Sygn. akt IC 995/12

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 04 pazdziernika 2013 r.

Sad Okregowy w Nowym Saczu w skladzie:

Przewodniczacy: SSO Maria Tokarz

Protokolant: sekr.sad.Jolanta Furman

po rozpoznaniu w dniu 04 pazdziernika 2013 r. w Nowym Saczu
na rozprawie

sprawy z powodztwa B. K.

przeciwko Towarzystwu (...) S.A. z siedzibg w W.

o zaplate

I. Zasadza od strony pozwanej Towarzystwa (...) S.A. z siedziba w W. na rzecz powoda B. K. kwote 917.098,00z}
(slownie: dziewiecset siedemnascie tysiecy dziewieédziesiat osiem zlotych 00/100) z ustawowymi odsetkami licznymi
od dnia 20.08.2012 r. do dnia zaplaty.

II. Zasadza od strony pozwanej Towarzystwa (...) S.A. z siedzibg w W. na rzecz powoda B. K. rente w wysokosci
8.863,00z} (slownie: osiem tysiecy osiemset szeS¢dziesiat trzy zlote 00/100) platna do 10-tego kazdego kolejnego
miesiaca poczawszy od 1.11.2012 roku, z ustawowymi odsetkami w razie uchybienia terminowi platnosci.

ITI. Oddala powodztwo w pozostalej czeScei.

IV. Ustala odpowiedzialno$¢ na przyszlo$é strony pozwanej Towarzystwa (...) S.A. z siedziba w W. w stosunku do
powoda B. K. za skutki wypadku z dnia 13.09.2011r. z ograniczeniem uregulowania roszczen do wyczerpania sumy
ubezpieczenia oznaczonej na kwote 5 mln euro.

V. Nakazuje Sciagnac¢ od strony pozwanej Towarzystwa (...) S.A. z siedziba w W. na rzecz Skarbu Panstwa kwote
51.173,00z} (slownie: piec¢dziesiat jeden tysiecy sto siedemdziesiat trzy ztote 00/100) z tytulu oplaty od zasadzonego
roszczenia.

VI. Pozostale koszty postepowania miedzy stronami wzajemnie znosi.
Sygn. akt IC 995/12

UZASADNIENIE

wyroku z dnia 4.10.2013 roku

W ostatecznie sprecyzowanym zadaniu pozwu (k. 1-9, k. 555-556 )powod B. K. domagal sie od strony pozwanej
Towarzystwa (...) s.a. nastepujacych kwot:

-1.385.000 zl tytulem zadoSéuczynienia wraz z ustawowymi odsetkami od dnia -wniesienia pozwu do dnia zaplaty,

- kwoty 500.000 z} tytulem odszkodowania wraz z ustawowymi odsetkami od dnia 16.05.2012 roku do dnia zaplaty,



- renty w kwocie 8.904,98 zt za okres od 1.09.2012 roku do 31.10.2012 r. oraz w kwocie 14.094,98 zl miesiecznie
poczawszy od 1.11.2012 roku platnej do 10-tego kazdego miesigca z gory wraz z ustawowymi odsetkami w razie
uchybienia terminowi platnoéci kazdej raty, na ktora skladaja sie: kwota 2.104,98 z} tytulem renty uzu- peligcej w
zwigzku z utrata mozliwosci zarobkowych, kwota 2.400 z} tytulem koniecznej opieki liczona w nastepujacy sposéb
30 dni *8 zl * 10 godzin dziennie, kwota 6000 zl tytulem rehabilitacji leczonej w nastepujacy sposob: 2 godziny
dziennie* 100 zl * 30 dni, kwota 1000 z} tytulem kosztéw transportu sanitarnego 4 razy w miesiagcu po 250 zl od
dnia wyjécia ze szpitala, a we wezedniejszym okresie jako koszty dojazdu ojca do W.- jeden przejazd 250 zl, 2000 z}
tytulem kosztéw zakupu pampersow, lekow przeciwodlezynowych, lekdow przeciwbdlowych, antydepresantéw, sprzetu
rehabilitacyjnego, 1400 zl tytulem wynajmu mieszkania w W.,

- kwoty 79.000,96 zt tytulem zaleglej renty od 1.10.2011 roku do 31.08.2012 roku z ustawowymi odsetkami od dnia
wniesienia pozwu do dnia zaplaty, na ktora skladaja sie renta uzupeliajaca w kwocie 2.104,98 zl za dwa miesigce
tj. od 1.07.2012 roku i sierpnia 2012 roku oraz renta na zwiekszone potrzeby w sklad, ktérej wchodza koszty opieki
w kwocie 2.400 zl, 1000 z} kosztéw transportu, 2000 zl kosztow zakupu lekéw, pamperséw, srodkow higienicznych,
sprzetu rehabilitacyjnego, 1400 zl czynszu.

oraz ustalenia odpowiedzialnoSci strony pozwanej na przyszlo$c¢ za dalsze szkody doznane przez powoda, ktore moga
ujawni¢ sie w przyszlosci jako nastepstwa wypadku z dnia 13.09.2011 roku a takze kosztéw postepowania w tym
kosztow zastepstwa procesowego wedlug norm przepisanych.

Uzasadniajac swoje zadnie powdd podnidsl, ze w dniu 13.09.2011 roku w miejscowosci P. doszlo do wypadku
drogowego z udzialem samochodu R. (...), ktorego byl pasazerem. Sprawca wypadku uznano kierowce w/w
samochodu, ktéry posiadal umowe ubezpieczenia w (...) A.TU. W wyniku wypadku pow6d doznal rozleglych obrazen
jamy brzusznej z dwumiejscowym peknieciem dwunastnicy, rozerwaniem krezki poprzecznej, peknieciem $ledziony,
stluczenia trzustki, krwawienia do jamy otrzewnowej, wstrzasu krwotocznego, odmy oplucnowej prawostronnej,
zlamania kompresyjnego kregu (...), ztamania zeber IV-VI po stronie lewej. Powod zaznaczyl, ze poczatkowo byl
hospitalizowany w szpitalu w (...)., ale w dniu 26.09.2011 roku przewieziono go do szpitala w K. w stanie zagrazajacym
zyciu z otwartg rana brzucha, wieloma drenami do jamy otrzewnowej. W szpitalu w K. wykonano dalsze operacje.
Powod zaznaczyl, ze w trakcie tego 2,5 miesiecznego leczenia przeszed! 19 laparotomii i blisko 30 operacji. W
tym czasie schudl do 35 kg. Wszystkie czynnoS$ci przy nim wykonywala matka z pomoca ojca i brata. Pielegnacja
polegala na toalecie ciala, zmianie pamperséw, zmianie podkladéw, masazu konczyn, toalecie przeciwodlezynowej i
gimnastyce oddechowej. W dniu 13.12.2011 roku w stanie ogolnego wycieficzenia organizmu przewieziono go do (...)
szpitala (...) prof. W. (...) w W. celem dalszego leczenia, gdzie opracowano dla niego indywidualny program zywienia
pozajelitowego - rurka prosto w serce. Powdd podkreslil, ze przez cewnik zalozony do komory serca przetaczany
jest mu worek zywieniowy przez 12-15 h dziennie, ktéry bedzie musial przyjmowa¢ do konca zycia, gdyz nie posiada
dwunastnicy, a jelit ma tylko 40 cm., co uniemozliwia wchlanianie pokarmu droga doustna. Powod podkreélil, ze
zgodnie z zaleceniami lekarskimi porusza sie przy pomocy chodzika, co jednak sprawia mu duzy bol. Dokucza mu tez
przykurcz prawej stopy. Powod caly czas wzmaga sie z bolesnymi i ucigzliwymi odlezynami. Ponadto po odbudowie
masy mie$niowej konieczne beda dalsze zabiegi operacyjne, w tym przeszczep watroby z przewodami zoélciowymi oraz
przeszczep jelit, ktdre nie moga odby¢ sie w Polsce. Wedlug opinii lekarzy powod do konca zycia bedzie wymagal
Scislej diety oraz r6znego rodzaju zabiegéw operacyjnych. Nalezy sie takze spodziewa¢ roznych komplikacji z uwagi
na uszkodzenie i brak wielu narzadéw. Powdd podkreslil, ze caly czas balansuje na krawedzi zycia i §mierci i nie wie
co przyniesie nastepna chwila. Powod zaznaczyl, ze przed wypadkiem byl osoba aktywna i towarzyska, uczeszczal
do 3 klasy szkoly budowlanej i chcial rozpoczac kurs dla kierowcow ciezarowych. Z chwila wypadku Zycie jego oraz
jego bliskich leglo w gruzach. Obecnie jest on wrakiem czlowieka, nie moze jeS¢ ani pié, nie bedzie w stanie zalozy¢
rodziny i podjaé pracy. Powdd podnidsl, ze jego zycie to ciggla walka z bdlem fizycznym i narastajacym strachem o
przyszlo$¢. Zdaniem powoda powyzsze okolicznos$ci uzasadniaja zadnie zado$cuczynienia we wskazanej wysokosci.
Powdd zazadat odsetek od zado$éuczynienia od dnia wniesienia pozwu, w ktorym to dniu zostalo skonkretyzowane
zadanie, przez co zobowigzanie bezterminowe przeksztalcilo sie w zobowigzanie terminowe. Uzasadniajac zadanie



odszkodowania powod wskazal, ze kwota 500.000 zl konieczna mu bedzie na sfinansowanie przeszczepow, ktore nie
moga odbyc¢ sie w Polsce, lecz w klinikach §wiatowych.

Strona pozwana w odpowiedzi na pozew (k. 449-459) wniosta o oddalenie pow6dztwa w caloSci oraz zasadzenie
od powoda na jej rzecz kosztow postepowania w tym kosztéw zastepstwa procesowego wedlug norm przepisanych
oraz oplaty skarbowej od pelnomocnictwa w kwocie 17 zl. Z ostrozno$ci procesowej w przypadku zasadzenia na
rzecz powoda choéby czeSci zadanych roszczen strona pozwana wniosla o wyrzeczenie w wyroku, iz maja one by¢
regulowane do wyczerpania sumy ubezpieczenia. Strona pozwana przyznala, ze wyplacita powodowi kwote 115.000 z}
zado$¢uczynienia. Jej zdaniem przyznane roszczenie jest odpowiednia suma zado$éuczynienia, a przyznanie wyzszej
byloby razaco wygoérowane. Zdaniem strony pozwanej powod zada kwoty zado§éuczynienia razaco wysokiej, ktora
jest nieracjonalna i w zaden sposob nieadekwatna do warunkéw zycia. Ponadto zdaniem strony pozwanej przy
ustalaniu wysokoS$ci zado$cuczynienia trzeba braé¢ pod uwage aktualna stope zyciowa na terenie gdzie zamieszkuje
poszkodowany, gdzie miesieczne przecietne wynagrodzenie wynosi 3.684 zl brutto, a placa minimalna 1.500
zl brutto. Strona pozwana zakwestionowala roéwniez zadanie odsetek, ktore jej zdaniem powinny by¢ naliczone
dopiero z data wyrokowania. , bowiem dopiero od tej daty zobowiazany do zaplaty zado$¢éuczynienia pozostaje w
op6znieniu. Ponadto zdaniem strony pozwanej przyznanie odsetek od daty weze$niejszej wypaczaloby nawet funkcje
kompensacyjna odsetek, bowiem same odsetki stanowilyby znaczna cze$é roszczenia. Odno$nie zadania renty to
strona pozwana zaznaczyla, ze powdd nie odliczyl od tego zadania przyznanych juz 20.000 z} tytulem zaliczki
na przyszle koszty leczenia. Zdaniem strony pozwanej pow6d w zaden sposob nie udowodnil, izby mogl osiggaé
zarobki porownywalne do kwoty przecietnego wynagrodzenia w sektorze przedsiebiorstw, wskazujac w rencie kwote
utraconych zarobkéw. Powdd nie skonczyl bowiem studiéw budowlanych, nie wykazywat sie zadnym do$wiadczeniem
zawodowym. Wedlug strony pozwanej powdd nie osiagalby okreslonej stawki nawet po skonczeniu ksztalcenia, nawet
jesli pracowalby w wyuczonym zawodzie. Strona pozwana zakwestionowal rowniez to, iz powdd w rente wliczyl
koszty opieki matki na kwote 2.400 zl i koszty wynajmu mieszkania na kwote 1400 zl. Zdaniem strony pozwanej
skoro powdd przebywajac w szpitalu byl pod nieustanng opieka personelu medycznego, to nie powinien dolicza¢
kosztow opieki. Opieka personelu byta kompleksowa i bezplatna. Wobec niemoznoéci przewidzenia czy powdd opusci
placowke medyczna brak uzasadniania do obcigzania strony pozwanej kosztami opieki i pobytéw matki w miejscu
szpitala. Strona pozwana zastrzegla, ze w opiece powinno uwzgledni¢ sie Swiadczenia, ktére pobiera matka powoda z
tego tytulu. Strona pozwana zaznaczyla rowniez, ze powod nie wykazal kosztow ponoszenia rehabilitacji, ktéra moze
by¢ $wiadczona w ramach NFZ. Strona pozwana podniosla takze, ze koszty przejazdu ojca do W. zostaly zawyzone,
gdyz bilet pociagowy kosztuje 60 zt. Natomiast przejazdy medyczne mogg byé dofinansowywane z NFZ. Powdd nie
przedstawil takze kosztéw zaopatrzenia medycznego. Zdaniem strony pozwanej nieuzasadnione jest takze zasadzenie
kwoty 500.000 zt tytulem przysztego leczenia w klinikach $wiatowych. Powdd nie dowiéd} koniecznoscei i celowosci
przeprowadzania takich operacji jak tez ich rzeczywistych kosztéw. Zdaniem strony pozwanej powod nie ma takze
interesu pranego w ustaleniu odpowiedzialno$ci na przyszlo$¢, bowiem nie wykazal, ze zdarzenie wypadkowe moze
by¢ zrédlem dalszych szkod.

Sad ustalil nastepujacy stan faktyczny:

W dniu 13.09.2011 rok okolo godziny 12.30 w P. doszlo do kolizji samochodéw R. C. prowadzonego rzez P. S. oraz
S. (...) prowadzonego przez W. C.. Powdd B. K. byl pasazerem samochodu R. C.. Podr6zowat na tylnym siedzeniu
za pasazerem z zapietymi pasami bezpieczenstwa. Jechal wowczas z kolegami na zajecia szkolne do N.. Przyczyna
wypadku bylo niedostosowanie predkos$ci przez kierowce R. C. na luku drogi, wskutek czego zjechal na prawe pobocze,
nastepnie przejechal na przeciwny pas ruchu, doprowadzajac do zderzenia z jadacym prawidlowo z przeciwnego
kierunku S.. Samocho6d R. C. posiadat ubezpieczenie w (...) A.. Umowa ubezpieczenia OC nie przewidywala sumy
gwarancyjnej. (...)A. polaczylo sie Towarzystwem (...). Obecnie funkcjonuje Towarzystwo (...) s.a. w W..

(dowdd: notatka policji k. 8, pisemny opis zdarzenia powoda k. 56-63, polisa OCKk. 476, odpis KRS k. 526-546, protokél
przestuchania §wiadka S. K. k. 600-606)



Zaraz po wypadku powoda przewieziono w stanie krytycznym z urazem jamy brzusznej do szpitala w N. na
oddzial Anestezjologii i Intensywnej terapii, gdzie przebywal do 26.09.2011 r. Z powodu krwawienia do jamy
otrzewnowej i wstrzasu krwotocznego od razu powoda poddano kilkugodzinnemu leczeniu operacyjnemu. Lekarze
informowali przy tym rodzicow powoda o niklych szansach na przezycie i duzym zagrozeniu §miertelnym. Stwierdzono
wowcezas dwumiejscowe pekniecie dwunastnicy, wykonano splenectomie, zaopatrzono dwumiejscowe uszkodzenie
dwunastnicy (pierwsze pekniecie na powierzchni ok 5 cm ponizej odzwiernika, drugie w przestrzeni zaotrzewnowej
powyzej wiezadla T.), wykonano operacje sposobem R. i od $wiatla zakladka zaszyto odzwiernik. Z. torebke i
trzustke w miejscu pekniecia. Brzuch pozostawiono otwarty. W dniu 14.09.2011 roku zalozono dren K. do PZw
jenuunostomii. W piatej dobie operacyjnej zszyto powloki. Pozostawiono dreny w lozy po splenektomi, w okolicy
trzustki pod wneka watroby i w zachytku pecherzowo-odbytniczym w 8 dobie wystapilo krwawienie z zoladka. W
wykonanie gastroskopii stwierdzono wrz6d na malej krzywiznie zoladka. Wdrozono leczenie zachowawcze. W 10 dobie
pooperacyjnej stwierdzono tresé jelitowa w drenie okolicy dwunastnicy oraz objawy wstrzasu hipowolemicznego.
Powoda ponownie operowano, stwierdzajac krwiak po splenektomii i rozejScie szycia dwunastnicy w okolicy wiezadla
T. z ogniskowa martwica trzonu trzustki. Ewakuowano krwiak, wymieniono tez dreny lateksowe w jamie otrzewnowej,
wymieniono dren K. oraz jenunostomie. Zalozono dren do $wiatla dwunastnicy przez otwor przetoki. Nastepnego
dnia wymieniono setony w jamie otrzewnowej. W dniu 24,09 ponownie doszto do krwawienia do jamy otrzewnowe;j.
Powoda ponownie operowano, ewakuowano krwiaka z okolicy wneki watroby i zaloZzono 10 setonéw. Stwierdzono
takze cze$ciowg martwice $ciany prawej zyly wrotnej, dlatego dren przyszyto z dwoch stron do PZw. Pozostawiono
dreny po stronie lewej w lozy po splenektomii, wzdtuz brzegu trzustki, w przetoce dwunastniczej, w jejunpstomii, po
prawej stronie ponizej wiezadla watrobowego, w okolicy glowy trzustki, i dren K.. Po pierwszej operacji rozpoznano
takze odme oplucnowa prawostronna, i zalozono drenaz ssacy, ktéry usunieto w 4 dobie po rozprezeniu ptuca. W dniu
26.09.2011 roku rodzice powoda podjeli desperacka decyzje przewiezienia go w stanie bardzo ciezkim z otwartym
brzuchem do szpitala im. G.N. K.. Chirurdzy w szpitalu w N. nie chcieli go przekaza¢ do innego szpitala obawiajac
sie, ze nie przezyje transportu. Lekarze anestezjolodzy optowali jednak za przewiezieniem powoda do specjalistyczne;j
placowki. Rodzice powoda skontaktowali sie ze szpitalem w K., gdzie zgodzono sie go przyjac.

(dowdd: historia leczenia k. 22-23, opis szkody rodzicow powoda k. 64-65, zeznania §wiadka J. M. protokoét rozprawy
z dnia 21.01.2013 r. k. 548 0:22:24, zeznania $§wiadka A. K. protokél rozprawy z dnia 21.01.2013 r. k. 548 0:45:52,
protokol przestuchania swiadka S. K. k. 600-606)

W szpitalu w K. powoda przyjeto z rozpoznaniem sepsy, niewydolno$cig wielonarzagdowa, odoskrzelowym zapaleniem
pluc, stanie po urazie brzucha, klatki piersiowej i kregostupa piersiowego, ztamaniem zeber od IV-VI, zlamaniem
kompresyjnym kregu Th 10, stanie po splenektomii, szyciu dwunastnicy, trzustki, poprzecznicy, odzwiernika,
zespoleniu zoladkowo-jelitowym, w stanie po wielokrotnych rewizjach jamy otrzewnowej, choledochtomii, T-drenazu
z powodu przetoki zblciowej, hemostazie z packingiem z powodu krwawienia do jamy otrzewnowej, przetoka
dwunastnicza, trzustkowa i jelitowa, ropieniem i rozejéciem brzegdéw ran, krwawieniem z jamy otrzewnowej w
przebiegu pooperacyjnym. W dniu 27.09.2011 roku w szpitalu w K. powoda poddano relaparotomii, pyloroplastyce,
hemikolektomii prawodtronnej, ileostomii koficowej, drenazowi drég zdlciowych i drenazowy jamy otrzewnowej. W
kolejnych dobach wystepowalo krwawienie z jamy otrzewnowej, wiec powoda reperowano, w dniu 30.09.2011 roku
wycieto mu glowe trzustki z kikutem dwunastnicy i dystalna czeScig zoladka, cholecystektomie. Zatozono takze drenaz
przewodu zoblciowego. Ze wzgledu na duzg ilos¢ ptynu w lewej jamie oplucnowej zalozono takze drenaz. W przebiegu
pooperacyjnym ujawnila sie przetoka dwunastnicza i kilkukrotnie wystgpilo krwawienie do jamy otrzewnowe;j.
Powoda wielokrotnie operowano. W dniu 14.11.2011 roku wykonano relaparotomie z uwolnieniem zrostow jelitowych,
wykonano resekcje czeSci jelita cienkiego, zespolono jelito cienkie z zstepnica sposobem koniec do boku, jame
otrzewnowa drenowano. Po zabiegu wystapilo ponownie krwawienie z jamy otrzewnowej, powoda trzykrotnie
operowano, wykonano hemostaze i packing. W dniu 21.11.2011 roku z powodu przetoki zblciowej wykonano drenaz
przezskorny przetoki zolciowej, drenaz przetoki trzustkowej i jamy otrzewnowej. W dniu 9.12.2011 roku z powodu
przetoki jelitowej wykonano rewizje jamy otrzewnowej, gastroskopie, kolonoskopie i drenaz jamy otrzewnowej. W



dniu 13.12.2011 roku powoda przewieziono do dalszego leczenia do Oddziatu Klinicznego Z.1i (...) Szpitala (...). O.
wW..

(dowdd: historia leczenia k. 24-36)

W Szpitalu (...) powoda leczono z powodu przetoki przewodu pokarmowego. Powdd trafit do szpitala w stanie bardzo
ciezkim, wyniszczony, w stanie ogdlnego wycieficzenia organizmu, gdyz podczas wczeSniejszego leczenia schudl z 64
kg do 35 kg. Zastosowano wowczas drenaz przetok jelitowych i kontynuowano antybiotykoterapie. Po wykonaniu
kompleksowych badan, po tygodniu wdrozono takze indywidualne zywienie pozajelitowe, cewnikiem usytuowanym
w przedsionku serca. Niestety znowu pojawily sie krwawienia z przewodu pokarmowego. Zdiagnozowano woéwczas u
powoda wrzdd zoladka, ktory ostrzykiwano specjalnymi preparatami. Powodowi przetaczano rowniez krew i osocze
oraz preparaty krwiopochodne. Po miesigcu pobytu w szpitalu powdd zaczal goraczkowaé, zadecydowano wowcezas
0 przerwaniu zywienia pozajelitowego oraz glodzeniu powoda. Przez dwa tygodnie powoda jedynie nawadniano i
podawano mu antybiotyki. W tym czasie schudl do 26 kg. W zwiazku z dramatycznym pogorszeniem stanu zdrowia
powoda obawiano sie jego $mierci. Po dwoch tygodniach glodzenia powodowi zalozono cewnik B. do (...), przez ktory
przetaczano mu tzw. ,worek zywieniowy przez 12-15 ha dziennie. Po indywidualnym zywieniu powdd przybral na
wadze do 32 kg. W ciagu kilkunasto- miesiecznego leczenia powdd czesto zapadal na posocznice grzybicza, grzybicze
zakazenie ukladu moczowego, bakteryjno-grzybicze zakazenia przewodu pokarmowego. W dniach 17.12.2011 roku,
3.01.2012, 3.02.2012 T., 24.02.2102, 10.08.2012 roku endoskopowo tamowano mu krwawienia z owrzodzenia w
zespoleniu Zolgdkowo-jelitowym. Wymieniani takze regularnie dreny drog zolciowych pod fluoroskopig. Przetaczano
mu krew i osocze.

0Od 16.12.2011 roku powoda poddawano w szpitalu rehabilitacji ruchowej. Z czasem wdrozono powoda do chodzenia
przy pomocy chodzika rehabilitacyjnego, co sprawialo mu duzy bdél oraz wigzalo sie z utrudnieniami, gdyz byl
podigczony do ssawek i drenéw odprowadzajacych z6l¢. U powoda stwierdzono przykurcz palcéw prawej stopy.

Lekarz prowadzacy powoda wskazuje na koniecznos¢ przeszczepu watroby wraz z przewodami zélciowymi oraz
nastepnie przeszczepu jelit. Operacje te sa jednak na razie odlozone w czasie do momentu odbudowania przez powoda
masy mieSniowej. Rozwazany jest przeszczep za granica w Anglii lub we Wloszech.

(dowdd: obserwacje lekarskie k. 37-49, dokumentacja medyczna k. 50 i k. 76-437 i k. 480-492 i k. 515-519, pisemny
opis zdarzenia powoda k. 56-63, zeznania §wiadka J. M. protokét rozprawy z dnia 21.01.2013 r. k. 548 0:22:24)

W dniu 17.10.2012 roku powoda wypisano do domu po uzyskaniu stabilizacji metabolicznej. Przebywa on na stale
z matka w wynajmowanym mieszkania w W. nieopodal kliniki. Pozostaje pod Scisla kontrolg prof. P., ktory jest
doskonale zorientowany w przypadku powoda. Szpital w W. jest jedna z trzech tego rodzaju placowek w Polsce
zajmujacych sie tego typu zywieniem pozajelitowym. Placowka w S. proponuje inny system zywienia, ktory w
sytuacji powoda obecnie nie jest wskazany. W mieszkaniu tym stale opiekuje sie nim matka, ktora nie korzysta
z zadnych innych form opieki nad synem. Zostawia syna zaledwie na kila minut, gdy idzie po pieczywo, reszte
zakupdw robi prze Internet. Matka powoda specjalnie do tego przeszkolona z preparatéw refundowanych, ktore
otrzymuje bezplatnie przygotowuje powodowi worki zywieniowe. Przygotowanie tego worka musi odbywaé sie w
bardzo sterylnych warunkach. Pow6d ma podawany worek zywieniowy od 15.00- do 6.00 rano, i musi wtedy lezec.
W mieszkaniu znajduje sie pelno produktéw do przygotowania worka zywno$ciowego oraz lekéw. Powdd nadal ma
zalozone trzy dreny, ktére matka czy$ci w razie koniecznosci, gdyz sie zatykaja. Matka zmienia mu takze opatrunki
przy drenach. Powod wymaga nieustannej opieki i duzej czujnosci ze strony matki. Obecnie powod posiada zoladek
po czeéciowej resekcji zespolony okolo 10 cm jelita czczego, ktore jest zespolone z eisica z przetoka tego zespolenia.
Ma duzy ubytek powlok brzusznych i odlezyny na obydwu posladkach. Przyjmuje leki przeciwzakrzepowe C. (74,70
z}) C. (12.57 z1), leki hamujace wydzielanie witaminy D coraz B. na odlezyny. Nie przyjmuje lekow przeciwbo6lowych,
gdyz obcigzaja watrobe. Powdd do konica zycia bedzie zmuszony przestrzegac Scislej diety. Bedzie tez poddawany
kolejnym zabiegom operacyjnym, w zwiazku z wystepowanie kolejnych powiklan, dlatego nie moze zmieni¢ miejsca
zamieszkania.



(dowdd: zaswiadczenie k. 518-520, zeznania §wiadka A. K. protokol rozprawy z dnia 21.01.2013 r. k. 548 0:45:52
protokdt przesluchania swiadka S. K. k. 600-606, faktury k. 514 1 616)

Powdd byt ponownie hospitalizowany w klinice w W. w dniach: 25.01.2013-6.02.2013 r. z powodu krwawienia z
zespolenia zoladkowo-jelitowego, 14.02.2013-28.02.2013 r., 8.03.2013 do 28.03.2013 1. Z powodu zakazenia drog
z6kciowych, 11.05.2013 roku do 13.05.2013 roku z powodu niedrozno$ci cewnika centralnego

(dowdd: karty leczenia szpitalnego k. 568-569 i k.611-625 )

Aktualnie powod porusza sie po mieszkaniu, czasami wychodzi z matka na spacer, do ko$ciola. Wymaga jednak
pomocy przy ubieraniu z uwagi na ilos¢ podlaczen. Powdéd marzy o powrocie do domu. Powdd ma zalecong
lekka rehabilitacje og6lna dla usprawnienia rak i nog, ktéra wykonuje matka. Nie moze podejmowa¢é intensywnej
rehabilitacji specjalistycznej z uwagi na krucho$¢ kosci, wyczerpanie organizmu, zainstalowania drenéw. Marzy o
powrocie do domu i podjeciu nauki. Z ojcem i bratem utrzymuje kontakt gléwnie telefoniczny i za poérednictwem
Internetu.

(dowod: zeznania §wiadka A. K. protokdl rozprawy z dnia 21.01.2013 1. k. 548 0:45:5,2 protokol przestuchania swiadka
S. K. k. 600-606, protokoél przestuchania powoda k. 10)

Powod w chwili wypadku mial 18 lat. Uczeszczal do (...) Szkoly Budowlanej w N., byt w ostatniej trzeciej klasie.
Z przedmiotéw zawodowych osiagal dobre wyniki. Dorabial przy drobnych pracach wykonczeniowych. Ocieplit z
kolegami dom mieszkalny. Byl pracowity i lubil zajecia budowlane. Zawsze pomagal innym, gdy byla taka konieczno$c.
Mial plany zawodowe w kierunku kierowcy zawodowego. W znalezieniu tej pracy liczyl na pomoc ojca, ktéry zawodowo
jezdzi na tirach. Posiadal juz prawo jazdy kategorii B. Byl aktywnym nastolatkiem, uprawiajacym sporty i cieszacym
sie zyciem. Grat w pilke nozna i tenisa stolowego. Powdd liczyt na zarobki rzedu 3000-4000 zl za granica. Dopuszczal
mozliwo$¢ wyjazdu zarobkowego za granice, tym bardziej, ze jego koledzy tez wyjechali. Chcial w przyszloSci zatozyé
rodzine.

(dowod: pisemny opis zdarzenia powoda k. 56-63, opis szkody rodzicow powoda k. 64-65, Swiadectwo szkolne k.
505, zeznania Swiadka J. M. protokét rozprawy z dnia 21.01.2013 1. k. 548 0:22:24, zeznania §wiadka A. K. protokol
rozprawy z dnia 21.01.2013 1. k. 548 0:45:52, protokoél przestuchania §wiadka S. K. k. 600-606, protokot przestuchania
powoda k. 10)

W skutek wypadku sytuacja rodzinna powoda zmienila sie diametralnie. Przed wypadkiem jego rodzice prowadzili
niewielkie gospodarstwo w P.. Ojciec powoda jezdzil na tirach, a matka bezposrednio przed wypadkiem poszukiwata
pracy w swoim zawodzie jako polozna. W zwigzku z utrata pracy przez matke powoda, takze jego ojciec zmienil prace
na kierowce tridw, gdyz wczesniej pracowal przez wiele lat jako kierowca (...). Po wypadku rodzina zostala podzielona.
Ojciec powoda i jego brat przebywaja w P., ojciec powoda przyjezdza raz na kilka tygodni w zwigzku z obowigzkami
zawodowymi. Bratem powoda zajmuje sie babcia. Matka powoda natomiast caly czas czuwa przy nim.

(dowdd: zeznania §wiadka J. M. protokdl rozprawy z dnia 21.01.2013 r. k. 548 0:22:24, zeznania §wiadka A. K. protokoél
rozprawy z dnia 21.01.2013 1. k. 548 0:45:52, protokét przestuchania $wiadka S. K. k. 600-606)

Ojciec powoda odwiedzal powoda wraz z bratem. W szpitalu w K. odwiedzal go co drugi dzien pokonujac okoto 200 km
samochodem marki P. o pojemnosci 1,1 1. Obecnie odwiedza go okoto dwa razy w miesigcu, gdy ma gdzie§ w poblizu
kursy np. w L. to dojezdza do W..

(dowdd: zeznania §wiadka J. M. protokdl rozprawy z dnia 21.01.2013 r. k. 548 0:22:24, zeznania §wiadka A. K. protokoél
rozprawy z dnia 21.01.2013 r. k. 548 0:45:52)

Matka powoda zrezygnowala z szukania pracy w zawodzie poloznej po wypadku syna skupiajac sie na opiece nad nim w
szpitalach. W swoim zawodzie moglaby osiagna¢ wynagrodzenie w kwocie okolo 2000 zl. Poczatkowo do szpitalaw N. i



przez 8 pierwszych dni pobytu w szpitalu w K. codziennie do powoda dojezdzala. Od dnia 4.10.2011 roku nocowata w K.
placa po okolo 32,407 7zl za nocleg przez 69 dni ( do dnia 12.12.2011 roku). Takze w W. od 13.12.2011 roku poczatkowo
oplacala noclegi, kwota 50 zl (650 zt wedlug rachunku : 13 dni pobytu). Od dnia 2.1.2012 r. wynajela mieszkanie,
ktoérego koszty wynajmu z mediami wynoszg 1.400 zl miesiecznie). Matka powoda dokupywata powodowi w razie
potrzeby pampersy i podklady. Zakupila takze 4 sztuk balsamu przeciwodlezynowego A. za kwote 44 z} od sztuki, co
dato lacznie 176 zt. Powodowi zakupiono obrotek magnetyczny za kwote 449 zl, hantle treningowe za kwote 158 zl,
materac za kwote 435 zl, podpdrke czterokotowa za kwote 284 zl.

Matka wykonywala przy powodzie w czasie pobytow szpitalnych wszelkie czynnos$é pielegnacyjne, wykonywala toalete
ciala, zmieniala pampersy i podklady. Wykonywala masaze koniczyn i toalete przeciwodlezynowa, ¢wiczyla razem z
powodem oddychanie. Iloé¢ pielegniarek w szpitalach przy wyczerpaniu powoda nie pozwalala na wykonanie przy
nim wszystkich potrzebnych czynno$ci. Powdd nie otrzymal z zadnego innego zrdédla innych swiadczen w zwiazku z
wypadkiem. Na jego leczenie przeprowadzono jedynie zbiérke w ramach festynu, gdzie uzyskano 8.000 z} oraz zbiérke
w kosciele.

(dowdd: wykaz poniesionych kosztéw k. 62, opis szkody rodzicow powoda k. 64-65, umowa najmu k. 67, faktury za
noclegi k. 68-75, decyzja ZUS k. 506, zaswiadczenia k. 507, rachunki za opatrunki, sprzet medyczny, leki k. 509-514
ik. 617-618, zeznania Swiadka J. M. protokdl rozprawy z dnia 21.01.2013 r. k. 548 0:22:24, zeznania $§wiadka A. K.
protokol rozprawy z dnia 21.01.2013 1. k. 548 0:45:52, protokél przestuchania §wiadka S. K. k. 600-606)

Obecnie matka powoda zakupuje leki za kwote 200-250 z} oraz $§rodki opatrunkowe za kwote 350 zl miesiecznie (700
zl raz na da miesigce). Zywienie pozajelitowej jest refundowane w calo$ci z NFZ. Na wizyty lekarskie, ktore odbywaja
sie z r6zna czestotliwoscia jezdzi z synem taxo6wkami i jest to koszt od 50 do 200 zl miesiecznie.

Obecnie powdd pobiera rente ZUS z tytulu niezdolnoéci do pracy w kwocie 671,31 zl, przyznanej do dnia 31.03.2014
r. Matka powoda pobierala lacznie 761 zt $wiadczen, tj. zasilek rodzinny, dodatek na pokrycie wydatkéw zwigzanych
z dojazdem, Swiadczenie pielegnacyjne, z tytulu rezygnacji z zatrudnienia, pomocy finansowej. Obecnie jest to kwota
560 zl. W pazdzierniku 2011 roku oraz marcu 2012 roku matka powoda otrzymala zasitki celowe w kwocie 1500 oraz
1200 zk

(dowdd: wykaz poniesionych kosztéw k. 62, opis szkody rodzicow powoda k. 64-65, umowa najmu k. 67, faktury za
noclegi k. 68-75, decyzja ZUS k. 506, zaswiadczenia k. 507, rachunki za opatrunki, sprzet medyczny, leki k. 509-514,
zeznania $wiadka J. M. protokol rozprawy z dnia 21.01.2013 r. k. 548 0:22:24, zeznania $wiadka A. K. protokot
rozprawy z dnia 21.01.2013 r. k. 548 0:45:52, protokoét przestuchania §wiadka S. K. k. 600-606, faktury za leki k. 514
1616 i 619, wyjasnienia peln. powoda k. 644)

Powod zglosil szkode w (...) A. TU w dniu 16.04.2012 roku. Decyzja z dnia 12.06.2012 roku przyznano powodowi
zado$éuczynienie w kwocie 95.000 zt oraz 5.000 zl zaliczki na koszty poniesione leczenia. (...) A. proponowala
dwukrotnie powodowi zawarcie ugody na kwote 450.000 zt i 500.000 zl, lecz powdd sie z ta propozycja nie zgodzil.
Pismem z dnia 17.07.2012 roku zazadal od ubezpieczyciela kwoty 2,5 mln zl, 500.000 z} z tytulu refundacji oraz
wylozenia kosztow na leczenie i rehabilitacje oraz przyznania renty z tytulu calkowitej utraty zdolnoéci do pracy i
zwiekszonych potrzeb w wysoko$ci 15.900 zt miesiecznie. Decyzja z dnia 26.07.2012 roku (...)A. przyznalo powodowi
dodatkowg kotwe 20.000 z} tytulem zado$éuczynienia oraz kotwe 15.000 zl tytulem zaliczki na koszty leczenia z
zaznaczeniem rozliczenia w przysztosci.

(dowod: decyzja z dnia 12.06.2012 1. k. 9-11, e-mali k. 12, pismo z dnia 17.07.2012 1. k. 13-17, pismo z dnia 26.07.2012
r. k. 18-21, akta likwidacji szkody)

W wyniku wypadku komunikacyjnego powod doznal urazu wielonarzadowego pod postacig pekniecia dwunastnicy,
rozerwania krezki poprzecznicy, pekniecia Sledziony, stluczenia trzustki, odmy oplucnowej, ztamania kompresyjnego
trzonu kregu (...), owrzodzenia z zapaleniem zoladkowo-jelitowym, nadzerki trzonu zotadka, krwawienia do przewodu
pokarmowego. Powiklaniem w leczeniu powoda bylo wielokrotne krwawienie do jamy otrzewnowej z przewodu



pokarmowego, nawracajace zakazenia bakteryjne i grzybiarze powiklane wstrzasem septycznym. Powdd byl 25-
krotnie operowany co skutkowalo resekcja jelit i wytworzeniem przetoki jelitowej, trzustkowej, zblciowej. Jako
efekt niewydolno$ci przewodu pokarmowego w nastepstwie zaburzen wchlaniania i koniecznosci stalego zywienia
pozajelitowego u powoda stwierdzono cechy wyniszczenia, wymagajgce stalego zywienia pozajelitowego w warunkach
domowych. Powdd zostal wstepnie zakwalifikowany do przeszczepu jelita i pozostaje pod stala (...) Oddzialu (...) w
W.. Obecnie poza zywieniem pozajelitowym przyjmuje leki przeciwzakrzepowe C. oraz C.. U powoda wystepuje stan
wyniszczenia z zanikiem tkanki thuszczowej i mie$niowej z drenowaniem przetoki trzustkowej, zélciowej i jelitowe;.
Powdd ma zalozony centralny cewnik. Laczny trwaly uszczerbek na zdrowiu powoda wynosi 235%. Powdd nie ma
perspektyw na prowadzenie normalnego zycia oraz pracy zawodowej. To powoduje u niego zaburzenia psychiczne z
komponenta depresyjna. W wiekszosci czynnosci zyciowych, mycie, ubieranie, przygotowanie worka zywnoSciowego
wymaga pomocy osob trzecich. Rokowania co do wyleczenia sa zle. Jedyna szanse na poprawe stanu zdrowia
powoda daje przyczep jelit. Takze rokowania co do dalszego zycia sa niepewne z powodu nawracajacych infekcji
bakteryjno-grzybiczych, ktore stanowia bezposrednie zagrozenie zycia. Powdd wymaga réwniez zamkniecia przetok.
Wszystkie te zabiegi sa wykonywane w Polsce i refundowane w ramach NFZ. Powdd moze rowniez podjac leczenie
za granicg , w przypadku niemoznosci leczenia w Polsce. Tego typu terapia jest refundowana z NFZ po uzyskaniu
wezedniejszej zgody Ministra Zdrowia. Pomoc matki w czasie hospitalizacji powoda byla pomocnicza. W okresie
pobytu powoda w domu matka spelnia wszelkie warunki do sprawowania opieki nad powodem. Powdd wymaga
opieki przez 24 h/dobe. Powod jest osoba niezdolng do samodzielnej egzystencji, a rokowania do zmiany tego stanu
sa niepewne. Powdd wymaga rehabilitacji ciagle w celu uzyskania pelnej sprawno$ci ruchowej po 2 h dziennie.
Rehabilitacja powinna by¢ prowadzona do czasu odzyskania pelnej sprawnos$ci. Pow6d wymaga zaopatrzenia w sprzet
do poruszania sie, balkonik, wozek inwalidzki oraz stosowania pamperséw (okolo 30 miesiecznie). Nie wymaga
stosowania lekéw przeciwodlezynowych a jedynie profilaktyki przeciwodlezynowej. W trakcie hospitalizacji powod
mial mieé¢ zapewnione wszelki Srodki farmakologiczne i wspomagajace terapie: pampersy, $rodki przeciwodlezynowe,
sprzet rehabilitacyjny. Powdd w razie konieczno$ci transportu medycznego moze sie stara¢ sie o 100% refundacje.
Powod wymaga zaopatrzenia w sprzet do poruszania w granicach mieszkania-balkonik, a w przyszloéci do poruszania
sie poza domem-wozek inwalidzki. Okresowo wymaga stosowania pielucho majtek 30-40 sztuk miesiecznie. 9 przy
czym refundowana jest miesiecznie 60 sztuk pieluchomajtek). Pow6d wymaga stosowania lekoéw , ktérych miesieczny
koszt wynosi okolo 1000 z} oraz srodkéw opatrunkowych i pielegnacyjnych za 300-400z} miesiecznie.

(dowod: opinia bieglego wraz z protokolem badania lekarskiego k. 567-576 i opinia uzupekiajaca k. 675)

Powyzszy stan faktyczny ustalono na podstawie dokumentacji, a to: dokumentacji medycznej powoda, korespondencji
z postepowania likwidacyjnego, akt likwidacji szkody, fraktur, rachunkéw, $wiadectwa szkolnego, , za§wiadczenia
policji, decyzji ZUS, zaswiadczen. Tres$¢ tych dokumentoéw nie budzila watpliwoéci Sadu i nie byta podwazana.

Ustalen faktycznych Sad dokonal na podstawie zeznan §wiadkow oraz i powoda. Zeznania $wiadka J. M. Sad uznal
za wiarygodne, logiczne i przekonywujgce na okoliczno$¢ funkcjonowania i planéw powoda przed wypadkiem. Co
do leczenia powypadkowego oraz obecnie koniecznego leczenia $wiadek posiadat wiadomosci tylko z opowiadan
matki powoda, lecz zeznania te w pelni korespondujg z zeznaniami matki powoda. Podobnie w pelni wiarygodne
byly dla sadu zeznania ojca powoda $wiadka A. K.. Swiadek dokladnie posial obecny stan zdrowia powoda, przebieg
jego leczenia i obecne funkcjonowanie rodziny. Zupelie zrozumialym dla Sadu jest niepamie¢ w zakresie kosztow
dodatkowych poniesionych np. za zakup pamperséw, masci na odlezyny, czy poniesionych kosztéw dojazdu, w sytuacji
gdy $wiadek jest bardziej skupiony na stanie zdrowia powoda, ktéry nadal jest ciezki.

Takze zeznania $wiadka S. K. oraz samego powoda Sad ocenil w kategoriach prawdziwosci. Matka powoda przebywa
z nim stale nie odstepujac na krok praktycznie od dnia wypadku. Jest najlepiej zorientowania w stanie jego zdrowia,
koniecznoS$ci leczenia, wydatkoéw na to leczenie, rehabilitacje, opieke. Jej zeznania w zakresie obrazen powoda
znajduja pelne odzwierciedlenie w dokumentacji medycznej. Swiadek z wagi na konieczno$é stalej opieki nad synem
nie potrafil odpowiedzieé¢ precyzyjnie na pewne szczegbdlowe pytania dotyczace kosztéw leczenia. Nie deprecjonuje to
jednak jego zeznan. Ponadto §wiadek podal ogélnie jakie obecnie ponosi koszty leczenia syna.



Takze pow6d w ocenie Sadu rzeczowo przedstawil swoja obecna sytuacje, eksponujac fakt niezbyt korzystne rokowania
co do zmiany jego sytuacji na przyszloéc, co potwierdzil zreszta biegly w swojej opinii.

Ustalen w zakresie obrazen powypadkowych, obecnego stanu zdrowia powoda, widokéw na przyszloé¢, konieczno$ci
poniesionych kosztdéw leczenia i rehabilitacji Sad ustalil na podstawie opinii biegtego J. H. (1) z zakresu chordéb
wewnetrznych i hematologii wraz z opinia uzupelniajaca, ktore uznat za profesjonalne, logiczne i wyczerpujace.
Biegly na podstawie dokumentacji leczenia powoda i jego badaniu odpowiedzial na pytania Sadu. Zadna ze stron
nie kwestionowata opinii bieglego. Powod wniost jedynie o dodatkowe ustosunkowanie sie przez bieglego do
kwestii zasadnoéci przyjmowanych lekow oraz $rodkéw zaopatrzenia medycznego, co biegly przedstawil w opinii
uzupetniajgcej.

Sad zwazyl co nastepuje:

Roszczenia powoda sa czesSciowo zasadne i znajduja oparcie w tresci art. 444 i 445 k.c.

Podstawe odpowiedzialnosci odszkodowawczej strony pozwanej, ktéra w ramach polgcznie z (...) A TU przejeta
zobowigzania tego ubezpieczyciela. stanowi umowa odpowiedzialnoSci cywilnej zawarta z - wladcicielem pojazdu.
Powdd jest natomiast osoba trzecia, o ktorej mowa w art. 822 § 1 k.c., wobec czego przystuguje jej prawo dochodzenia
roszczen od zakladu ubezpieczen. Zdarzenie — tj. wypadek drogowy z dnia 13.09.2011. — mialo miejsce w okresie
ubezpieczenia. Z kolei zgodnie z § 4 art. 822 k.c. powdd moze dochodzi¢ roszczenia bezposrednio od pozwanego
ubezpieczyciela.

Nie budzi watpliwoéci fakt ziszczenia sie zdarzenia objetego ubezpieczeniem oraz odpowiedzialno$¢ pozwanego za
skutki wypadku drogowego, w ktérym obrazen doznal powdd B. K.

W przypadku uszkodzenia ciala lub wywolania rozstroju zdrowia art. 444 § 1 kc stanowi, ze naprawienie szkody
obejmuje wszelkie wynikle z tego powodu koszty zwigzane z pokryciem strat materialnych i kosztéow leczenia.
Natomiast art. 444 § 2 kc stanowi, ze jezeli poszkodowany utracil calkowicie lub czeSciowo zdolnosé do pracy
zarobkowej albo jezeli zwiekszyly sie jego potrzeby lub zmniejszyly widoki powodzenia na przyszlo$é, moze on zadac
od zobowiazanego do naprawienia szkody odpowiedniej renty.

Oproécz pokrycia strat materialnych i kosztow leczenia oraz przyznania renty, art. 445 § 1 kc pozwala na
zasgdzenie odpowiedniej sumy tytulem zado$éuczynienia za doznang krzywde. Chodzi tu o krzywde ujmowana jako
cierpienie fizyczne (b6l i inne dolegliwos$ci) oraz cierpienia psychiczne (tj. ujemne uczucia przezywane w zwiazku
z cierpieniami fizycznymi lub nastepstwami uszkodzenia ciala albo rozstroju zdrowia). Wielko$¢ zado$éuczynienia
zalezy od oceny caloksztaltu okoliczno$ci, w tym rozmiaru doznanych cierpien, ich intensywnoéci, trwaloéci czy
nieodwracalnego charakteru. Przy ustalaniu rozmiaru cierpien i uyjemnych doznan psychicznych powinny by¢ przede
wszystkim uwzgledniane zobiektywizowane kryteria oceny, jednakze w relacji do indywidualnych okolicznoS$ci
danego przypadku. Ponadto zado$c¢uczynienie ma posiadaé¢ charakter kompensacyjny i obiektywnie rzecz biorac
musi przedstawia¢ ekonomicznie odczuwalng warto$c. Nie jest mozliwe zatem zasadzenie kwoty symbolicznej (tak
Sad Najwyzszy w wyroku z 15 lutego 2006r., IV CK 384/05; por. takze wyrok Sadu Apelacyjnego w Poznaniu
z 8 listopada 2005r., I Aca 329/05). Z drugiej jednak strony zadoSéuczynienie nie moze by¢ zbyt wygbérowane,
bo prowadziloby to do nieuzasadnionego wzbogacenia osoby poszkodowanej. Decydujace znaczenie ma jednak
kompensacyjna funkcja zado§éuczynienia. Sama stopa zyciowa poszkodowanego czynem niedozwolonym nie moze
wyznacza¢ wysokoéci rekompensaty za wyrzadzong mu krzywde. Sad musi uwzgledni¢ wszystkie okolicznoS$ci
danego zdarzenia, a zwlaszcza rodzaj obrazen i rozmiar zwigzanych z nimi cierpien fizycznych i psychicznych,
stopien kalectwa, poczucie nieprzydatnos$ci, koniecznosé korzystania ze wsparcia bliskich. Zado§¢uczynienie powinno
spelia¢ funkcje kompensacyjna- tak SN w uzasadnieniu wyroku dnia 17.09.2010 r. II CSK 94/10.

Jak ustalono w niniejszej sprawie, ubezpieczyciel wyplacil powodowi kwote 115.000 zl tytulem zadoSéuczynienia.



Sad doszedl do przekonania, ze wyplacona przez Ubezpieczyciela kwota byla zbyt niska. Sad uznal, iz rozmiar
krzywdy uzasadnia dla jej ztagodzenia przyznanie powodowi zado$c¢uczynienia w kwocie 1.000.000 zl, ktore nalezalo
pomniejszajac o wyplacone juz z tego tytulu §wiadczenie. Ostatecznie Sad zasadzil na rzecz powoda kwote 885.000 zt.

W pierwszej kolejnoéci podkreslic nalezy, iz w $wietle wszelkich okoliczno$ci niniejszej sprawy kwota
zado$Céuczynienia nie jest nadmiernie wygorowana i nie doprowadzi do wzbogacenia powoda. Po za tym tres¢ art.
445 § 1 k.c. pozostawia Sadowi swobode w ustalaniu wysokoéci zado$cuczynienia i pozwala w okoliczno$ciach
rozpoznawanej sprawy - uwzgledni¢ indywidualne wlasciwosci i subiektywne odczucie osoby pokrzywdzonej ( tak
SN W wyroku z dnia 6.06.1997 IT CKN 204/97 niepubl). ZadoSéuczynienie za doznana krzywde, wynikla na skutek
powaznego rozstroju zdrowia i zwigzanego z nim trwalego kalectwa, ktérego wysoko$é w ostatecznym wyniku zalezy
od uznania sadu, nie moze by¢ uznane za nadmiernie, nawet gdyby przy uwzglednieniu przecietnego poziomu zycia
i zamoznoSci spoteczenstwa moglo by¢ tak postrzegane, jezeli jest ono adekwatne do stopnia odniesionych obrazen i
zwiazanych z nim trwalych nastepstw dla zdrowia i egzystencji poszkodowanego (tak SN w wyroku z dnia 10.01.1997 11
CKN 41/96 niepubl.). Oczywiscie w przypadku powoda, nie jest mozliwe pieniezne okreélenie jego szkody, w zwigzku
z obrazeniami ktorych doznal w wypadku i ich konsekwencjami.

Na wysokos$¢ zadoécuczynienia ustalonego przez Sad przede wszystkim wplyw mial ustalony przez bieglych 100 %
( w sumie 235 %) uszczerbek na zdrowiu powoda oraz jego wiek. Ne bylo to jednak jedyne kryterium ustalania
wysoko$ci zado$cuczynienia. Sad uznal zasadzajac dalszg kwote z tego tytuly, iz zycie powoda po wypadku drastycznie
sie zmienilo. Z osoby zdrowej, w pelni sprawnej, samodzielnej i zdrowej stal sie inwalida wymagajaca pomocy we
wszelkich sprawach zycia codziennego. Powdd ulegt wypadkowi w wieku 18 lat. Mial liczne plany na przyszloéc
dotyczace rozwoju zawodowego z ambicjami zawodowymi planami na zalozenie rodziny. Szczego6lnie dotkliwie odczul
przerwanie tych planoéw zyciowych, tym bardziej, ze lekarze nie daja mu zadnych nadziei na poprawe jego sytuacji
zdrowotnej a co za tym idzie zyciowej. We wszystkich aspektach zycia obecnie sytuacja powoda jest katastrofalna.
Powdd utracil takze mozliwo$¢ czerpania satysfakeji z zycia seksualnego, co dla mlodego chlopca u progu dorostosci
niewatpliwie bylo bardzo wazne. Z zgodnie z orzeczeniem SN z dnia 22 czerwca 2005 r. (III CK 392/2004) ,, (...)
utrata zdolno$ci do pracy i mozliwosci samorealizacji oraz czerpania przyjemnosci z zycia wywoluje niewatpliwie
silniejsze cierpienia psychiczne u czlowieka mlodego, niz u czlowieka w wieku dojrzalym czy wrecz podeszlym.
Glebsze bedzie poczucie krzywdy u czlowieka, ktéry doznat kalectwa bedac w pehi sil, niz u czlowieka dotknietego
ograniczeniami zwiazanymi z wcze$niejsza niepelnosprawnoscia (...). Takze stan majatkowy poszkodowanego ma
znaczenie dla ustalenia wysokoSci zado$éuczynienia w tym sensie, iz jego stopa zyciowa rzutowaé bedzie na rodzaj
wydatkéw konsumpcyjnych mogacych zréwnowazy¢é mu doznane cierpienie (...)”. Biorac pod uwage powyzsze
orzeczenie nalezalo uznaé, ze krzywda moralna powoda byla ogromna, co nie pozostalo bez wplywu na ustalenie kwoty
zado$éuczynienia przez Sad.

Ustalajac powyzsza kwote Sad rozwazyl inne okoliczno$ci majgce wplyw na rozmiar doznanej przez powoda krzywdy.
Sad mial na uwadze stopien natezenia jego cierpien fizycznych, psychicznych, dtugotrwaly pobyt szpitalu, ktory mial
miejsce nieprzerwanie od dnia wypadku do polowy paZzdziernika 2012 roku. Takze w poZniejszych okresach z uwagi na
osobliwo$¢ doznanych urazoéw oraz konieczno$¢ wymiany cewnikow powdd okresowo przebywat i przebywaé bedzie
w klinice w W.. W wyniku wypadku powod stracil cze$ciowo zoladek, dwunastnice, prawie calg trzustke, watroba
ulegal uszkodzeniu z utrata przewoddéw zodlciowych. Po licznych operacjach pozostalo mu jedynie 40-50 cm jelit.
Doznal takze ztamania kregostupa, ztaman zeber oraz uszkodzenia ptuc i optucnej. Powod do dnia dzisiejszego mimo
zakonczenia pewnego etapu leczenia nadal odczuwa ogromny bol fizyczny, ktory towarzyszy mu z nico mniejszym
nasileniem od dnia wypadku. Z uwagi na uszkodzenia watroby nie moze przyjmowac silnych lekéw przeciwbblowych,
ktdre ta watrobe obciazaja. Musial nauczy¢ sie zy¢ z bdlem fizycznym, ktory nieraz paralizuje go na kilka dni . Sad
zwazyl, ze zwykle codzienne funkcjonowanie jest dla powoda duzym cierpieniem fizycznym. Samo przejscie do toalety
przy uzyciu chodzika jest wyzwaniem, takze pod wzgledem nasilenia b6lu. Dodatkowo poruszanie utrudniaja mu
dreny i oprzyrzadowanie sluzace do podawania wyzywienia. Ponadto z uwagi na sposéb podawania mu zywienia
rurka prosto do serca, ktore trwa kilkanascie godzin dziennie, i ktérego powdd do konca zycia nie bedzie mog}t
zmienic jest dla niego dodatkowym utrudnieniem, gdyz wymaga przez okres podawania jedzenia lezenia. Sad zwazyl,



ze powod nadal doswiadcza skutki wypadku, ktére wplywaja na wystepowanie u niego odlezyn, ktére musza byc
systematycznie leczone. Powdd wymaga ciaglej opieki specjalistycznej, kazda drobna infekcja zagraza jego zyciu, gdyz
obecnie powdd funkcjonuje w stanie skrajnego wyczerpania organizmu i wazy okolo 33 kg. Sam fakt przezycia przez
powoda w zwiazku z rozleglymi i nietypowymi obrazeniami jest wynikiem duzej woli zycia. Powod kilkukrotnie w
czasie leczenia powypadkowego ocieral sie o $§mier¢. To wszystko wyplywa w ocenie Sadu na rozmiar doznanych
krzywd fizycznych oraz wysoko$é¢ ustalonego zado$¢uczynienia. Na ustalenie kwoty zado$éuczynienia w wysokoéci 1
mln z} duze znaczenie mialy negatywne prognozy co do polepszenia stanu powoda na przyszto$é. Praktycznie do konca
zycia karmiony bedzie pozajelitowo. Konieczne sa przeszczepy watroby i jelit. Dalszy proces leczniczy jest obarczony
duzym ryzykiem z uwagi na stan zdrowia powoda, a przede wszystkim utrate wagi z skrajne wycienczenie organizmu.

Powdd doznal takze wielu cierpien psychicznych, gléwnie zwigzanych ze stanem swojego zdrowia i braku widokow
na jego poprawe. Do konca zycia bedzie zmuszony korzystac z pomocy osob trzecich, jest calkowicie uzalezniony w
zwyklych czynno$ciach zycia codziennego od pomocy. To matka podaje mu worek zwinno$ciowy, zmienia opatrunki,
przygotowuje positki, pomaga w innych czynnoéciach. Powod jest w stanie jedynie sam zalatwi¢ w toalecie swoje
potrzeby, chociaz, przejécie do tazienki jest dla niego wyzwaniem. Wezeéniej jednak wymagal stosowania pampersow,
ktoére zmieniala mu matka. Dla mtodego mezczyzny musial to byé zatem duzy dyskomfort psychiczny. Powod w
zwigzku z walka o kazdy dzien jest dodatkowo obciazony psychicznie. Codziennie boi sie czy przezyje nastepna chwile,
nastepny dzien. Zdarzaja mu sie okresy depresji, znajduje jednak w sobie jeszcze na tyle sily, ze podejmuje walke.
Dodatkowe cierpienia psychiczne powoda wigza sie z jego calkowita §wiadomo$cia sytuacji, w ktorej sie znajduje i
niemocy zmiany tej sytuacji. Ponadto doskonale zdaje sobie sprawe, ze nie tylko jego zycie uleglo drastycznej zmianie.
Calkowicie zmienilo sie takze zycie jego rodziny, ktora zostala rozbita. On z matka mieszka w W., gdzie podejmuje
leczenia, natomiast ojciec z bratem mieszkaja w P.. To wszystko odbija sie na jego kondycji psychicznej. Powod nie
moze je$¢ ani pi¢, to takze dla czlowieka, ktéry wezeéniej normalnie funkcjonowal jest obciazeniem psychicznym.
Powod wie, ze juz nigdy nie bedzie funkcjonowal tak jej inni mezczyzni w jego wieku i do konca zycia bedzie sie
wzmagal z ré6znymi dolegliwo$ciami bélowymi. Duzym obciazeniem psychicznym dla powoda musial byé sam dlugi
pobyt w szpitalu w W., gdzie przebywal na sali z pacjentami, ktérzy bardzo czesto umierali.

Weze$niej przed wypadkiem byt osoba sprawng majaca plany na przyszto$¢ m.in. chcial podjaé¢ prace, zalozyé rodzine
i mie¢ dzieci , w chwili obecnej nie ma mozliwoSci by powdd realizowal swoje marzenia. Plany zalozenia rodziny i
podjecia pracy sa wrecz wykluczone. Powdd z uwagi na konieczno$¢ zywienia pozajelitowego nie moze prowadzié¢
zadnej aktywno$ci towarzyskiej, uprawiaé sportu, czy podrézowaé. To wszystko niewatpliwie wigze sie ze stanem
psychicznym powoda -depresja na ktora cierpi. Ponadto $wiadomosé, ze caly czas beda powracac liczne schorzenia,
infekcje, jeszcze bardziej obciazaja jego psychike, tym bardziej, ze kazda infekcja stanowi dla niego bezposrednie
zagrozenie zycia. Powod bowiem mimo doznania rozleglych obrazen jest w pelni §wiadomy swojego polozenia i ze
wszelkich sit stara sie nie godzic ze swoim losem, ale walczy¢ o kazdy dzien. Nie bez znaczenia sa rowniez leki powoda
o jego dalsza egzystencje. Wypadek przekreslit jego zycie. Obecne funkcjonowanie jest namiastkg tego co mial w
przeszlosci.

W ocenie Sadu zawarta w zadaniu pozwu suma 1,5 mln zt tytulem zado$cuczynienia jest jednak zbyt wygdrowana.
Przyznanie bowiem wyzszej kwoty byloby w ocenie Sadu naruszeniem przeslanek z art. 445 § 1 k.c. i doprowadzilo
do nadmiernego wzbogacenia powoda. Ponadto zgodnie z orzecznictwem SN ,przyznanie poszkodowanemu
zado$Cuczynienia z art. 445 § 1 k.c. zalezy od uznania sadu. Sad wzial przy tym pod uwage caloksztalt okolicznosci
sprawy, w tym takze fakt otrzymania przez poszkodowana kwoty pienieznej z tytulu ubezpieczenia od nastepstw
nieszczeSliwych wypadkow, dokonanego na koszt osoby obowigzanej do odszkodowania. Jezeli poszkodowany
otrzymal z wymienionego tytulu bardzo wysoka kwote pieniezng, moze to prowadzi¢ do oddalenia powodztwa o
zado$¢uczynienie” ( patrz wyrok SN z dnia 27 sierpnia 1969 r. I PR 224/1960, OSNC 1970/6/111). Powodowi
wprawdzie nie zostaly wyplacone zadne dodatkowe sumy z innych zZrodel, niemniej jednak kwota 1 mln zt w sumie
jest kwota w ocenie Sgdu relatywnie wysoka i w pelni zrekompensuje jego krzywde.

Powo6d domagal sie réwniez zasadzenia kwoty 500.000 zl na potrzebne w przyszloéci przeszczepy watroby z
przewodami zélciowymi oraz jelit. Odszkodowanie przewidziane w art. 444 § 1 k.c. obejmuje wszelkie wydatki (koszty)



pozostajace w zwiazku z uszkodzeniem ciata lub rozstrojem zdrowia, jezeli sa konieczne (niezbedne) i celowe (por. M.
Nesterowicz (w:) Kodeks..., s. 425; G. Bieniek (w:) Komentarz..., s. 416; wyrok SN z dnia 9 stycznia 2008 r., IT CSK
425/07, M. Praw. 2008, nr 3, s. 116). Pojecie ,wszelkie koszty" oznacza koszty réznego rodzaju, ktérych nie da sie z
gory okresli¢, a ktorych ocena, na podstawie okoliczno$ci sprawy, nalezy do sadu (wyrok SN z dnia g stycznia 2008 r.,
II CSK 425/07, LEX nr 378025). Celowo$¢ ponoszenia wszelkich wydatkéw moze by¢ zwigzana nie tylko z mozliwo$cig
uzyskania poprawy stanu zdrowia, ale tez z potrzebg utrzymania tego stanu, jego niepogarszania (por. wyrok SN z dnia
26 stycznia 2011 1., IVCSK 308/10, LEX nr 738127). Zawsze jednak obowiazek zwrotu dotyczy wydatkow rzeczywiscie
poniesionych i nie wystarczy wykazanie, ze byly one obiektywnie potrzebne (wyrok SA w Poznaniu z dnia 8 lutego
2006 ., I ACa 1131/05, LEX nr 194522).

Na obecnym etapie leczenia powoda sama konieczno$ci przeprowadzenia przeszczepow zostala odsunieta w czasie, z
uwagi na stan fizyczny powoda. Obecnie nie mozna przesadzic jakie koszty na ta operacje beda konieczne do wylozenia
przez ubezpieczyciela, czy przeszczepy odbeda sie w Polsce i zostang zrefundowane, czy odbedg sie za granica. Trudno
okreéli¢, czy powod w takiej sytuacji dostanie zgode na pokrycie kosztow tych przeszczepéw od Ministra Zdrowia.
Niewatpliwe je$li zostanie ustalone miejsce wykonania przeszczepu, dana placéwka przedstawi planowanych koszt
zabiegu i dopiero wtedy bedzie mozna rozwazaé¢ koszty tego leczenia. Wobec ustalenia odpowiedzialno$ci strony
pozwanej na przyszto$¢ powod bedzie mial zagwarantowana wyplate §wiadczen potrzebnych w tym zakresie. Majac
powyzsze na uwadze, rozwazajac, ze wskazane koszty obecnie sa bardzo hipotetyczne, nalezalo to zadnie powoda
oddali¢.

Powdd zglosit réwniez zadanie zasadzenia od pozwanego renty na zwiekszone potrzeby i renty z tytulu utraconych
widokéw na przyszlo§¢é w lacznej kwocie 8.904,98 zl za okres od 1.09.2012 roku do 31.10.2012 r. oraz w kwocie
14.094,98 zl miesiecznie poczawszy od 1.11.2012 roku platnej do 10-tego kazdego miesigca z gory wraz z ustawowymi
odsetkami w razie uchybienia terminowi platnosci kazdej raty, na ktora skladaja sie: kwota 2.104,98 zl tytulem renty
w zwigzku z utrata mozliwo$ci zarobkowych, kwota 2.400 zl tytulem koniecznej opieki liczona w nastepujacy sposéb
30 dni *8 zl * 10 godzin dziennie, kwota 6000 zl tytulem rehabilitacji leczonej w nastepujacy sposoéb: 2 godziny
dziennie* 100 z * 30 dni, kwota 1000 z} tytulem kosztéw transportu sanitarnego 4 razy w miesiacu po 250 zt od
dnia wyj$cia ze szpitala, a we wezeSniejszym okresie jako koszty dojazdu ojca do W.- jeden przejazd 250 zt, 2000 zi
tytulem kosztéw zakupu pampersow, lekow przeciwodlezynowych, lekdw przeciwbdlowych, antydepresantow, sprzetu
rehabilitacyjnego, 1400 zt tytulem wynajmu mieszkania w W. oraz kwoty 79.009,96 z} tytulem zaleglej renty od
1.10.2011 roku do 31.08.2012 roku z ustawowymi odsetkami od dnia wniesienia pozwu do dnia zaplaty, na ktéra
skladaja sie renta uzupelniajaca w kwocie 2.104,98 z za dwa miesigce tj. od 1.07.2012 roku i sierpnia 2012 roku oraz
renta na zwiekszone potrzeby w sktad, ktérej wchodza koszty opieki w kwocie 2.400 zl, 1000 zt kosztoéw transportu,
2000 z} kosztéw zakupu lekow, pamperséow, Srodkéw higienicznych, sprzetu rehabilitacyjnego, 1400 zl czynszu.

Renta wedlug art. 444 § 2 k.c. przystuguje w wyniku utraty przez poszkodowanego mozliwos$ci do pracy zarobkowej,
co pociaga za sobg szkode w postaci zmniejszenia dochodéw, zmniejszenia sie widokéw na przyszto$¢, rozumianych
jako przyszla strata majatkowa zwigzana z indywidualnymi wtaéciwoSciami poszkodowanego oraz z zwiekszeniem sie
jego potrzeb na przyszlos¢, ktore sa rowniez szkoda przyszla i odzwierciedlaja stale powtarzajace sie wydatki na ich
zaspokojenie. Analizujac przedmiotowe zadanie nalezy mie¢ na uwadze jego przyszly charakter a takze to, iz kazda z
wyzej wymienionych okoliczno$ci musi mie¢ charakter trwaly i moze by¢ samodzielng przeslanka zasadzenia renty.

Sad co do zasady uznatl zadnie renty zgloszone przez powoda za usprawiedliwione. Sad jednak rozbil zasadzona rente
na dwie pozycje: rente skapitalizowana za okres od 1.10.2011 roku do 31.10.2012 r. oraz rente w wysokos$ci 8.863
z} platna od 1.11.2012 r. Sad nie rozbijal roszczenia rentowego na trzy pozycje jak zadal powod, ale na dwie. Rente
skapitalizowana Sad przyznal w takim okresie, wskazujac jako date graniczna wyplacenia tej skapitalizowanej renty
miesigc, w ktorym powdd znalazl sie w domu, wprawdzie leczenie szpitalne powod zakoncezyt w dniu 17.10.2012 roku,
niemniej jednak do wyliczen przyjeto pelny miesiac poczynajac od 1 listopada 2012 1.)

W sklad renty przyznanej od dnia 1.11.2012 roku na lgczna kwote 8.863 71, skladaja sie:



I. renta z tytulu zwiekszonych potrzeb. Renta z art. 444 § 2 k.c. ma charakter kompensacyjny, stanowi forme
naprawienia szkody. Nie jest to renta o charakterze socjalnym, a jej dochodzenie zwiazane jest z ustaleniem szkody,
pozostajacej w adekwatnym zwigzku przyczynowym ze zdarzeniem sprawczym. Celem renty jest naprawienie szkody,
co nie oznacza, ze moze pokrywac tylko te wydatki, ktore poszkodowany rzeczywiécie ponidsk. Dla jej zasadzenia
wystarcza bowiem samo istnienie zwiekszonych potrzeb, bez wzgledu na to, czy pokrzywdzony poniost koszt ich
pokrycia. Renta przystuguje takze w sytuacji, w ktorej opieke sprawowali nieodplatnie czlonkowie rodziny, czy tez
opiekunka- tak SN w wyroku z dnia 8.02.2012 r. V CSK 57/11. W skald tej renty na zwiekszone potrzeby wchodza:

1. 100 zl na zakup lekéw gdyz takie koszty lekdw farmakologicznych ponosi powod zgodnie z opinig uzupekiajaca
k. 675,

2. 300 zl na materialy opatrunkowe, gdyz takie koszty ponosi powdd zgodnie z opinia uzupelniajaca k. 675. Powod
w ocenie Sadu wedlug wyjasnien bieglego nie ponosi kosztow zakupu pamperséw, chociaz sa mu potrzebne m.in. gdy
wychodzi na wizyty kontrolne do lekarza. W domu bowiem korzysta z toalety. Pow6d wymaga stosowania okolo 30-40
pampersoéw miesiecznie, lecz NFZ refunduje zakup 60 sztuk w miesiacu.

3. 200 zl tytulem kosztow przejazddéw powoda na leczenie taxéwkami. Powdd jak wyjasnita jego matka obecnie
na kontrole lekarskie dojezdza tax6wkami, a nie transportem medycznym i jest to w/w koszt. Ponadto nawet jesli
wymagalby przewozu transportem medycznym to w jego sytuacji takie koszty bylyby w 100% refundowane, zgodnie
ze wskazaniami bieglego J. H..

4. 1.400 7z} tytulem opat czynszu mieszkania, ktére obecnie powo6d zajmuje z matka. W ocenie Sadu wydatek ten jest
niezbedny w procesie leczenia powoda. Mieszkanie, w ktérym przebywa z matka jest polozone nieopodal kliniki pod
opieka, ktorej powod pozostaje. Nie jest mozliwe przeniesienie do innej kliniki polozonej blizej miejsca zamieszkania
powoda z uwagi na konieczno$¢ specjalnego, indywidulanego zZywienia pozajelitowego, ktére powodowi ulozono
wlaénie w Klinice w W.. Przeniesienie do innej jednostki specjalizujacej sie zywieniem pozajelitowym wymagaloby
zmiany tego zywienia, co w obecnej sytuacji wyniszczenia organizmu powoda jest nieuzasadnione. Ponadto pow6d
jest przez lekarza go prowadzacego traktowany indywidualnie i w kazdej chwili moze liczy¢ na pomoc z jego strony,
to wymaga jednak zamieszkiwania w poblizu szpitala, w ktorym pracuje ten lekarz.

5. 1840 zl (2.400 zl — 560 z}) tytulem opieki, ktéra sprawuje matka powoda. Powdd w zwigzku z urazami jakich doznat
jest osobg calkowicie niezdolna do samodzielnej egzystencji. Wedlug opinii bieglego wymaga ciagtej profesjonalnej
opieki, ktéra sprawuje przeszkolona w odpowiedni sposob i posiadajaca kwalifikacje pielegniarska matka. To ona bez
zadnej dodatkowej pomocy w opiece nad synem ciagle przy nim jest, przygotowuje mu worki zywieniowe, zmienia
opatrunki, czy$ci dreny i cewniki. Powod nie chce zmiany opieki, jest bardzo zadowolony z pomocy mamy, dzieki ktorej
funkcjonuje. Ponadto daje ona mu wazne wsparcie psychiczne. Matka powoda zrezygnowala z szukania zatrudnienia,
bowiem w chwili wypadku takiego nie posiadala. Miala jednak mozliwoSci podjecia pracy w zawodzie polozne;j.
Zdecydowala ostatecznie jednak, ze pomoze synowi. Sad wedlug zadania pozwu przyjal 10 h opieki dziennie, chociaz
biegly w opinii wskazal na potrzebe 24 opieki nad powodem, to przyjmujac koniecznoé¢ samego odpoczynku dla
matki powoda opieka calodobowa z fizycznego punktu nie bylaby mozliwa. W ramach tej opieki matka powoda
po$wieca mu czas na zabieg higieniczne, zmiany opatrunkoéw, czyszczenie cewnikow, profilaktyke przeciwodlezynowa,
przygotowuje worek zywieniowy. Sad przyjal zaproponowana w pozwie przez powoda takze stawke opieki w kwocie
8 zl za godzine, ktbra nie jest wygoérowana w stosunku do stawek ustalanych corocznie uchwalami rady gminy i
obowiazujacych za tego typu ustugi opiekunicze - przekraczajacych kwote 12 zl/h, (w tym na terenie Gminy G.: 12,10 zl/
h lub na terenie W.-W.: 13,50 zl/h) i odniesieniu do miesiecznego jej wymiaru (30 dni), kwota z tego tytulu zamykala
sie w sumie 2.400 zl miesiecznie (10h x 8 zt x 30 dni). Sad za sugestia strony pozwanej nie przyjal wypowiadanych
przez matke powoda sum 2000 zl, ktére moglaby obecnie zarobi¢ w swoim zawodzie. Podkreslenia wymaga bowiem,
ze obecnie do opieki nad powodem zostala specjalnie poza posiadane umiejetnosci pielegniarskie wyszkolona, stawka
przyjeta w pozwie jest zatem jak najbardziej uzasadniona. Kwote przyznanej opieki w ramach miesiecznych stawek.
Sad pomniejszyl o uzyskiwane obecnie przez matke powoda zasitek pielegnacyjny w kwocie 560 zl. Posiada on bowiem



ta samg funkcje co przyznane $wiadczenia na opieke nad powodem. Matka powoda pobiera zasitek pielegnacyjny,
ktéry kompensuje jej utrate dochodéw.

6. 3.000 zt z tytulu kosztow rehabilitacji. Wedlug treéci opinii powdd wymaga rehabilitacji minimalnej 20 godzinnej
dziennie, dla polepszenia jego sprawnosci, odbudowania masy mieSniowej. Istotnie, aktualny stan zdrowia powoda
wyklucza prowadzenie specjalistycznej, caloSciowej rehabilitacji, niemniej powod dysponuje zaleceniami medycznymi
w tym zakresie a ciagly proces stymulacji koniczyn i mieéni jest niezbedny, by zapobiec powstaniu odlezyn,
przykurczéw czy zaniku miesni, co generowaloby dalsze koszty. Charakter i zakres niezbednego usprawniania w tym
zakresie powoduje jednak, ze wysoko$¢ deklarowanych w tej cze$ci wydatkow zostala - w ocenie Sadu - przez powoda
przeszacowana, rehabilitacja ta nie moze by¢ bowiem utozsamiana z zabiegami wysokospecjalistycznymi, ktorych
wysoko$¢ na lokalnym rynku waha sie w granicach 80 z} - 150 zl i uzalezniona jest od do$wiadczenia rehabilitanta.
Sredni koszt godzinnej, podstawowej rehabilitacji oscyluje wokét kwoty 50 z1, stad - przy zastosowaniu art. 322 k.p.c.
- Sad przyjal nalezng powodowi z tego tytulu sume na tym wlasnie poziomie, co przy uwzglednieniu niezbednego
jej wymiaru miesiecznego zamknelo sie kwota 3.000 zl (2h x 50 zl x 30 dni). Suma ta, zdaniem Sadu, zabezpieczy
koszty zabiegéw standardowych i od czasu do czasu - wdrozenie nowych technik rehabilitacji, obecnie powdd
wymaga bowiem intensywnej pielegnacji a tylko dzieki zachowaniu jej systematycznosci i konsekwencji, mozliwa
jest stopniowa i zoptymalizowana poprawa jego kondycji do stanu, ktéry umozliwilby jak najszybsza, ostateczng
kwalifikacje do zabiegu transplantacji. Przy uwzglednieniu przyjetego wymiaru sprawowanej opieki, zakres przyjetej
i usprawiedliwionej - w ocenie Sadu - rehabilitacji nie dubluje zwiazanych z nig wydatkow.

II. 2.022,56 zt (2.693,87 zt — 671,31 zl) tytulem utraconych zarobkow. Renta wyréwnawcza moze zostaé przyznana
jedynie wtedy, gdy poszkodowany utracit calkowicie lub cze$ciowo zdolnoéé do pracy zarobkowej, albo zwiekszyly sie
jego potrzeby lub zmniejszyly widoki powodzenia na przyszlos¢é. W tym wypadku szkoda wyraza sie rdznica miedzy
potencjalnymi dochodami, jakie poszkodowany przypuszczalnie osiagnalby w okresie objetym renta, a wszelkimi
dochodami, jakie faktycznie moze on w tym czasie osiagngé bez zagrozenia stanu zdrowia. Powod aktualnie jest osobg
catkowicie niezdolna do pracy. Przed wypadkiem nie pracowal, kontynuowat nauke w szkole zawodowej w zawodzie
budowlaniec w ostatniej trzeciej klasie. Od 1.07.2012 roku po skoniczeniu trzeciej klasy moégl podja¢ zatrudnienie. W
ocenie Sadu powdd stusznie powoluje sie na stawke GUS z sektora przedsiebiorstw tj. kwote 2.693,87 zl netto. Zdaniem
Sadu biorac pod uwage zdolnosci powoda, ktory jeszcze przed ukonczeniem szkoly podejmowal zajecia dorywcze na
budowach, takie dochody moglby osiggaé. Wprawdzie nie byt do§wiadczonym budowlanicem, niemniej jednak bedac
calkowicie zdrowym i pracujac w tej branzy takie dochody a nawet wyzsze po kilku latach pracy moglby osiggaé. W/
w kwota jest zetem pewnym uérednieniem tego co faktycznie moglby zarabiac, uwzgledniajac perspektywe czasowa,
rozw6j zawodowy powoda iz dobywanie przez niego kwalifikacji zawodowych. Ponadto powod podobne zarobki,
wprawdzie dopiero po ukonczeniu wszelkich kursow i osiggnieciu 21 lat moéglby osiggac¢ jako kierowca zawodowy.
Wobec powyzszego przyjecie wyj$ciowej sumy zarobkow powoda wedtug wskazanej stawki GUS bylo uzasadnione.
Kwote t3 nalezato jednak obnizy¢ o 671 zt pobierane przez powoda z tytulu renty ZUS z tytulu niezdolnos$ci do pracy.

W pozostalym zakresie zadnie renty oddalono. Powdd poza zakupionym sprzetem do ¢wiczen obecnie nie wymaga
zakupu innych §rodkéw rehabilitacyjnych. Do poruszania wedlug bieglego wymaga zakupu wozka inwalidzkiego, lecz
ten wydatek po przedstawieniu faktury bedzie mogl rozliczy¢ w ramach ustalone odpowiedzialnoéci na przyszlosé.
Na razie wedlug zeznan powoda i jego matki nie opuszcza zbyt czesto mieszkania, zakup wozka do poruszania poza
mieszkaniem nie jest obecnie pilny.

Sad przyznat ogo6lnie kwote 52.098 zl renty za okres od 1.10.2011 do 1.11.2012 roku w wysoko$ci. Na ta sume skltadaja
sie:

1. Koszty opieki od 1.10.2011 r. do 31.10.2012 roku w kwocie 21.307 zl, co wynika z przyjecia miesiecznych kosztow
opieki w kwocie 1639 zl miesiecznie (2.400 zl — 761 zl) * 13 . Poczatkowo matka powoda pobierala z tytutu zasitku
rodzinnego, , Swiadczenia pielegnacyjnego, pomocy dla osob pobierajacych §wiadczenie pielegnacyjne kwote 761 zl
(zasw. k. 507). Obecnie jest to kwota mniejsza 560, dlatego nalezalo koszty opieki zréznicowac.



2. 17.186 z} tytulem kosztow pobytu i wynajmu mieszkania przez matke powoda w K. i W., gdyz przebywala przy synu
praktycznie caly czas. Koszty pobytu w K. wyniosly 2236 zl (69 dni * 32,407 z}). Koszty noclegdbw w W. od 13.12.2011
do 1.01.2012 950 zl (19 dni * 50 zl). W okresie od 2.01.2012 r. do 31.10.2012 za wynajem mieszkania matka powoda
zaplacila 14.000 zl (10 miesiecy *1400 z}).

3. 176 zl za balsam przeciwodlezynowy , ktéry matka powoda zakupila w trakcie hospitalizacji. Poza powyzszymi
kosztami zakupu lekéw matka powoda innych $rodkéw farmakologicznych nie zakupywala. Zakupywala jedynie w
razie potrzeby pampersy i podklady, lecz tych kosztow precyzyjnie nie wykazano, wiec Sad ich do skapitalizowanej
renty nie wliczal. Jak podkresdlil biegly w opinii, wszelkie Srodki medyczne i lecznicze oraz sprzet rehabilitacyjny w
trakcie hospitalizacji powod mial mie¢ zapewniony bezplatnie.

4. 8.090,24 71 (2.022,56 z} * 4 miesigce) tytutem utraconych dochodéw od 1.07.2012 roku- gdy powdd po ukoniczeniu
szkoly zawodowej mogl podjaé prace, do 30.10.2012 roku.

5. 4.011,84 7z} ( 24 * 200 km * 0,8358 z}) tytulem kosztéw dojazdu ojca powoda do szpitala w K.. Ojciec powoda wedlug
tresci jego zeznan odwiedzal powoda regularnie w szpitalu w K., jezdzac do niego co drugi dzien i pokonujgc okolo 200
km w dwie strony, samochodem o poj. silnika 1.1. Biorac pod uwage 48 dniowy pobyt powoda w szpitalu w K., co drugi
dzien tj. 24 przejazdy. W pozostalym zakresie Sad nie uwzglednit kosztow dojazdu ojca powoda do W., gdyz z zeznan A.
K. wynika, ze odwiedza on syna Srednio 2 razy w miesiacu, lecz tak organizuje sobie dostawy w pracy, ze przyjezdza do
L., skad udaje sie do W.. Nie ponosi zatem dodatkowych kosztéw podrdzy. Sad przyjat do wyliczen stawke o, (...) za 1
km jazdy samochodem o pojemnoéci silnika powyzej 900 cm3, ktéra odpowiada normom stosowanym w rozliczeniach
podrozy stuzbowych, a zatem nalezalo je uznac za uzasadnione. Obecnie dojezdzanie wlasnym samochodem staje sie
standardem, coraz wiecej osob korzysta z wlasnego $§rodka transportu przy zalatwianiu rozmaitych spraw. W zwiazku
zatem z powyzszym w ocenie Sadu usprawiedliwione bylo korzystanie z wlasnego $rodka transportu.

6. 1.326 7l tytulem kosztéw zakupu sprzetu rehabilitacyjnego i materaca (obrotek magnetyczny za kwote 449 zl, hantle
treningowe za kwote 158 zl, materac za kwote 435 zl, podpoérke czterokolowa za kwote 284 z})

W pozostalym zakresie powodztwo oddalono. W okresie pobytu w szpitalu do 10.2012 roku powod nie wymagat
zakupywania dodatkowych lekéw, preparatow zywnos$ciowych, sprzetu rehabilitacyjnego, nie wymagal prywatnej
rehabilitacji. Wszystko to mial zapewniane przez szpital nieodplatnie w ramach leczenia.

Od w/w sumy renty skapitalizowanej Sad odliczyl kwote 20.000 zl, ktéra powdd otrzymat tytutem zaliczki na koszty
leczenia, zwiekszonych potrzeb rodziny w zwigzku z opieka i dojazdami do poszkodowanego. Ostatecznie tytutem
skapitalizowanej renty przyznano 32.098 zl. W/w kwota obejmowat zdaniem Sadu czeéc¢ roszczen, ktére powod ujal
w rencie, a skoro rente za pewien okres czasu Sad skapitalizowal, od tej kwoty nalezalo odja¢ przyznane z tego samego
tytulu przez ubezpieczyciela kwote.

Ustawowe odsetki od kwoty zado$cuczynienia i skapitalizowanej renty Sad zasadzil od dnia wniesienia pozwu tj.
20.08.2012 roku. Sad zwazyl, Ze strona pozwana wyplacila pewne §wiadczenia z tytulu zado$¢uczynienia oraz zaliczke
na przyszte koszty leczenia, opieki, niemniej jednak posiadajac odpowiednie do§wiadczenia jako instytucja likwidujgca
szkody powypadkowe oraz znajac okoliczno$ci niniejszej sprawy nie przyznala mu wszelkich uzasadnionych sum.
Terminem, od ktérego naleza sie odsetki za opdznienie w zaplacie zadoSéuczynienia za krzywde, moze byé¢, w
zaleznoéci od okoliczno$ci sprawy, zaréwno dzien poprzedzajacy wyrokowanie o zado$cuczynieniu, jak i dzien
tego wyrokowania ( wyrok sadu apelacyjnego z dnia 4.09.2012 r. I ACa 713/12 LEX nr 1220501). Jest zasada, ze
zaréwno odszkodowanie, jak i zadoécuczynienie za krzywde staja sie wymagalne po wezwaniu ubezpieczyciela przez
poszkodowanego (pokrzywdzonego) do spelienia §wiadczenia odszkodowawczego (art. 455 § 1 k.c.). Od tej zatem
chwili biegnie termin do odsetek za op6znienie (art. 481 § 1 k.c.).Swoje ostateczne stanowisko w sprawie roszczen
uwzglednionych przez siebie strona pozwana zajela piSmie z dnia 26.07.2012 r. Od tej daty zatem powdd stusznie
w ocenie Sadu moze domaga¢ sie ustawowych odsetek od zadoSéuczynienia zadanej kwoty skapitalizowanej renty.
Pozostale roszczenia sprecyzowano w pozwie, wiec wraz z jego wytoczeniem i doreczeniem stronie pozwanej nastgpito



zgloszenie zadania. W razie wyrzadzenia szkody czynem niedozwolonym odsetki naleza sie poszkodowanemu juz
od chwili zgloszenia przezen roszczenia o zaplate odszkodowania. Zgodnie z art. 455 k.c., w tej bowiem chwili
staje sie wymagalny obowigzek sprawcy szkody do spelienia $§wiadczenia odszkodowawczego, ktory wynika ze
stosunku prawnego laczacego sprawce szkody i poszkodowanego. Jezeli sprawca szkody uwaza, ze dochodzone
odszkodowanie jest wygorowane, to moze zaplaci¢ Swiadczenie w wysokoSci ustalonej przez siebie. W takim wypadku
spelnia Swiadczenie z zastrzezeniem zwrotu. Jezeli bowiem okaze sie, ze odszkodowanie w ogole nie przystluguje
poszkodowanemu albo przystuguje w mniejszej wysokosci, wowcezas, po orzeczeniu sadu, sprawca szkody moze zadac
zwrotu calego $wiadczenia albo nadplaty. Jezeli natomiast okaze sie, ze zaplacone §wiadczenie jest w nizszej wysokosci
od orzeczonego przez sad, to osoba odpowiedzialna za szkode ma obowigzek pokry¢ niedoplate oraz uisci¢ odsetki od
tej niedoplaty (jezeli poszkodowany bedzie ich zadal)- por. wyrok SN z dnia 18.02.2010 r. II CSK 434/09.

Odnoénie ustalenia odpowiedzialnoSci pozwanego na przyszloéc, to zadanie to Sad uwzglednil. Mimo nowelizacji
przepisow o przedawnieniu roszczen z czynoéw niedozwolonych, takze obecnie jest mozliwo$¢é ustalenia
odpowiedzialnoéci za skutki wypadku na przyszlo§é. Teza uchwaly SN z dnia 24 lutego 2009 r. sygn. akt III

CZP 2/09, brzmi, iz pod rzadem art. 442" § 3 k.c. pow6d dochodzacy naprawienia szkody na osobie moze mieé¢
interes prawny w ustaleniu odpowiedzialno$ci pozwanego za szkody mogace powstac¢ w przyszlo$ci. W uzasadnieniu
powolanego orzeczenia Sad Najwyzszy zwrocil uwage, iz choc istotnie w obecnym stanie prawnym wyeliminowane
zostalo niebezpieczenistwo uplywu terminu przedawnienia roszczenia o naprawienie szkody na osobie wczeéniej
niz szkoda ta sie ujawnila, nadal aktualny pozostaje argument, iz ustalenie odpowiedzialnoSci pozwanego na
przyszlo$§¢ ma na celu wyeliminowanie lub przynajmniej zlagodzenie trudno$ci dowodowych mogacych wystapic
z kolejnym procesie odszkodowawczym z uwagi na uplyw czasu pomiedzy wystapieniem zdarzenia wywolujacego
szkode, a dochodzeniem jej naprawienia. SN zaakcentowal, iz aktualnie, gdy nie zostal w zaden sposob ograniczony
czas, w jakim moze ujawni¢ sie szkoda na osobie prowadzac do powstania odpowiedzialno$ci pozwanego za
skutki danego zdarzenia, drugi, czy kolejny proces odszkodowawczy moze toczy¢ sie nawet po dziesigtkach lat
od wystgpienia zdarzenia wyrzadzajacego szkode. Trudnoéci dowodowe z biegiem lat narastaja, a przesadzenie w
sentencji wyroku zasadzajacego Swiadczenie odszkodowawcze o odpowiedzialnoSci pozwanego za szkody mogace
powstaé w przyszlosci, zwalnia powoda (poszkodowanego) z obowigzku udowodnienia istnienia wszystkich przestanek
odpowiedzialno$ci podmiotu, na ktérym taka odpowiedzialno$¢ juz ciazy. SN zwrdécil tez uwage, iz ocena czy powodd ma
interes prawny w ustaleniu odpowiedzialno$ci pozwanego za szkody mogace powstaé w przyszloSci z danego zdarzenia
musi by¢ dokonana kazdorazowo z uwzglednieniem okolicznoéci konkretnej sprawy.

W niniejszej sprawie Sad uznal, ze powdd wykazal interes prawny w ustaleniu odpowiedzialno$ci strony pozwanej na
przyszlosé. Stan zdrowia powoda wymaga na biezacego monitorowania z uwagi na brak czeéci organéw i konieczno$é
zywienia pozajelitowego. Powdd praktycznie raz w miesigcu, jeéli nie wystapia inne okolicznoSci, przebywa w szpitalu
celem wymiany cewnikow i drenéw. Ponadto w przyszloéci dla poprawy jego stanu zdrowia konieczny jest kosztowny
przeszczep watroby z przewodami zétciowymi i jelit. Leczenie zwigzane z przeszczepami jest obecnie na etapie ustalen
z klinikami $wiatowymi i w tym zakresie dzialania podejmuje lekarz prowadzacy powoda. Z uwagi na stan zdrowia
powoda, wyniszczenie organizmu obecnie przeszczep musi byé¢ odroczony w czasie, do czasu poprawy kondycji
powoda, niemniej jednak jest konieczny.

Ustalajac odpowiedzialno$¢ strony pozwanej na przyszlo$é za skutki wypadku z dnia 13.09.2011 roku Sad ograniczyt
ta odpowiedzialno$é¢ do uregulowania roszczen do wyczerpania sumy ubezpieczenia oznaczonej na kwote 5 mln euro.

Jak wynika z tresci opinii oraz dokumentacji medycznej powoda, powdd dla dalszego funkcjonowania wymaga
przeszczepu watroby z przewodami z6lciowymi oraz przeszczepu jelit. Operacje te moga odby¢ sie zgodnie z wolg
powoda za granica i mozliwe jest uzyskanie- je$li nie jest mozliwe przeprowadzenie przeszczepu w kraju-, po
wezeéniejszym uzyskaniu zgody od MZ dofinasowania na taka operacje. W chwili obecnie nie wiadomo jednak gdzie
i kiedy powdd podejmie takie leczenie i ile bedzie ono kosztowa¢ oraz czy NFZ je sfinansuje w czeSci w calo$ci czy
np. odmoéwi zgody na refundacje. Z do§wiadczenia zyciowego wiadomo Sadowi, iz tak skomplikowane przeszczepy



odbywajace sie poza granicami kraju sa bardzo kosztowne, dlatego ograniczono odpowiedzialnos¢ strony pozwanej
do sumy ubezpieczenia.

Polisa OC, posiadacza samochodu r. cilo, ktérego kierowca byl sprawca wypadku nie okreslala sumy gwarancyjne;j.
Zgodnie natomiast z art. 36 ust 1 ustawy z dnia 22 maja 2003 r. o ubezpieczeniach obowigzkowych, Ubezpieczeniowym
Funduszu Gwarancyjnym i Polskim Biurze Ubezpieczycieli Komunikacyjnych ,,odszkodowanie ustala sie i wyplaca
w granicach odpowiedzialnosci cywilnej posiadacza lub kierujacego pojazdem mechanicznym, najwyzej jednak do
ustalonej w umowie ubezpieczenia sumy gwarancyjnej. Suma gwarancyjna nie moze by¢ nizsza niz rownowarto$¢ w
zlotych: w przypadku szkod na osobie - 5.000.000 euro w odniesieniu do jednego zdarzenia, ktorego skutki sa objete
ubezpieczeniem bez wzgledu na liczbe poszkodowanych (art. 36 ust 1 pkt 1).Taka tez kwote wskazal pelnomocnik
pozwanego w odpowiedzi na pozew i na ostatniej rozprawie podtrzymal w ,kazdym szczegole”.

W pozostalej cze$ci powddztwo jako — w §wietle powyzszych motywéw — nieuzasadnione, zostalo oddalone.

O kosztach postepowania Sad orzekl zgodnie z trescig art. 100 kpe, co oznacza, ze zostaly one rozdzielone w stosunku
do uwzglednionego zadania. Zatem strona pozwana powinna uisci¢ oplate od zasadzonego roszczenia (w tym renty
liczonej za 12 miesiecy) od czego powdd byt zwolniony i ponie$¢ koszty opinii. Koszty pelnomocnikéw zostaly
wzajemnie zniesione.

SSO Maria Tokarz
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