-399; opinia bieglego
sadowego z ortopedii i traumatologii narzadu ruchu, k. 453-457; ustna opinia uzupelniajaca bieglego sadowego z
zakresu ortopedii i traumatologii narzadu ruchu, k. 509; ustna opinia bieglego sadowego z zakresu choréb zakaznych,
k. 551)

W czasie pobytu w Szpitalu powod T. K. nie przestrzegal zasad higieny, samowolnie odklejal opatrunek, dotykal rany
golymi rekoma oraz nie my! sie i nie wyrazal zgody na umycie przez pielegniarza, a takze odmawial zmiany bielizny.
Osoby odwiedzajace powoda réwniez nie stosowaly sie do procedur izolacji, tj. mycia rak czy zakladania fartucha.
Powod T. K. w czasie hospitalizacji byl agresywny, ublizal, wyzywatl oraz grozil personelowi pozwanego. Stosowat tez
wlasne lek, w tym narkotyczne i psychotropowe (m.in. plastry (...) z morfing) oraz odmawial korzystania z leczenia



hiperbarycznego i rehabilitacji. Pozwany Szpital zwracal sie o pomoc do Dzielnicowego O$rodka Pomocy Spotecznej
w G. oraz do siostry i przyjaciela powoda m.in. w celu poprawy jego warunkéw mieszkaniowych, zapewnienia mu
opieki i positkéw oraz zakupienia nowej poScieli. Niestosowanie sie przez powoda T. K. do zalecen lekarskich i
nieprzestrzeganie zasad higieny osobistej wydluzalo czas gojenia sie rany oraz stwarzalo dla niego oraz innych oséb
w przebywajacych w obrebie sali chorych ryzyko rozprzestrzenienia sie zakazania. Nie wplynelo to jednak samo na
zakazenie powoda gronkowcem zlocistym.

(dowdd: zeznania Swiadkow: P. C., k. 248-249; J. C., k. 262; M. O., k. 263; E. K., k. 308-309; opinia bieglego sadowego
z zakresu chor6b zakaznych, k. 391-399; opinia bieglego sadowego z ortopedii i traumatologii narzadu ruchu, k.
453-457)

Leczenie zakazonej nogi powoda T. K. bylo dlugie oraz towarzyszyto mu cierpienie fizyczne i psychiczne. Ponadto,
powiklania infekcyjne doprowadzily do znacznego uszkodzenia stawu kolanowego oraz niepomys$lnie wplynely na jego
leczenie w aspekcie ortopedycznym, m.in. poprzez powstanie przewleklego zapalenia koSci tworzacych staw kolanowy.
Obecnie powod T. K. jest wyleczony z zakazenia, cho¢ objawy zapalne moga ujawnié sie w przyszlo$ci.

T. K. aktualnie porusza sie na wozku inwalidzkim, jednakze nie jest to spowodowane obrazeniami stawu kolanowego
i wyniklych z tego powiklan, lecz jego ogblnym stanem zdrowia, tj. nadci$nieniem tetniczym, otytoScia, cukrzycg II
typu oraz zespolem zaleznoSci alkoholowej. Nie ma zadnych przeciwwskazan, aby powdd poruszal sie samodzielnie o
kulach, m.in. po usztywnieniu kolana i wstawieniu endoprotezy.

Powodd T. K. obecnie nie pracuje, musi korzysta¢ z pomocy osoéb trzecich, mieszka w niewykonczonym mieszkaniu,
utrzymuje sie ze Srodkow otrzymanych od rodziny oraz z pomocy spolecznej. Wystapily u niego stany depresyjne
zwigzane z niemozno$cia opuszczenia domu i samodzielnego funkcjonowania w zwigzku z czym leczy sie
psychiatrycznie oraz zazywa leki przeciwdepresyjne.

(dowod: wywiad Srodowiskowy, k. 226-227; dokumentacja medyczna, k. 287-294; zeznania Swiadkow: M. O. i A.
S. (1), k. 263 i 372; opinia bieglego sadowego z zakresu chor6b zakaznych, k. 391-399; opinia bieglego sadowego z
zakresu ortopedii i traumatologii narzadu ruchu, k. 453-457; ustna opinia bieglego z zakresu z ortopedii i traumatologii
narzadu, k. 509-510; zeznania powoda, k. 575)

Powo6d T. K. doznal trwalego uszczerbku na zdrowiu:
-w 30 % w wyniku zerwania Sciegna rzepki lewej konczyny dolnej oraz septycznych powiklan miejsca operacyjnego,

-38 % w wyniku trwalego ograniczenia ruchu kolana w kierunku wyprostu w zakresie 0-30 stopni, ograniczenia
ruchu zgiecia i braku mozliwo$ci wykonania ruchu w zakresie 90-120 stopni oraz powiklania zapalnego w postaci
przewleklego zapalanie koéci tworzacych staw kolanowy.

(dowod: opinia bieglego sadowego z zakresu chorob zakaznych, k. 391-399; opinia bieglego sadowego z zakresu
ortopedii i traumatologii narzadu ruchu, k. 453-457)

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:

Stan faktyczny w niniejszej sprawie Sad ustalil na podstawie dowod6éw z dokumentow, opinii bieglych sadowych oraz
zeznan $wiadkéw i powoda.

Odnos$nie dowoddéw z dokumentéw Sad wzigl pod uwage przede wszystkim obszerng dokumentacje medyczng dotycza
stanu zdrowia powoda, karty informacyjne z jego hospitalizacji, wywiady srodowiskowe przeprowadzone z powodem
przez pracownikéw pomocy spolecznej oraz dokumentacje fotograficzng zakazonej rany znajdujacg sie na plycie
CD. Sad nie znalazl podstaw, aby dokumentom tym odmoéwié wiarygodnoSci, tym bardziej, ze ich rzetelno$c¢ i
autentyczno$¢ nie zostala zakwestionowana przez ktérakolwiek ze stron.



Za nieprzydatne nalezalo natomiast uzna¢ dokumenty dotyczace obowigzujacych u pozwanego procedur
epidemiologicznych zlozonych na okoliczno$é jego wlasciwego postepowania w czasie hospitalizacji powoda (k.
67-206). Dokumenty te stanowily bowiem jedynie dowod tego, ze w pozwanym Szpitalu obowigzywaly stosowne
procedury i instrukcje, lecz w Zaden sposob nie wynikalo z nich, aby pozwany rzeczywiScie ich przestrzegal oraz aby
zrodlem zakazenia powoda gronkowcem zlocistym byly okoliczno$ci, za ktore nie ponosi on odpowiedzialnosci.

Sad miat rowniez na uwadze zeznania §wiadkéw: P. C., J. C., M. O. oraz A. S. (1).

Za wiarygodne nalezalo uznaé zeznania pracownikéw pozwanego - P. C., J. C., E. K. i M. O., gdyz osoby te - jako
bezposrednio zaangazowane w proces leczenia i pielegnacji powoda - mialy szczegélowa wiedze na temat jego pobytu
w pozwanym Szpitalu, a nadto ich zeznania byly spojne i zgodne oraz znajdowaly potwierdzenie w tre$ci dokumentacji
medycznej.

Sad wzigl tez pod uwage zeznania $wiadka A. S. (1) - siostry powoda, ktéra takze dysponowala szczegbélowymi
informacjami na temat jego hospitalizacji, stanu zdrowia, perspektyw na przyszlo§¢ oraz funkcjonowania poza
szpitalem, a jej zeznania nalezalo uznaé za szczere, logiczne i oparte na prawdzie, z wyjatkiem czeSci, w jakiej
utrzymywala ona, ze powod stosowal sie do zalecen lekarzy w czasie hospitalizacji oraz ze nie bylo zadnych zastrzezen
ze strony pielegniarek, poniewaz twierdzenia te staly w sprzecznosci z zeznaniami pozostalych §wiadkow.

Calkowicie nieprzydatne byly natomiast zeznania §wiadkow A. S. (2) i E. P.. Swiadek A. S. (2) nie pamietala bowiem
powoda z okresu kiedy mialo dojéc do jego zakazenia gronkowcem w pozwanym szpitalu, a jej wiedza ograniczala sie
do kontaktu z nim w styczniu 2013 r. Swiadek E. P. natomiast nie miala zadnej wiedzy na temat powoda i jego leczenia
w pozwanej placowce.

Za przydatne dla rozstrzygniecia sprawy Sad uznal opinie bieglych sadowych: z zakresu chordb zakaznych lek. med.
W. G. oraz z zakresu ortopedii i traumatologii narzadu ruchu dr med. Z. M., ktére zostaly wykonane profesjonalnie,
zgodnie z tezami dowodowymi oraz przez osoby bedace specjalistami w swoich dziedzinach. Nadto, obaj biegli
korzystali z obszernej dokumentacji medycznej dotyczacej powoda, a nadto przeprowadzili jego badanie. Wyjasnili
rowniez wnioski zawarte w opiniach, co pozwalalo na weryfikacje ich ustalen. Ponadto, biegli sadowi ustosunkowali
sie do zarzutéw i uwag stron w ustnych opiniach uzupehiajacych. Marginalnie nalezy jedynie zaznaczy¢, ze Sad nie
podzielil opinii bieglego z zakresu ortopedii i traumatologii narzadu ruchu w zakresie w jakim stwierdzil on, ze "po
niespelna miesigcu" od dnia 8 grudnia 2010 r. powdd zostat przyjety na oddzial wewnetrzny pozwanego Szpitala z
powodu odwodnienia, ostrego uszkodzenia nerek, otylosci, nadciénienia tetniczego, zespotu zaleznosci alkoholowej,
zespolu depresyjnego i odlezyny policzka prawego. Z dokumentacji medycznej znajdujacej sie w aktach sprawy (k.
255) oraz dolgczonej do nich wprost bowiem wynika, ze powyzsze zdarzenie mialo miejsce w styczniu 2013 r., a nie
2011r. jak uznal biegly. Niemniej jednak blad ten nie mial zadnego wplywu na prawidlowos$¢ opinii bieglego sadowego.

Oddaleniu podlegal natomiast wniosek pozwanego o przeprowadzenie dowodu z opinii Instytutu - Zakladu (...)
z zakresu epidemiologii i chorob zakaznych na okoliczno$ci tozsame z bedacymi przedmiotem opinii bieglego
sadowego z zakres chordb zakaznych lek. med. W. G.. Biegly sadowy jednoznacznie wyjaénil bowiem, ze powod
z najwiekszym prawdopodobienistwem zostal zakazony gronkowcem zlocistym w dniu 23 lutego 2011 r. w czasie
zabiegu rekonstrukcji wiezadla oraz ze nie stwierdzono innych przyczyn tego zakazenia, w tym wynikajacych
z nieprawidlowego postepowania samego powoda. Nalezy przy tym wskaza¢, ze sad nie jest obowiazany do
uwzgledniania kolejnych wnioskéw dowodowych strony tak dlugo, az udowodni ona korzystna dla siebie teze i pomija
je od momentu dostatecznego wyjadnienia spornych okoliczno$ci sprawy (art. 217 § 2 k.p.c.).

Sad wrzial rowniez pod uwage zeznania powoda, przy czym nalezalo uzna¢ je za niewiarygodne w czesci w jakiej
zaprzeczal on, aby nie wspolpracowat z lekarzami, nie stosowal sie do ich zalecen, nie przyjmowal srodkéw leczniczych
i nie korzystal z rehabilitacji, gdyz twierdzenia te staly w sprzecznosci z pozostalymi dowodami, w tym zeznaniami
Swiadkow P. C., J. C., E. K. i M. O.. Sad nie dal réwniez wiary zeznaniom powoda w zakresie w jakim wskazywal na
znaczne pogorszenie swojej sytuacji majatkowej wskutek zakazenia gronkowcem i niemoznosci dalszego prowadzenia



dzialalnosSci gospodarczej, poniewaz nie byt on w stanie nawet w przyblizeniu wskaza¢ swoich dochodéw, co natomiast
podwaza rzetelno$¢ jego twierdzeni. Nadto, powodd zeznal, ze prowadzona przez niego dzialalno$é gospodarcza
przynosita duze dochody, ale jednocze$nie przeczyt temu fakt, ze nie kwalifikowat sie on do otrzymania zadnego
Swiadczenia z ZUS oraz byl zmuszony do korzystania z pomocy rodziny, znajomych i opieki spolecznej.

Powodztwo zastugiwalo na cze$ciowe uwzglednienie.

W niniejszej sprawie powdd domagal sie zado$éuczynienia i renty oraz ustalenia odpowiedzialnoéci pozwanego
Szpitala na przyszlo$¢ za szkody wyrzadzone mu wskutek zakazenia gronkowcem zlocistym w czasie hospitalizacji
oraz uszkodzenia nerwu strzalkowego.

W pierwszej kolejnosci nalezy wyjasnié, ze odpowiedzialno$¢ zakladu opieki zdrowotnej jest uksztaltowana na
zasadzie winy. Oznacza to, ze Szpital ponosi odpowiedzialno$c za szkode wyrzadzong wskutek zawinionego dzialania
lub zaniechania zar6wno swojego (tzw. wina organizacyjna), jak i zatrudnionego w nim personelu (tzw. wina
zastepcza). W pierwszym przypadku odpowiedzialno$¢ odszkodowawcza bedzie wynikala z niewladciwej organizacji
zakladu leczniczego i jego nienalezytego funkcjonowaniu jako caloSci, w tym np. z zaniedban w zakresie organizacji,
bezpieczenstwa i opieki nad chorym podczas jego pobytu w zakladzie leczniczym. Szpital bedzie woéwczas ponosit
odpowiedzialnoé¢ na podstawie art. 415 k.c. lub ewentualnie art. 416 k.c. W drugim przypadku, tj. w sytuacji gdy
szkoda pacjenta wynika z zawinionego zachowania personelu, podstawa odpowiedzialnoéci jest art. 430 k.c., zgodnie
z ktéorym kto na wlasny rachunek powierza wykonanie czynnoS$ci osobie, ktéra przy wykonywaniu tej czynnosci
podlega jego kierownictwu i ma obowigzek stosowaé sie do jego wskazowek, ten jest odpowiedzialny za szkode
wyrzadzona z winy tej osoby przy wykonywaniu powierzonej jej czynno$ci. Bez wzgledu jednak na przyjeta w niniejszej
sprawie podstawe odpowiedzialno$ci pozwanego uwzglednienie roszczenia powoda zalezalo od wykazania lacznego
wystapienia nastepujacych przeslanek: szkody, zawinionego zachowania pozwanego oraz adekwatnego zwigzku
przyczynowego miedzy tym zachowaniem a szkoda.

Odnoénie winy Szpitala i adekwatnego zwiazku przyczynowego miedzy jego dzialaniem a szkoda nalezy podkreslié,
ze w tzw. "procesach lekarskich" dotyczacych zakazenia gronkowcem zlocistym (a wiec tak jak w niniejszej sprawie)
Scisle udowodnienie, iz do zakazenia doszlo w danej placoéwce jest w zasadzie niemozliwe. W sytuacjach, w ktérych
chodzi o zdrowie i zycie ludzkie nie mozna bowiem mowié o calkowitej pewnosci, lecz co najwyzej o wysokim stopniu
prawdopodobienstwa faktu, iz szkoda wynikla z okreS§lonego zdarzenia. Przyjmuje sie zatem, ze wykazanie takiego
znacznego prawdopodobienstwa miedzy dzialaniem szpitala (w tym przypadku leczeniem powoda) a zakazeniem
pacjenta pozwala przyjaé, ze zostal spelniony obowiazek udowodnienia przez niego swojego roszczenia. Nie mozna
bowiem stawiaé przed poszkodowanym nierealnego wymogu $cistego wykazania momentu i drogi przedostania sie
infekcji do organizmu (tak Sad Najwyzszy w wyrokach z dnia 13 czerwca 2000 r., sygn. akt V CKN 34/00, niepubl.
oraz z dnia 277 lutego 1998 r., sygn. akt II CKN 625/97, PiM 1999/3, s. 130 i n.). Powyzsze zlagodzenie rygorystycznego
wymogu wykazywania winy nastepuje poprzez zastosowanie domniemania faktycznego opartego na art. 231 k.p.c.,
zgodnie z ktérym Sad moze uznaé za ustalone fakty majace istotne znaczenie dla rozstrzygniecia sprawy, jezeli
wniosek taki mozna wyprowadzi¢ z innych ustalonych faktéw (tzw. dowod prima facie). Jeéli zatem ustalony zespét
okolicznosci faktycznych uzasadnia przyjecie adekwatnego zwiazku przyczynowego pomiedzy hospitalizacja danego
pacjenta w szpitalu i jego zakazeniem gronkowcem zlocistym nalezacym do grupy zakazen szpitalnych, to mozna
domniemywac, ze zakazenie to bylo zawinione przez pozwanego. W rezultacie, przechodzi na niego ciezar wykazania,
ze nie ponosi winy za zakazenie poprzez wykazanie, ze okolicznoéci inne niz jego niedbalstwo doprowadzily do
powstania u powoda uszczerbku na zdrowiu (wyrok Sadu Apelacyjnego we Wroclawiu z dnia 28 kwietnia 1998 r.,
sygn. akt I ACa 308/98, PiM 2002/12, wyrok Sadu Apelacyjnego w Warszawie z dnia 21 marca 1997 r., sygn. akt I
ACa 107/97, Wokanda 1998/7, wyrok Sadu Apelacyjnego w Krakowie z dnia 9 lutego 2000 r., sygn. akt I ACa 69/00,
niepubl., wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 22 stycznia 1998 r., sygn. akt II UKN 465/97, OSN 1999/1).

Doda¢ tez nalezy, ze w przypadku przyjecia, ze odpowiedzialno$¢ pozwanego wynika z zawinionego dzialania
zatrudnionego personelu za wystarczajace przyjmuje sie wykazanie tzw. winy anonimowej ("bezimiennej"), tj. nie jest
konieczne ustalenie ktory z pracownikdéw wyrzadzil szkode wskutek swojego zawinionego zachowania.



W niniejszej sprawie bezsporne jest, iz powdd zostal zakazony gronkowcem zlocistym MRSA+. Nadto - jak
wyjasénil biegly sadowy z zakresu choréb zakaznych - do tego zakazenia z bardzo duzym prawdopodobienstwem
doszlo w wyniku operacyjnej rekonstrukeji zerwanego wiezadla rzepki po skreceniu w lewym stanie kolanowym
przeprowadzonej w pozwanym Szpitalu w dniu 23 lutego 2011 r. Biegly co prawda wskazal tez, Ze nie mozna zupelnie
wykluczy¢é mozliwosci zakazenia powoda juz w dniu 6 grudnia 2010 r., tj. w trakcie zaopatrzenia chirurgicznego
rany w okolicy podrzepkowej lewego kolana, jednak jednocze$nie podkreslil, ze bardziej prawdopodobne jest,
ze do tego zakazenia doszlo w wyniku zabiegu z dnia 23 lutego 2011 r., co sugeruje zupelny brak dolegliwoéci
podmiotowych i symptoméw klinicznych stanu zapalnego przez okres od zszycia rany w grudniu 2010 r. do marca 2011
r. oraz nieporéwnywalna waga zabiegu operacyjnej rekonstrukcji Sciegna rzepki lewej w stosunku do chirurgicznego
zaopatrzenia rany cietej tkanek i zwigzana z tym wieksza mozliwo$¢ dostania sie do miejsca operacyjnego
chorobotworezych patogendow. Poza tym, z dokumentacji medycznej oraz opinii bieglego sadowego z zakresu choréb
zakaznych wynika, ze w dniu 15 marca 2011 r. powod zostal ponownie przyjety do pozwanego z podejrzeniem zakazenia
miejsca operacyjnego, co - z uwagi na niewielkg odleglos$¢ czasowa od momentu rekonstrukeji wiezadla (23 lutego
2011 r.) - rOwniez sugeruje, ze zostal on zarazony gronkowcem zlocistym podczas powyzszej operacji, poniewaz po
zaopatrzeniu rany w grudniu 2010 r. nie wystapily zadne objawy tego zakazenia. Niezaleznie jednak od rozstrzygniecia,
w czasie ktorego z zabiegoéw powdd zostal zakazony gronkowcem zlocistym, pokresli¢ nalezy, ze obie operacje i tak
byly przeprowadzone w pozwanym Szpitalu, co pozwala przyjaé jego odpowiedzialno$é. Nadto biegly wskazal, ze
zakazenie to spelia cechy wczesnego powiklania pooperacyjnego oraz zakazenia szpitalnego ("Gronkowiec MRSA
jest to specjalny szczep gronkowca charakterystyczny dla $rodowisk szpitalnych, tj. gronkowiec, ktéry w wyniku
przenoszenia z pacjenta na pacjenta (a pacjenci najczesciej sa leczenia antybiotykami) nabyt opornoé¢ na wiekszoéc
stosowanych wspoélczesnie antybiotykow. W przypadku powoda anytbiogram nastawiono na 8 grup i gronkowiec
okazal tylko wrazliwoéé na dwa antybiotyki. Miedzy innymi na rzadko stosowany antybiotyk (...). Swiadczy to, ze
mamy do czynienia ze szczepem szpitalnym, ktéry najczeSciej powoduje tzw. zakazenia egzogenne - niepochodzace
z wlasnej flory bakteryjnej organizmu chorego"”, k. 552). Biegly sadowy wyjasnil tez, ze nie ma zadnych przestanek,
ktore moglyby wskazywaé na autogenne pochodzenie tego patogenu (k. 398). Nie znalazly zatem potwierdzenia
zarzuty pozwanego, ze zakazenie powoda gronkowcem zlocistym byto spowodowane nieprzestrzeganiem przez niego
higieny, niestosowaniem sie do zalecen lekarskich, ssmowolnym korzystaniem z lekéw, warunkami mieszkaniowymi,
nieprawidlowym postepowaniem os6b go odwiedzajacych czy innymi schorzeniami (np. nadwaga, nadciSnieniem
tetniczym, uzaleznieniem od alkoholu czy cukrzycg II typu). Powyzsze okoliczno$ci mogly bowiem co najwyzej
utrudnié¢ leczenie, wydluzy¢ proces gojenia sie rany oraz stwarzaé ryzyko rozprzestrzenienia sie bakterii, ale nie
byly Zrodlem zakazeniem, ktérym - jak wskazal biegly sadowy - mogly by¢ np. rece operatora, niesterylny sprzet
lub material opatrunkowy albo nieszczelne rekawiczki jalowe (k. 553). Dalej wskaza¢ nalezy, ze biegly sadowy z
zakresu chordb zakaznych wyjasnil tez, ze szczep gronkowca mogl co prawda pochodzi¢ z powlok ciala powoda
albo z jaki$§ ognisk zapalnych, ale tego rodzaju ognisk nie stwierdzono u niego podczas przyjecia do szpitala i
hospitalizacji, a w szczego6lnosci nie przeprowadzono w stosunku do niego tzw. opracowania epidemiologicznego.
Nadto, réwniez wymazy z powlok ciala powoda wykonane w p6zniejszym okresie leczenia nie wykazaly obecnosci
gronkowca zlocistego MRSA, ktorym zostal zakazony w pozwanej placowcee (k. 552-553).

W konsekwencji nalezy domniemywaé, ze wspomniane zakazenie bylo skutkiem zawinionego zachowania badz
samego pozwanego badz zatrudnionych przez niego pracownikéw, za ktorych ponosi on odpowiedzialnosé.

Dla przesadzenia samej odpowiedzialno$ci pozwanego nie ma natomiast znaczenia, ze leczenie wdrozone po
stwierdzeniu zakazenia powoda gronkowcem zlocistym bylo prawidlowe, zgodne ze wspolczesna medycyna oraz
cechowalo sie znacznym zaangazowaniem lekarzy, poniewaz powyzsze okolicznoSci réwniez nastapily juz po
wyrzadzeniu szkody (tj. po zakazeniu) i nie mogg skutkowaé uwolnieniem sie przez pozwanego od odpowiedzialnosci.
Jak wyjasniono wyzej, zadnego znaczenia nie ma roéwniez okoliczno$é, ze w pozwanym Szpitalu obowiazuja
procedury epidemiologiczne, poniewaz nie podwazaja one ustalen Sadu, iz powod zostal zarazony gronkowcem
zlocistym w wyniku zabiegu rekonstrukeji wiezadla w dniu 23 lutego 2011 r. Nie prowadza one roéwniez do obalenia



domniemania istnienia adekwatnego zwiazku przyczynowego miedzy hospitalizacja powoda a jego zakazeniem oraz
odpowiedzialno$ci pozwanego za to zdarzenie.

Z tych przyczyn Sad uznal, ze pozwany ponosi odpowiedzialno$é za zakazenie powoda gronkowcem zlocistym.

Zgodne z art. 445 § 1 k.c. wzw. z art. 444 § 1 k.c., w razie uszkodzenia ciala lub wywolania rozstroju zdrowia, Sad moze
przyznaé poszkodowanemu odpowiednia sume tytulem zado$c¢uczynienia za doznang krzywde. Krzywda ta stanowi
niemajatkowy skutek naruszenia débr osobistych, wywolany przede wszystkim rozstrojem zdrowia, co moze opierac
sie badz na fizycznych dolegliwo$ciach badz psychicznych cierpieniach bezpos$rednio zwigzanych ze stanem zdrowia
i dalszymi nastepstwami w postaci odczuwanego dyskomfortu, strachu, poczucia osamotnienia, nieprzydatnosci
spolecznej i innych negatywnych odczu¢. Przy ustalaniu wysoko$ci zadoSéuczynienia nalezy uwzgledni¢ 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 (wyrok Sadu Najwyzszego z dnia
10 czerwca 1999 r., sygn. akt II UKN 681/98 i wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 12 kwietnia 1972 r., sygn. akt II CR
57/72). Ponadto, zado$¢uczynienie powinno mieé charakter kompensacyjny i przedstawiaé¢ ekonomicznie odczuwalng
warto$é. Ma wiec ono na celu przezwyciezenie przykrych doznan poszkodowanego i powinno by¢ rozumiane
szeroko, poniewaz obejmuje cierpienia fizyczne i sfere psychiczna poszkodowanego. Wysoko$¢ zado$éuczynienia
odpowiadajaca doznanej krzywdzie powinna by¢ odczuwalna ekonomicznie, a ponadto przynosi¢ réwnowage
emocjonalng, naruszong przez doznane cierpienia psychiczne (wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 14 lutego 2008 r.
sygn. akt IT CSK 536/07), jednakze wysoko$¢ ta nie moze by¢ nadmierng w stosunku do doznanej krzywdy, albowiem
musi by¢ utrzymana w rozsadnych granicach, odpowiadajacych aktualnym warunkom i przecietnej stopie zyciowej
spoleczenstwa (wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 28 wrzesnia 2001r. sygn. III CKN 427/00).

W Swietle powyzszego Sad uznal, ze za krzywde spowodowang zakazeniem gronkowcem zlocistym powodowi
przystuguje zado$éuczynienie w kwocie 120.000 zl. Nalezalo bowiem mie¢ na uwadze, ze zakazenie to wymagalo
dlugotrwalej hospitalizacji (skladajacej sie z kilku pobytéw powoda w pozwanej placowce) oraz wydtuzylo okres jego
leczenia do okolo 12 miesiecy. Skutkowalo ono réwniez trwalym uszczerbkiem na zdrowiu powoda wynoszacym
co najmniej 30 % oraz negatywnie wplynelo na stan jego zdrowia w aspekcie ortopedycznym, tj. doprowadzilo do
powstania przewleklego zapalenia koSci stawowych oraz uszkodzenia zespolenia rzepki z wiezadlem, z czym wiazal
sie bol i konieczno$é zazywania lekdw. Powod doznal réwniez ograniczen w poruszaniu sie oraz wykonywaniu
codziennych czynno$ci na skutek uszkodzenia stawu kolanowego. Zakazenie to wigzalo sie rowniez z cierpieniami
psychicznymi towarzyszacymi dlugotrwalej hospitalizacji, w tym wymagajacymi leczenia stanami depresyjnymi.

Z drugiej jednak strony przy ustalaniu naleznego powodowi zado§éuczynienia Sad mial na uwadze, ze jego obecny
stan zdrowia, a w szczegblnoéci fakt, ze porusza sie on na wozku inwalidzkim, nie jest spowodowane jedynie
wspomnianym zakazeniem, lecz takze innymi schorzeniami, a w szczego6lnosci otyloscig. Biegly sadowy z zakresu
ortopedii i traumatologii narzadu ruchu wyjasnil takze, ze nie ma obecnie zadnych przeciwwskazan, aby powdd
poruszal sie o kulach, tym bardziej, ze z dokumentacji medycznej wynika, ze powod wczeéniej z niej korzystat (k.
509). Mozliwe jest takze usztywnienie jego nogi oraz zalozenie endoprotezy. W rezultacie, bezzasadne okazaly sie
zawarte w pozwie twierdzenia, iz wykonanie operacji wstawienia sztucznego stawu jest obecnie niemozliwe z powodu
istniejacego zakazenia. U powoda nie utrzymujg takze zadne objawy zapalne, a z wykonanych badan wynika, ze w jego
organizmie nie wystepuje juz bakteria gronkowca zlocistego. Dla orzekania o wysoko$ci naleznego zado$éuczynienia
nie bez znaczenia jest takze zachowanie pozwanego po wyrzadzeniu szkody, tj. po zakazeniu powoda gronkowcem.
Pozwany wdrozyl bowiem prawidlowe i zaangazowane leczenie, zgodne ze wspolczesng medycyng - umiesScit powoda
w sali jednoosobowej z wlasnym wezlem sanitarnym i $luza, przeprowadzil liczne badania mikrobiologiczne,
wdrozyl antybiotykoterapie oraz terapie hiperbaryczng i rehabilitacje, zastosowal szczepionke przeciw gronkowcowi
zamoOwiong w Zakladzie (...) w S., przeprowadzil konsultacje epidemiologiczne, psychiatryczne i neurologiczne,
sporzadzil dokumentacje fotograficzna gojenia rany, ustalit konsultacje w innej placéwce oraz skontaktowat sie z
pracownikami pomocy spolecznej, rodzing i znajomymi powoda w celu poprawy jego warunkoéw bytowych. Powyzsze



okolicznoS$ci zmierzaly zatem do zmniejszenia krzywdy doznanej przez powoda i powinny wplynac¢ na obnizenie
naleznego mu zado$éuczynienia.

Ztych przyczyn Sad w punkcie pierwszym zasadzil od pozwanego na rzecz powoda kwote 120.000 zl, o czym orzeczono
na podstawie art. 445 k.c. w zw. z art. 444 k.c. W pozostalym zakresie powddztwo nalezalo natomiast oddalic.

O odsetkach od zasadzonego roszczenia Sad orzekl zgodnie z art. 455 k.c. 1 481 k.c. zasadzajac je od dnia 14 maja 2013
r., fj. od dnia nastepujacego po uplywie 14 dni od momentu wytoczenia powodztwa.

W punkcie drugim wyroku Sad ustalil, ze pozwany bedzie odpowiadal za szkody jakie moga powsta¢ u powoda
w przyszlo$ci na skutek zakazenia go gronkowcem zlocistym. Wyjasni¢ nalezy, ze w przeszloSci roszczenie o
ustalenie odpowiedzialnoéci za szkody moggce powsta¢ w przyszlo$ci uzasadniane bylo w orzecznictwie i doktrynie
koniecznoScia zabezpieczenia interesu prawnego poszkodowanego, opierajacego sie na obowiazujacych pierwotnie
niekorzystnych regulacjach dotyczacych biegu przedawnienia roszczenia odszkodowawczego zawartych w 6wczesnym
art. 442 k.c. oraz na zlagodzeniu trudnosci dowodowych powodowanych uplywem czasu pomiedzy wystapieniem
zdarzenia wywolujacego szkode, a dochodzeniem jej naprawienia (uchwata sktadu siedmiu sedziow Sadu Najwyzszego
z dnia 17 kwietnia 1970 r., sygn. akt III CZP 34/69, OSNC 1970/12/217). Wprowadzenie art. 4421 k.c. co prawda
wyeliminowalo wspomniane wyzej niebezpieczenstwo uplywu terminu przedawnienia roszczenia o naprawienie
szkody na osobie wczeéniej niz szkoda ta sie ujawnila, gdyz § 3 tego przepisu przewiduje obecnie, iz w razie wyrzadzenia
szkody na osobie, przedawnienie nie moze skonczy¢ sie wcze$niej niz z uptywem trzech lat od dnia, w ktorym
poszkodowany dowiedzial sie o szkodzie i osobie obowigzanej do jej naprawienia, to jednak drugi ze wspomnianych
wyzej argumentow pozostaje wciaz aktualny, a nawet mozna stwierdzié, ze ulegt on wzmocnieniu. Jak bowiem
podkreslono, wprowadzenie art. 4421 k.c. oznacza, ze nie zostal w zaden spos6b ograniczony czas, w jakim moze
ujawnié sie szkoda na osobie, prowadzac do powstania odpowiedzialnoéci pozwanego za skutki danego zdarzenia.
W rezultacie, drugi lub kolejny proces odszkodowawczy moze toczy¢ sie nawet po dziesiatkach lat od wystapienia
zdarzenia wyrzadzajacego szkode z czym nadal wigza sie trudno$ci dowodowe, ktore z biegiem czasu nawet narastaja.
Z tych powoddw przesadzenie w sentencji wyroku zasadzajacego $§wiadczenie odszkodowawceze o odpowiedzialno$ci
pozwanego za szkody mogace powstat w przyszloéci zwalnia poszkodowanego z obowiazku udowodnienia istnienia
wszystkich przestanek odpowiedzialno$ci podmiotu, na ktérym taka odpowiedzialno$¢ juz cigzy (uchwala Sadu
Najwyzszego z dnia 24 lutego 2009 r., sygn. akt III CZP 2/09, OSNC 2009/12/168; wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 11
marca 2010 ., sygn. akt IV CSK 410/09, LEX nr 678021). Nalezy ponadto mie¢ na uwadze, ze ocena interesu prawnego
strony musi by¢ zawsze dokonywana na tle skonkretyzowanych okolicznos$ci, ktére pozwalaja ocenié rzeczywistg
potrzebe ochrony jej sfery prawnej (wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 4 lutego 1999 r., sygn. akt II CKN 182/98,
niepublikowany).

Wobec tego Sad uznal za zasadne roszczenie powoda o ustalenie na przyszlos¢ odpowiedzialno$ci pozwanego za szkody
mogace powstaé u niego wskutek zakazenia gronkowcem zlocistym, poniewaz - jak wskazal biegly sadowy (k. 509-510)
- obecnie wyleczone objawy zapalne mogg ujawnié sie u powoda w przyszloéci, poniewaz niewielka ilo§¢ bakterii
moze nadal znajdowac sie w jego ko$ciach. Istotna w tym przypadku jest wiec specyfika zakazenia, ktérego negatywne
skutki moga w przyszloéci wystapié ponownie. Uzasadnia to natomiast ustalenie odpowiedzialno$ci pozwanego na
przyszlosé.

Sad oddalil natomiast zadanie ustalenia tej odpowiedzialno$ci za szkody spowodowane uszkodzeniem nerwu
strzatkowego, poniewaz - jak wyjasnil biegly sadowy z zakresu ortopedii i traumatologii narzadu ruchu - uszkodzenie
tego nerwu nie pozostaje w zwigzku z prowadzonym leczeniem urazu kolana, gdyz dzialalno$¢ operacyjna nie dotyczyla
miejsca przebiegu tego nerwu (k. 456). W konsekwencji pozwany nie ponosi odpowiedzialno$ci za zwigzane z tym
szkody.

Oddaleniu podlegalo rowniez roszczenie powoda o zaplate miesiecznej renty w kwocie 3.000 zl. Zgodnie z art. 444 §
2 k.c. poszkodowany wskutek uszkodzenia ciala lub rozstroju zdrowia moze zadaé¢ od zobowigzanego do naprawienia
szkody odpowiedniej renty, jezeli utracit calkowicie lub cze$ciowo zdolno$¢ do pracy zarobkowej albo jezeli zwiekszyly



sie jego potrzeby lub zmniejszyly widoki powodzenia na przysztoé¢. Powod w pidmie z dnia 16 listopada 2015 r.
(k. 504-505) wskazal natomiast, ze wskutek zakazenia znajduje sie w dramatycznej sytuacji oraz ze obecnie ponosi
nastepujace wydatki: 500 zl na lekarstwa, 1.200 z} na najem mieszkania, 300 zl na oplaty eksploatacyjne oraz 1.000
zl na utrzymanie. Powyzsze twierdzenia nie zostaly jednak w zaden spos6b udowodnione, podobnie zreszta jak
okoliczno$ci wskazane w pi$mie z dnia 31 marca 2016 r. dotyczace sytuacji majatkowej powoda przed zakazeniem
gronkowca oraz posiadania przez niego orzeczenia o catkowitej niezdolnosci do pracy. Poza tym - jak wspomniano
wyzej - niemozno$é wykonywania przez powoda pracy wskutek poruszania sie na wozku jest skutkiem innych schorzen
niz zakazenie go gronkowcem zlocistym. Nalezy wyjaéni¢, ze zgodnie z zasadami ciezaru dowodu to na powodzie
spoczywal obowiazek wykazania, ze wskutek zawinionego zachowania pozwanego stal sie niezdolny do pracy lub
zwiekszyly sie jego potrzeby badZ zmniejszyly widoki powodzenia na przyszlosé. Z tej przyczyny oddaleniu podlegaly
wnioski dowodowego pozwanego (inne niz uwzglednione w toku sprawy) zawarte w pi$mie z dnia 31 marca 2016
r. (k. 585-586), tj. m.in. dotyczace "wystapienia przez Sad do: Zakladu Ubezpieczenn Spolecznych Inspektoratu w
G. z zapytaniem czy powod prowadzil dzialalno$é, jesli tak to kiedy, czy posiada i w jakiej wysokosci zobowigzania
wzgledem ZUS, dlaczego nie posiada prawa do ubezpieczenia spolecznego z tytulu renty oraz do (...) Urzedu
Skarbowego w G. z zapytaniem z jakiego tytulu i w jakiej wysokoSci powod osiggal dochody w 2008 - 2010 r., a takze
o zobowiazanie powoda do przedlozenia kserokopii deklaracji zeznan rocznych sktadanych do Urzedu Skarbowego za
lata 2008-2010 na okolicznosci ustalenia sytuacji finansowej powoda przed hospitalizacja w pozwanym szpitalu.”

Marginalnie nalezy tez wyja$nié¢, ze z uwagi na nieudowodnienie przez powoda roszczenia o rente zbedne bylo
ustosunkowywanie sie do zarzutu przedawnienia zadania podniesionego przez pozwanego.

Z tych przyczyn roszczenie o rente nalezalo oddalié, o czym orzeczono na podstawie art. 444 § 2 k.c. a contrario.

O kosztach procesu rozstrzygnieto na podstawie art. 98 k.p.c. i art. 100 k.p.c. Powod wygral niniejsze postepowanie
w 22,4 % (dochodzil bowiem lacznie 536.000 zl, tj. 500.000 zl tytulem zado$c¢uczynienia i 36.000 z} tytutem renty),
za$ utrzymat sie ze swoim roszczeniem do kwoty 120.000 zl. Powdd w toku procesu poniost wydatki w kwocie 7.200
z} tytulem zwrotu kosztow zastepstwa procesowego zgodnie z § 6 pkt 7 rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwo$ci z
dnia 28 wrze$nia 2002 r. w sprawie oplat za czynnoéci adwokackie oraz ponoszenia przez Skarb Panstwa kosztow
nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej z urzedu (t.j. Dz.U. z 2013 r., poz. 461). W rezultacie, pozwany tytulem
kosztow procesu jest zobowigzany zwrdci¢c mu kwote 1.613 zt (22,4 % z 7.200 z1), 0o czym orzeczono w punkcie

czwartym.

W punkcie piatym natomiast Sad odstapil od obciazenia powoda kosztami procesu poniesionymi przez pozwanego
majac na uwadze brzmienie art. 100 zd. 2 k.p.c., zgodnie z ktérym sad moze wlozy¢ na jedna ze stron obowiazek
zwrotu wszystkich kosztow, jezeli jej przeciwnik ulegt tylko co do nieznacznej czeSci swego zadania albo gdy okreslenie
naleznej mu sumy zalezalo od wzajemnego obrachunku lub oceny sadu. Nalezalo uzna¢, ze w niniejszej sprawie
ustalenie sumy zado$éuczynienia naleznego powodowi zalezalo wylacznie od oceny Sadu. Sad mial przy tym réwniez
na uwadze zly stan zdrowia powoda bedacy w znacznym stopniu konsekwencja dzialania pozwanego, jego ograniczone
mozliwo$ci zarobkowania oraz fakt, ze utrzymuje sie on dzieki pomocy spolecznej oraz wsparciu rodziny i znajomych
uznajac, ze nalozenie na niego obowigzku zwrotu kosztéw pozwanemu stanowilo nadmierne obcigzenie.

W punkcie széstym Sad na podstawie art. 113 w zw. z art. 3 ust 2 pkt 1) i art. 83 ust. 2 ustawy z dnia 28 lipca
2005 r. 0 kosztach sagdowych w sprawach cywilnych (Dz. U. Nr 167 poz. 1398 z p6zn. zm.) oraz art. 100 zd. 2 k.p.c.
nakazal §ciagna¢ od pozwanego na rzecz Skarbu Panstwa - Sadu Okregowego w Gdansku kwote 6.000 z} tytulem
brakujacej oplaty sadowej od pozwu, od ktorej uiszczenia powodd byt zwolniony, a takze kwote 1.856,98 zt tytulem
zwrotu wydatkéw w sprawie poniesionych tymczasowo przez Skarb Panstwa - Sad Okregowy w Gdansku w zwigzku
ze sporzadzeniem opinii przez bieglych sadowych oraz zgromadzeniem dokumentacji medycznej dotyczacej powoda.
Odnoénie nieuiszczonej oplaty od pozwu wskazaé nalezy, ze powdd korzystal ze zwolnienia od kosztow sadowych w
calosci w zwigzku z czym do uiszczenia pozostala oplata od pozwu w kwocie 6.000 zl, tj w wysokosci 5 % obliczonych
od zasadzonego roszczenia - 120.000 zl. Laczna kwota wydatkéw wyniosta natomiast 2.356,98 zt przy czym pozwany
uiécil zaliczke w wysokosci 500 zl, dlatego do zaplaty pozostala kwota 1.856,98 zl. Sad kierujac sie ta samg podstawa



prawna i tozsamymi przyczynami jak w przypadku rozstrzygniecia o kosztach procesu uznal, ze wskazanymi wyzej
nieuiszczonymi kosztami sgdowymi pozwany powinien by¢ obcigzony w calosci.



