Sygn. akt ITI C 830/09

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 07 marca 2016 roku

Sad Okregowy Warszawa-Praga w Warszawie Wydzial III Cywilny

w skladzie:

Przewodniczacy: SSO Elzbieta Wiatrzyk-Wojciechowska

Protokolant: Lukasz Jedraszko

po rozpoznaniu w dniu 07 marca 2016 w Warszawie na rozprawie

sprawy z powodztwa E. W.

przeciwko (...) Publicznemu Szpitalowi (...) im. prof. A. G. Centrum Medycznego (...) w O.
o zaplate i o ustalenie

I. oddala powodztwo,

II. zasadza od E. W. na rzecz (...) Szpitala (...) im prof. A. G. Centrum Medycznego (...) w O. kwote 4.935,98 z}
(cztery tysiace dziewieéset trzydzieSci pieé¢ zlotych dziewiecdziesiat osiem groszy) tytulem kosztow procesu, w tym
kwote 3.600 zl (trzy tysiagce szes$cset zlotych) tytulem kosztoéw zastepstwa procesowego,

III. przyznaje ze Skarbu Panstwa — Sadu Okregowego Warszawa — Praga w Warszawie adwokatowi K. C. kwote 3.600
z} (trzy tysiace szeSéset zlotych) powiekszona o podatek od towaréw i ustug tytulem nieoplaconej pomocy prawnej
udzielonej powddce z urzedu,

IV. odstepuje od obcigzania powddki kosztami sadowymi.

Sygn. akt ITI C 830/09

UZASADNIENIE

E. W. wniosla w dniu 02 lipca 2009 r. pozew przeciwko (...) Publicznemu Szpitalowi (...). A. G. (...) w O. o zaplate
odszkodowania i zado$éuczynienia. Domagala sie zaplaty kwoty 3.577,39 zl tytulem odszkodowania (art.444 § 1 k.c.) i
kwoty 120.000 zt tytulem zado$c¢uczynienia (art. 445 § 1 k.c.) z odsetkami ustawowymi od dnia 24 pazdziernika 2008
r. Wnosita takze o ustalenie odpowiedzialnoSci na przyszlosé. Swoje roszczenia wywodzila w zwiazku z zabiegiem z
dnia 16 lipca 2008 r. artroskopii stawu biodrowego w pozwanym szpitalu. Wedlug powodki gdy przygotowano pole
operacyjne do artroskopii stawu biodrowego doszlo do niedbalstwa polegajacego na zbyt duzym i obfitym uzywaniu
srodkéw plynnych, majacych stuzy¢ odtluszezania, a nastepnie odkazeniu tej okolicy. Zaniechano usung¢ nadmiar
plynow jakie gromadzily sie w okolicy ponizej. W sklad plynow wchodzila benzyna a nagromadzenie jej oparow
wraz z kauterem stworzyly warunki do wybuchu. W nastepnie tego wybuchu doszlo do oparzenia okolicy sromu z
obszarem ujécia zewnetrznego pochwy i okolicy okolo cewkowej pecherza moczowego i okolicy techtaczki. Skutkiem
tego oparzenia termicznego bylo cierpienie fizyczne i psychiczne powodki, kaleczenia zewnetrze w postaci oszpecenia
intymnych okolic. Do pozwu powodka dolgczyla prywatna opinie sporzadzong przez lekarza R. F.. Nadto powodka
zarzucila pozwanemu szpitalowi niezachowanie starannoéci i ostroznoéci zawodowej bezimiennych pracownikow



szpitala (zespolu operujacego), pracownikéw oddziatu ortopedycznego w okresie pooperacyjnym, gdyz p6zniej doszto
do zaniechana uzycia najwlaSciwszych sposobéw zminimalizowania nastepstwa oparzenia termicznego (k.3-10).

W pi$mie z dnia 4 maja 2012 r. wnosila o ustalenie odpowiedzialno$ci na przyszto$¢ (k.400).

Powbddka w pozwie wnosila o przypozwanie jako interwenienta ubocznego (...) jako ubezpieczyciela z tytulu oc
pozwanego szpitala. Wniosek ten powtorzyla takze w piSmie z dnia 15 grudnia 2009 r. (k.195).

(...) S.A. w W. w pi$mie z dnia 19 stycznia 2010 r. o§wiadczyl, ze nie przystepuje do procesu (k.211).

Pozwany w pi$mie procesowym z dnia 22 pazdziernika 2009 r. wnio6st o oddalenie powddztwa i zasadzenie na jego
rzecz kosztow procesu, w tym kosztow zastepstwa procesowego (k.86-94). Zakwestionowal wine, fakt zaistnienia
szkody, zwiazek przyczyno-skutkowy pomiedzy dzialaniem lub zaniechaniem lekarzy i personelu medycznego a
roszczeniem powddki. Zakwestionowal aby powodka w wyniku zabiegu artroskopii doznata oparzenia termicznego
lub chemicznego. Wskazal, ze w pozwanym szpitalu od kilku lat nie uzywa sie preparatu benzyny i substancji
pochodnych do odttuszcezania pola operacyjnego. Do odkazania zostal uzyty preparat K., ktory jest dopuszczony do
stosowania. Wskazala, ze podczas zabiegu artroskopii nie stosuje sie naciecia nozem elektrycznym skory i tkanek
podskoérnych (diatermii). Koaguluje sie jedynie naczynia wewnatrzstawowe, a dzialanie takie nie moze spowodowaé
opisywanego przez powodke wybuchu. Wprowadzenie noza odbywa sie przez kaniule artroskopu. N6z rozgrzewa sie
wewnatrz stawu i tam jest koagulacja w §rodowisku wodnym po podaniu soli fizjologicznej. Podczas teJ operacji nie
uzywano noza elektrycznego (kautera). Pozwany zaprzeczyl aby personel pozwanego postepowania niewlasciwie lub z
zaniechaniem zaréwno przed, w trakcie jak i po zabiegu. Pozwany kwestionowal takze zwiazek przyczynowy pomiedzy
zalaczonymi do pozwu fakturami na leki i wyroby medyczne a zabiegiem, ktéry zostal u powddki przeprowadzony w
szpitalu.

Powodka w toku procesu w piémie z dnia 18 lutego 2016 r. rozszerzyta zadnie odszkodowania do kwoty 20.406,29 zl,
w tym kwoty 14.067,74 z1 z tytulu poniesionych wydatkéw na lekarstwa, produkty lecznicze i kosmetyczne, zabiegi,
operacje, wizyty (k. 786-795).

Pozwany w pi$mie, ktore wplynelo w dniu 02 marca 2016 r. (data pisma 26 lipca 2016 r. — 872-873) zakwestionowal
zwigzek przyczyno-skutkowy pomiedzy fakturami i rachunkami dolaczonymi do pisma powodki z 18 lutego 2016
r. a zabiegiem z 2008 r. Wskazal, ze dokumenty te dotycza zakupow i zabiegbw u powodki w 2014 r. i p6zniej.
Wskazal powolujac sie na opinie bieglych, ktére byly przeprowadzone w 2011 r., ze u powodki nie bylo zadnych
objawow mogacych mie¢ zwiazek z przebytym zabiegiem artroskopii. Zakwestionowal aby naciecie 1-1,5 cm na stawie
biodrowym u powo6dki w utozeniu bocznym mialo zwiazek z objawami zaburzen narzadu rodnego powddki i obciazenia
pozwanego kosztami operacji plastyki pochwy i labiopastyki.

Powddka w pismie z dnia 7 marca 2016 r. ponownie rozszerzyla zadanie odszkodowania o kwote 844,72 7z} (k.874-875).
Pozwany wniost o oddalenie tego zadania (k.887).
Sad ustalil nastepujacy stan faktyczny:

E. W. przebywala w (...) Publicznym Szpitalu (...). A. G. (...) w O. w okresie od 12 czerwca 2008 r. do 01 lipca
2008r . ze wzgledu na zmiany zwyrodnieniowe stawow biodrowych. Wypisana zostala ze szpitala z zaleceniami i z
data ponownego przyjecia do szpitala w dniu 11 lipca 2008 r. (k.36). Podczas tego pobytu powodka przybywala na
przepustce w dniach od 20 czerwca 2008 r. do 29 czerwca 2008 r. (k.39).

Nastepnie zostala przyjeta do tego szpitala w dniu 11 lipca 2008 r. i w dniu 21 lipca 2008 r. zostala wypisana do
domu na wlasna prébe. Podczas pobytu leczona operacyjnie — artroskopia stawu biodrowego. Przebieg pooperacyjny
powiklany zapaleniem cewki moczowej. W trakcie pobytu w dniu 19 lipca 2008 r. powddka zglosita pieczenie okolicy
krocza oraz nietrzymanie moczu. Zastosowano leczenie (N.). ale nie bylo medycznych wskazan do pilnej konsultacji
ginekologicznej. Podczas tego pobytu powodka przebywata na dwoch przepustkach: od 12 lipca 2008 r. do 13 lipca



2008 r. i od 20 lipca 2008 r. do 20 lipca 2008 r. (k.39). Na zadanie powddki udzielono jej przepustki w dniu 20
lipca 2008 r. Tego dnia powddka byla w Szpitalu Powiatowym w O. na izbie przyje¢. Lekarz P. P. (1) zapisat lek
przeciwgrzybiczny B. (k.233, k 207). Powbdka nie byta woéwczas leczona na Oddziale Ginekologiczno-Polozniczym w
O. (k.326). Po przybyciu z przepustki do pozwanego szpitala, powddka nie poinformowala lekarzy jakie leki i zalecenia
otrzymala od dr. P.. Nie okazala takze jakiejkolwiek dokumentacji zwiazanej z jej wizyta na izbie przyje¢ w innym
szpitalu. Ostatecznie powo6dka nie chciala czekaé¢ w pozwanym szpitalu na konsultacje ginekologiczna, ktéra miala by¢
we wtorek 22 lipca 2008 r. Dzien wezeéniej (21 lipca 2008 r.) powodka zostala wypisana do domu w stanie ogdlnym
dobrym z zaleceniem kontroli w przychodni przyszpitalnej za 2 tygodnie (k.41).

Zabieg artroskopii prawego stawu biodrowego zostal wykonany w pozwanym szpitalu prawidlowo. Pow6dka wyrazila
zgode na ten zabieg (k.130). Do odtluczenia pola zabiegu operacyjnego uzywany byl preparat K. (k.133-139, k. 257,
k. 592 — informacja z Urzedu Rejestracji Produktéw Leczniczych, Wyrobow Medycznych i Produktéw Biobdjczych).
Preparat ten nie mogl doprowadzi¢ do oparzenia krocza (k.434, opinia bieglego A. B.). Podczas zabiegu nie nastapil
wybuch, nie bylo takze zapalenia sie Srodkéw chemicznych. Nie nastgpilo réwniez oparzenie ani termiczne ani
chemiczne powodki.

Podczas zabiegu standardowo konieczne jest unieruchomienie konczyny z zastosowaniem wyciagu opierajacego sie
na kroczu-wargach sromowych. Zastosowanie tego rodzaju wyciagu byto niezbedne do wykonania zabiegu artroskopii
i rozciggniecia stawu prawego biodrowego. Nie istnieje inna mozliwo$¢ utozenia chorego do tego typu zabiegu
operacyjnego. W trakcie pociggania za dolna konczyne u powo6dki doszlo do mechanicznego ucisku na warge
sromowa, co w rezultacie doprowadzilo do urazu mechanicznego skéry wargi sromowej (obtarcia skory, obrzeku,
zaczerwieniania). Bylo to zwigzane z uciskiem wyciggu na tkanki w okolicy krocza (opinia bieglego R. D. k.364-365,
opinia biegtego A. B. k. 431). Sam obrzek krocza nie jest nastepstwem zabiegu artroskopii ale ulozenia do tego zabiegu
i jest doé¢ czestym nastepstwem takiego ulozenia chorego z zastosowaniem unieruchomienia w okolicy krocza i
zastosowaniem wyciagu za konczyne operowang aby przeprowadzi¢ zabieg artroskopowy. U powodki podczas zabiegu
nie byl uzywany kauter, ale nawet gdyby byt to nie ma mozliwoéci oparzenia tkanek poza miejscem przylozenia noza
diatermicznego, szczegdlnie w jakiejkolwiek odlegloSci, nawet niewielkiej od miejsca operowanego (opinia bieglego
A. B. k.483-485).

Po zabiegu zalozono powodce cewnik niezbedny przy zastosowaniu znieczulenia przewodowego (k.367) celem kontroli
iloéci oddawanego moczu. Samo cewnikowaniem moglo u powodki wywolaé odczucie dyskomfortu ale nie mogto
uszkodzi¢ wargi sromowej (jej oparzy¢) ani pochwy (k.737).

Po zabiegu powodka byla w pozwanym szpitalu na wizycie kontrolnej w dniu 6 sierpnia 2008 r., gdzie znajduje
sie adnotacja o zagojeniu sie rany pooperacyjnej (k.143). Dalsze wizyty kontrolne w pozwanym szpitalu dotyczyly
konsultacji zwiazanych z dolegliwo$ciami krocza i powddka przebywata na zwolnieniu lekarskim.

Pismem z dnia 29 wrze$nia 2008 r. powodka wezwala pozwany szpital do zaplaty kwoty 100.000 z} tytulem
zado$¢uczynienia (k.16-18). Pozwany pismem z dnia 16 grudnia 2008 r. odmoéwil wyplaty tej kwoty (k.19).

W 2009 r. u powodki zdiagnozowano zaburzenia statyki narzadu rodnego, obnizenie przedniej i tylnej Scinany pochwy
(k.300). W 2011r. zdiagnozowano u powodki nie trzymanie moczu przy kaszlu i wysitkach (k.302). W 2014 r. powodka
odplatnie miala dwa zabiegi ginekologiczne, za ktére domaga sie zwrotu kosztow.

Powyzszy stan faktyczny Sad ustalil majac na uwadze dokumentacje medyczng dotyczaca leczenia powodki w
pozwanym szpitalu oraz w oparciu o dowody z zeznan $wiadkéw i powddki. Swiadek J. M. (k.230-231) lekarz
operujacy powodke wskazywal, ze sam zabieg przebiegal standardowo. Zaprzeczyl aby doszlo do wybuchu lub
zapalenia sie Srodkéw chemicznych. Wyjasnil, Ze podczas zabiegu w krocze pacjenta wklada sie specjalny kolek zeby
zablokowa¢ pacjenta. Swiadek K. S. (1) (k.231-233) jest lekarzem, do ktérego powodka chodzila po zabiegu w ramach
przychodni przyszpitalnej. Stwierdzil naruszone struktury naskorka, potwierdzil zglaszane dolegliwo$ci b6lowe przez
powddke i wyjasnil, ze zapisal leki przeciwbo6lowe oraz leki celem regeneracji naskorka, zalecil toalete rany. Wskazal
takze, ze powodka kilkakrotnie odwiedzala te przychodnie i doszlo do uleczenia tych ran, zglaszala r6znego rodzaju



dolegliwosci, ktore powddka laczyla z zabiegiem i przeprowadzone badania nie potwierdzily twierdzen powodki.
Swiadek wyjaénil, ze odczucia zglaszane przez powddke uznal za psychogenne. Wskazal takze, ze jesli nie bylo
zadnych zabiegbw, to oznacza, ze w badaniu urodynamicznym niczego nie wykryto. Wyjaénit takze, ze powddka
miala nadreaktywno$é mies$nia wypielacza pecherza, ktéra nie ma nic wspolnego z uszkodzeniem cewki moczowe;j.
Moze ona powstaé na tle neuropsychogennym (np. stres). Zmiany te sa zmianami przej$ciowymi (k.233). Zeznania
obu $§wiadkow sa rzeczowe, spojne z dokumentacjg medyczng i z zeznaniami §wiadka A. S. (k.233-235). Zeznania
tych éwiadkéw sg wiarygodne. Swiadek A. S. nie byl lekarzem prowadzacym. Potwierdzil fakt udzielenia powodce
przepustki oraz fakt, ze powddka po przyjéciu z przepustki nie okazata lekarzom dokumentacji medycznej z wizyty
lekarskiej i lekarza ginekologa na przepustce ani o przepisanym leku. Wskazal, ze fakt dolegliwosci bolowych
zglaszanych przez powddke konsultowat z lekarzem prowadzacym i pielegniarkami. Nie widziano wowczas potrzeby
do pilnej konsultacji ginekologicznej. Taka konsultacje pow6dka mogla mieé w szpitalu rutynowo w dniu 22 lipca, a
powddka byla na przepustce 20 lipca, za$ 21 lipca zostala wypisana do domu.

Oceniajac zeznania $§wiadka: R. F. (k.691-693) Sad uznal je ze niewiarygodne w zakresie ferowanych przez niego
wnioskéw zawartych takze w prywatnej opinii zlozonej wraz pozwem. Swiadek ten sporzadzal opinie bez badania
powodki pot roku po zabiegu artroskopii. Dysponowal jedynie zdjeciami okolicy krocza wykonanymi przez powodke i
dokumentacja dotyczaca zabiegu artroskopii aczkolwiek, jak wynika z dalszej cze$ci zeznan, nie potrafil jej prawidlowo
odczyta¢ mimo, ze zaznaczyt na poczatku swoich zeznan, ze posiada 2-gi stopien specjalizacji w zakresie ginekologii
i poloznictwa (k.134). Prawidlowe odczytanie tej dokumentacji mialo istotny wplyw na wnioski w opinii prywatnej
tego doktora, gdyz okazana dokumentacja z k. 134 dotyczyla oznaczenia preparatéow, ktore stuzyly podczas zabiegu
powddki do odkazania pola operacyjnego. Mimo to §wiadek przyjal w swojej opinii, ze podczas zabiegu w pozwanym
szpitalu byla uzywana benzyna i stad jego wywody na temat oparzenia (termicznego/chemicznego) okolicy sromu
powddki. W zasadzie ani w opinii prywatnej zalaczonej do pozwu, na ktorej powddka oparla swoje twierdzenia, ani
podczas sktadanych zeznanh Swiadek nie wyjasnit z jakiej przyczyny, jego zdaniem nastapil wybuch. Zdaniem Sadu
zeznania $wiadka wobec braku umiejetnosSci odczytania zapisow dokumentacji medycznej sa nieprzydatne w zakresie
ustalenia spornych kwestii, a mianowicie zarzutow wskazywanych w pozwie. W zakresie za$ stanu zdrowia powddki
po urodzeniu i dane jej dotyczace sa bez znaczenia dla niniejszej sprawy. Z powyzszych tez wzgledow takze opinia
prywatna zalaczona do pozwu autorstwa dr. R. F. i jego zony jest nieprzydatna w sprawie.

Swiadek K. P. (k.270-272) potwierdzila swoja adnotacje dokumencie i zapis, ze rana jest po oparzeniu to ustalila na
podstawie wywiadu z powddka. Zatem $wiadek nie dokonywata ustalenia (weryfikacji), czy istotnie obrazenia byly po
oparzeniu chemicznym ale napisala to o czym w wywiadzie moéwila powddka, co zresztg wyraznie zaznaczyla piszac
~wg.pacjentki”. Zeznania $wiadka dowodza, ze jest to adnotacja na dokumentacji z k. 48 pochodzacej z 23 wrze$nia
2008 r., a wiec po dwbch miesigcach od zabiegu. Nadto §wiadek wykonala standardowe badanie urodynamiczne na
zlecenie innego lekarza.

Zeznania $wiadkow: J. C. (k.338-339), G. K. (k.272), A. L. (k.272-273), E. K. (k.653), E. P. (k.653), ktore byly
pielegniarkami na oddziale w pozwanym szpitalu w okresie pobytu powo6dki w szpitalu w zasadzie nic wnosza
do sprawy. Swiadkowie nie pamietali szczegdétow dotyczacych samego zabiegu powodki ani jej pobytu w szpitalu.
Zeznania §wiadka K. W. —meza powodki (k.273-274) sa wiarygodne, co do faktu dostarczenia powodce jej prywatnych
lekéw przeciwgrzybicznych z domu do szpitala, faktu, ze powodka podczas przepustki byla u lekarza ginekologa
dr. P.. Okolicznoé¢ ta wynika z tresci zeznan $wiadka dr P. P. (1), ktéry w dniu 20 lipca 2008 r. wypisal recepte
(k.201). Niewiarygodne sa za$ zeznania tego $wiadka, ze wla$nie podczas tej wizyty lekarz stwierdzil poparzenie warg
sromowych. Okoliczno$¢ ta nie wynika z jakiejkolwiek dokumentacji medycznej, nie potwierdzil jej takze $wiadek P. P.
(1), ktoéry w swoich zeznaniach wskazywal, ze przepisal powbdce lek przeciwzapalny a nie przeciw oparzeniom (k.233).

Oceniajac zeznania powodki E. W. zlozone na rozprawie w dniu 07 marca 2016 r. Sad uznatl je za wiarygodne w
zakresie okoliczno$ci majacych potwierdzenie w pozostalym materiale dowodowym, w szczegolnoéci co do faktu
wykonanego zabiegu w pozwanym szpitalu, okresu przebywania w szpitalu, wyjSciu na przepustke w dniu 20 lipca
2008 r. i wizyt kontrolnych po opuszczeniu szpitala. Nie jest wiarogodna ta cze$¢ zeznan, ktéra dotyczy opisywanych
przez powddke skutkéow zabiegu artroskopii w postaci poparzenia okolic intymnych i opisywanych przez powodke



operacji ginekologicznych wykonanych prywatnie jako majace zwiazek z przebytym u pozwanego zabiegiem w dniu
16 lipca 2008 r. W tym zakresie zeznania te nie maja potwierdzenia w zebranym materiale dowodowym. Natomiast
w zakresie tego, ze powodka przed zabiegiem artroskopii nie leczyla sie nigdzie jej zeznania s3 wzajemnie sprzeczne.
Z jednej strony powodka wskazywala, ze nie leczyla sie nigdzie przed zabiegiem, za$ z drugiej strony wskazywala, ze
przez zabiegiem ok. 2 lat leczyla sie na grzybice i miala w domu C. (00:33:17 nagrania). Zreszta taki lek przywiozl jej
domu jej maz K. W., co wynika zeznan (k. 273).

Oceniajac opinie sporzadzone przez bieglego z zakresu chirurgii, (...) na pi$émie (k. 423-434, k.471-485) oraz ustnie (k.
709-712) oraz opinie bieglego z zakresu ginekologii i poloznictwa R. D. sporzadzona na pi$mie (k. 359-368) oraz ustnie
(k.737-738) Sad uznat je za wiarygodny material dowodowy. Opinie tych bieglych sa szczegolowe, odnoszace sie do
konkretnych zapisow dokumentacji medycznej, materialu dowodowego, sporzadzone po przeprowadzeniu badania
powddki, a w przypadku opinii bieglego z zakresu ginekologii i poloznictwa R. D. takze po analizie przedstawionych
przez nia zdje¢ okolicy sromu wykonanych przez powddke po zabiegu. Kazdy z bieglych w sposob skrupulatny
odniost sie do podnoszonych przez powodke zarzutéw sporzadzajac takze opinie ustne, a biegly A. B. takze opinie
uzupelniajaca na piSmie. Obaj biegli jednoznacznie stwierdzili, Ze podczas zabiegu nie nastapil wybuch, nie bylo
zapalenia sie $rodkow chemicznych. Nie nastapilo oparzenie ani termiczne ani chemiczne powddki. Przy zabiegu
artroskopii stawu biodrowego konieczne jest unieruchomienie konczyny z zastosowaniem wyciagu opierajacego sie na
kroczu-wargach sromowych. W trakcie za$ pociggania za dolng konczyne u powodki doszlo do mechanicznego ucisku
na warge sromowa, co w rezultacie doprowadzito do urazu mechanicznego (obtarcia skéry, obrzeku, zaczerwieniania).
Zastosowanie takiego wyciggu bylto niezbedne, gdyz nie istnieje inna mozliwo$é¢ ulozenia chorego do tego typu zabiegu
operacyjnego. Opinie te s3 spojne, rzeczowe, poparte wnikliwa argumentacja, ktéra jest jednoznaczna i w sposob
obszerny uzasadniona. Sg to opinie stanowigce pelnowarto$ciowy material dowodowy. Takze takimi cechami i takim
walorem Sad obdarzyl opinie sporzadzong przez bieglego z zakresu psychiatrii i seksuologii Z. S. z dnia 01.11.2015
r. ztozona na pi$mie (k.765-772) oraz ustna z dnia 19.02.2016 r. (k.858-861). Natomiast opinia tego bieglego z dnia
21.06.2015 r. (k.742-753) ze wzgledu na fakt, iz nie byla poprzedzona badaniem powodki nie byla uwzgledniona ze
wzgledu na jej niezupelno$é. W opinii z dnia 01.011.2015 r. i z dnia 19.02.2016 r. biegly Z. S. wskazal, Ze nie rozpoznal
u powddki zaburzen pozadania, podniecenia seksualnego, orgazmu i innych zaburzen seksualnych. Brak jest zdaniem
bieglego, zwigzku przyczynowego pomiedzy zabiegiem artroskopii a obecnym zyciem seksualnym powodki.

Powodka i pozwany cofneli wnioski o przeprowadzenie dowodu z opinii bieglego z zakresu BHP (k.654).

Ze wzgledu za$ na tre$¢ dotychczasowych opinii bieglych z zakresu ginekologii-potoznictwa, chirurgii-ortopedii i
seksuologii-psychiatrii, postanowieniem z dnia 19 lutego 2016 r. Sad oddalil wniosek o przeprowadzenie dowodu z
opinii bieglych dermatologa i urologa (k.863) jako niezasadne. W ocenie Sadu zaréwno biegly z zakresu ginekologii
i poloznictwa, jak i biegly z zakresu ortopedii, chirurgii i traumatolog zgodnie wskazali na brak podstaw do uznania,
ze nastapilo oparzenie powodki, wybuch. Z akt sprawy wynika tez, ze przy zabiegu nie byla uzywana benzyna,
wbrew temu co twierdzi powddka i sporzadzajacy prywatna opinie dr. F.. Biegli zgodnie takze przyznali, Ze nastapilo
mechaniczne uszkodzenie skory, mogl wystapié obrzek, zaczerwienienie skéry w okolicy sromu (warg sromowych).
Nadto takze zgodnie wskazali, ze jest to czesty skutek okreSlonego ulozenia chorego do zabiegu i zastosowania
wyciagu szczegdtowo opisanego w opiniach. Oznacza to, ze uszkodzenie skéry u powddki nie nastgpilo na skutek
czynu bezprawnego. Stad tez ustalenie przez bieglego dermatologa okolicznoéci wskazanych przez strone powodowa
na rozprawie w dniu 19 lutego 2016 r. (k.862) byloby niezasadne i zmierzatoby do przedluzenia postepowania.
Tym bardziej, ze majac na uwadze teze dowodowa (k.862) biegly dermatolog obecnie mialyby sporzadzajac opinie
wylacznie teoretycznie zalozy¢, ze u powodki okolice krocza byly uszkodzone chemiczne. W aktach brak jest danych
oprocz twierdzen powddki, ze takie uszkodzenie chemiczne mialo miejsce. Nadto dermatolog obecnie sporzadzalby
opinie po 7latach od zabiegu. Zauwazy¢ jednakze trzeba, ze w tym czasie powodka miala dwie operacje ginekologiczne,
za ktore domaga sie zaplaty, tj. kwoty 2.500 zl w oparciu o fakture z dnia 03.12.2014 r. (k.811) i kwoty 4.500 zt w
oparciu o fakture z dnia 08.09.2014 r. (k. 812). Juz sam ten fakt wskazuje, ze biegly musialby wyda¢ opinie bez badania
powodki, czynige wylacznie teoretyczne rozwazania.



Poza tym obaj biegli (zakresu ginekologii i ortopedii) takze zgodnie wskazali, ze mechaniczne uszkodzenie skory
w okolicy sromu nie ma wplywu na nietrzymanie moczu. Zatem niecelowe byto przeprowadzenie dowodu z opinii
bieglego z zakresu urologii (k. 862). Sam fakt, ze kilka lat p6Zniej powodka wykonala zabieg labioplastyki nie oznacza,
ze pozwany szpital ponosi odpowiedzialnos¢ z tego tytulu tylko dlatego, ze powddce zalozono cewnik niezbedny przy
zastosowaniu znieczulenia przewodowego (k.367).

Postanowieniem z dnia 11 lipca 2014 r. (k.655) oddalit takze wniosek pelnomocnika z urzedu ustanowionego dla
powodki aby ponownie przeprowadzi¢c dowodow z zeznan $wiadkow, ktorzy zlozyli zeznania (k.393). Zasadnos$é
powtdrzenia postepowania dowodowego w tym zakresie nie zostala uzasadniona, a wylacznie fakt ustanowienia
pelnomocnika nie czyni w kazdej sprawie zasadnym powtoérzenia w caloéci postepowania dowodowego.

Sad postanowieniem z dnia 19 lutego 2016 r. oddalil takze wniosek powddki o dopuszczenie dowodu z opinii innego
bieglego ginekologa niz biegly R. D.. Powddka nie wykazala ze opinie bieglego zawieraja istotne braki, sprzecznosci,
wzglednie nie wyjasniaja istotnych okolicznoSci (zob. wyrok SN z 08.10.2015 r., I UK 44714). Sam fakt, ze opinia
bieglego R. D. jest niekorzystna dla powddki, gdyz biegly przedstawil inne wnioski niz w prywatnej opinii, ktéra
powddka dolaczyla do pozwu, a ktbra jest dla powodki zrodlem twierdzenia dotyczacego oparzenia chemicznego lub
termicznego lub wybuchu nie jest argumentem uzasadniajacym uwzglednienie wniosku. Takze fakt, ze R. D. w swoim
artykule z 2012 r. odni6sl sie do dr F. (autora opinii prywatnej dolaczonej do pozwu) nie oznacza, ze powodka wykazata
okolicznoS$ci wskazane w art. 286 k.p.c. Takim uzasadnieniem nie jest to, ze biegly R. D. jest lekarzem-specjalista
znanym w wielu oérodkach w Polsce, jak argumentowal jej pelnomocnik na rozprawie (k.862).

Rowniez postanowieniem z dnia 19 lutego 2016 r. Sad oddalil wniosek o dopuszczenie dowodu z z innego bieglego niz
biegly ortopeda A. B. wobec nie wykazania przez powddke okoliczno$ci wskazanych w art. 286 k.p.c. uzasadniajacym
uwzglednienie takiego wniosku.

Sad zwazyl, co nastepuje:

Powddka domaga sie odpowiedzialnoSci pozwanego za zaniedbanie pracownikow szpitala podczas wykonywania u
niej zabiegu w artroskopii stawu biodrowego podczas jej pobytu w szpitalu u pozwanego w lipcu 2008 r. Wskazala, ze
doszlo do niedbalstwa polegajacego na: uzyciu zbyt duzym i obfitym srodkéw pltynnych majacych shuzy¢ odtluszcezeniu,
a nastepnie odkazeniu okolicy, zaniechaniu usuniecia nadmiaru tych ptynéw jakie gromadzily sie ponizej w okolicy.

W pi$mie ustanowionego dla powodki pelnomocnika z urzedu z dnia 2 maja 2012 r. zostal wskazany art. 430 k.c. jako
podstawa prawna zgdania zado$c¢uczynienia i odszkodowania oraz zadanie ustalenia odpowiedzialno$ci na przyszlosé.
W pismie tym zdefiniowano szkode jako uszkodzenie ciala w postaci oparzenia okolicy sromu i ujscia pochwy z
okolica techtaczkowa i okolica cewki moczowej podczas zabiegu artroskopii. Wedtug powodki bez wzgledu na sposob
wyrzadzenia szkody, tj. czy doszlo w wyniku uszkodzenia krocza w wyniku oparzenia termicznego, chemicznego, czy
mechanicznego, wine ponosi pozwany szpital (k.392-400).

Majac na uwadze powyzsze wskazac trzeba, ze przestanki odpowiedzialnosci placowki medycznej na podstawie art.
430 k.c. w zw. z art. 415 k.c., ktore musi wykazaé powod to: wyrzadzenie szkody przez personel medyczny, zawinione
dzialanie lub zaniechanie tego personelu, normalny zwiazek przyczynowy pomiedzy tym dzialaniem lub zaniechaniem
a wyrzadzona szkoda oraz wyrzadzenie szkody przy wykonywaniu powierzonej czynnosci, przy czym do przypisania
odpowiedzialno$ci odszkodowawczej wystarczy cho¢by najmniejszy stopien winy (vide. wyrok SA w Warszawie, I ACa
z dnia 03.06.2014 1.).

Analiza materialu dowodowego zgromadzonego w sprawie wskazuje, ze powddztwo w caloéci jest niezasadne.
Powodka nie wykazala, szkody, winy ani zwigzku przyczynowego.

Powodka definiuje szkode jako uszkodzenie ciala podczas zabiegu artroskopii w postaci oparzenia okolicy sromu
i ujScia pochwy z okolicg lechtaczkowa i okolica cewki moczowej. Swoje stanowisko wywodzi z prywatnej opinii



sporzadzonej na jej zlecenie przez dr. F. sporzadzonej w styczniu 2009 r. zalaczonej do pozwu, a wiec po uplywie 6
miesiecy od zabiegu artroskopii.

Poza ta prywatng opinia powodka powolywala sie na inne wpisy lekarzy, ktore mialy dowodzié, ze podczas zabiegu
artroskopii zostala poparzona okolica sromu. I tak, w pierwszej kolejnosci powddka wskazywala, ze dowodem na to
poparzenie jest fakt, ze inny lekarz ginekolog — dr. P. P. (1) u ktérego byla podczas przepustki udzielonej w pozwanym
szpitalu w dniu 20.07.2008 r. stwierdzil poparzenie i przepisal preparat ,b. (...)". Maz powodki relacjonujac w
toku zeznan stowa dr. P. P. (1) powiedzial, ze ,takiego poparzenia jeszcze nie widzial i boi sie, ze odpadng wargi
sromowe” (k.274). Zdaniem Sadu, gdyby istotnie powddka byla poparzona w zakresie i wymiarze wskazywanym
przez nia i przez jej meza ($wiadka K. W.) to z pewnoscia mialoby to odzwierciedlenie w zapisie w dokumentacji
medycznej dr. P. P. (1) lub lekarz ten pamietalby tak niecodzienny skutek zabiegu, zlecilby jakiekolwiek badania
ewentualnie uczynilby zalecenia dla szpitala, w ktéorym powddka przebywala. Powddka musiala bowiem zrelacjonowac
okolicznoS$ci poparzenia. Tymczasem przestuchany w charakterze $wiadka dr P. P. (1) wskazal, ze przepisal powodce
lek przeciwzapalny i w zasadzie nie zapamietal nic szczegdlnego z tej wizyty (k.233). Co wiecej, powbddka wracajac
do pozwanego szpitala z przepustki w dniu 20 lipca 2008 r. nie pokazala zadnej dokumentacji, nie powiedziala jaka
byla ocena lekarza ginekologa, nie powiedziala, ze zazywa leku ,b. (...)”. Jedynie nastepnego dnia — 21 lipca 2008 r.-
jak wskazuje $wiadek K. W. (maz powddki), powddka na wlasne zgdanie zostala wypisana do domu celem szukania
pomocy (k.273). Mimo, Ze nastepnego dnia tj. 22 lipca 2008 r. mogla by¢ konsultacja ginekologiczna w pozwanym
szpitalu. Wypis ten byl mozliwy, gdyz pod katem zabiegu artroskopii, ktéry zostal przeprowadzony prawidlowo, proces
leczenia zostal zakonczony (k.234).

Kolejnym, zdaniem powd6dki, dowodem §wiadczacym o poparzeniu w pozwanym szpitalu jest zapis w dokumentacji
z 23.09.2008 r., ktéry uczynila dr. K. P. (k.270-272). Z zeznan przestuchanej w charakterze $wiadka dr K. P.
wynika, ze nie dokonywala ustalenia (weryfikacji), czy istotnie obrazenia podane przez powodke byly po oparzeniu
chemicznym ale napisala wylacznie to, o czym w wywiadzie méwila powodka, co zreszta wyraznie zaznaczyla piszac
~wg. pacjentki” (k. 48). Wedlug za$ $wiadka K. S. (1) (k.231-233) lekarza, do ktérego powoddka chodzila po zabiegu w
pozwanym szpitalu. Swiadek wskazal, ze pow6dka miala ,nadreaktywno$¢ miesnia wypielacza pecherza”, ktéra nie ma
nic wspoélnego z uszkodzeniem cewki moczowej. Moze ona powstaé na tle neuropsychogennym (np. stres). Zmiany te
s3 zmianami przej$ciowymi (k.233). Z zeznan tego Swiadka wynika, Ze zglaszane przez powodke dolegliwosci nie byly
bagatelizowane przez pozwanego. Przeprowadzone badania nie potwierdzily twierdzen powddki, za$ Swiadek uznal
te twierdzenia za psychogenne. Je§li nie bylo zadnych zabiegéw, to oznacza, ze w badaniu urodynamicznym woéwczas
niczego nie wykryto.

Na nadreaktywno$c pecherza wskazal takze lekarz w kwietniu 2009 r. w Szpitalu Powiatowym w O. (k.287). Takze
nadreaktywno$¢ pecherza u powddki stwierdzil lekarz w maju 2009 r. badajac powodke Klinice (...). Sad zwracal sie o
przestanie pelnej dokumentacji do tej placowki (k.502) ale dokumentacja ta zostala ograniczona jedynie do informacji
Z wizyty z 21.05.2009 T., z ktoérej wynika zapis ,,poparzenie sromu, nadreaktywno$c pecherza moczowego” (k.508).
Brak jest jednakze jakichkolwiek danych, czy zapis ten byl uczyniony w oparciu o wywiad z pacjentka, czy bylo
to poprzedzone ustaleniami tego lekarza, a jesli tak, to jakimi. Brak jest wynikéw badan przeprowadzanych w tej
placowce. Jednakze powodka przedstawila zaswiadczenie z dnia 21.05.2009 r. z Kliniki (...), z ktérego wynika, ze
wowczas stwierdzono obnizenie przedniej i tylnej $ciany pochwy (k.300).

Powodka takze nie przedstawila zadnej dokumentacji z tej lub z innych wizyt w Klinice (...) ale przedstawila
faktury wystawione w dniu 03.12.2014 r. za zabieg ginekologiczny i za operacje ginekologiczng w dniu 08.09.2014 r.
(k.810-811) wlas$nie w tej palcowce na kwoty: 2.500 zti 4.500 zt domagajac sie ich zaplaty przez pozwany szpital. Laczac
te dwa zabiegi przeprowadzone po 7 latach od pobytu w pozwanym szpitalu z zabiegiem artoskopii. Z faktur tych nie
wynika, czy te zabiegi byly z powodu ,poparzenia sromu” czy ,,nadreaktywnos$ci pecherza moczowego”. Powddka nie
wykazata wiec jakiegokolwiek zwiazku przyczynowego pomiedzy zgdaniem tych kwot a dzialaniem pozwanego szpitala
w lipcu 2008 r., zgodnie z art. 6 k.c. Zaznaczy¢ za$ nalezy, ze z zeznan powddki zlozonych w dniu 07 marca 2016
r. wynika, ze powodka ma wykonanag plastyke pochwy (00:45:56), a wiec wykonany zabieg ginekologiczny, ktérego
potrzeba zostala ujawniona w maju 2009 r. (k.300). Biegly ginekolog-poloznik R. D. badajac powddke w grudniu 2011



r. przed sporzadzeniem opinii nie stwierdzil aby na skutek zabiegu artroskopii nastapilo obnizenie przedniej i tylnej
Sciany pochwy. Faktem jest za$, ze powodka posiada dziecko, a w 2007 r. przeszla zabieg usuniecia obumarlej cigzy
(k.282). Powddka nie wykazala, zgodnie z art. 6 k.c., Zze na skutek zabiegu artroskopii w pozwanym szpitalu doszlo do
zmian skutkujacych wykonaniem plastyka pochwy, badz tez by doszlo do obnizenia przedniej i tylnej §ciany pochwy
(k.300).

Takze pozostaly material dowodowy zgromadzony w sprawie w zaden sposob nie wskazuje aby podczas zabiegu
artroskopii wykonanego w pozwanym szpitalu w dniu 16 lipca 2008 r. nastapil wybuch na sali operacyjnej, by doszlo do
oparzenia termicznego lub chemicznego. Jednoznaczne stanowisko w tym zakresie zajeli biegli z zakresu ginekologii
i poloznictwa - R. D. oraz z zakresu ortopedii, chirurgii, traumatologii - A. B.. Biegli wskazali, ze wbrew twierdzeniu
w prywatnej opinii dr. F., ktory nie ma prawa wykonywania zawodu, na sali operacyjnej nie byla uzywana benzyna do
odtluszczania pola operacyjnego, co wynika z informacji ze szpitala (k.257). Do odtluczenia pola zabiegu operacyjnego
uzywany byt preparat K. (k.133-139, k. 257). Preparat ten posiada wazne pozwolenie dopuszczenia do obrotu (k. 592 —
informacja z Urzedu Rejestracji Produktéow Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i Produktéw Biobdjezych). Preparat
ten nie mogt doprowadzi¢ do oparzenia krocza (k.434, opinia bieglego A. B.).

Zatem teoria powodki, powtérzona w pozwie za prywatna opinia, odnosnie wybuchu oparéw od benzyny na skutek
iskry z noza elektrycznego jest nieudowodnionym twierdzeniem. Nadto zauwazy¢ trzeba, ze u powodki podczas
zabiegu nie byt uzywany n6z diatermiczny. Jednakze nawet gdyby byt uzywany, to nie ma mozliwo$ci oparzenia tkanek
poza miejscem przylozenia noza diatermicznego, szczeg6lnie w jakiejkolwiek odleglo$ci, nawet niewielkiej od miejsca
operowanego (opinia biegltego A. B. k.483-485).

Operacja artroskopii stawu biodrowego w pozwanym szpitalu zostala wykonana prawidlowo. Zarzuty powodki
dotyczac nie samego tego zabiegu ale faktu niedbalstwa personelu w przygotowaniu zabiegu oraz nieudzieleniu
pomocy takze w zaden sposéb nie znajduja zadnego potwierdzenia w zebranym materiale dowodowym.

Z opinii bieglego z zakresu ginekologii i potoznictwa — R. D. wynika, ze podczas zabiegu artroskopii standardowo
konieczne jest unieruchomienie konczyny z zastosowaniem wyciagu opierajacego sie na kroczu-wargach sromowych.
W trakcie pociggania za dolng konczyne dochodzi do mechanicznego ucisku na warge sromowa, co moze prowadzié
do urazu mechanicznego, obtarcia skory, obrzeku, zaczerwieniania a nawet pekniecia skdry mogacego wymagac
zaopatrzenia operacyjnego. Jednakze zastosowanie tego rodzaju wyciagu jest niezbedne do wykonania zabiegu
artroskopii rozciggniecia stawu prawego biodrowego. U powodki w trakcie zabiegu w wyniku rozciaggniecia stawu
doszlo do mechanicznego uszkodzenia skory wargi sromowej, gdyz bylo to zwigzane z uciskiem wyciggu na tkanki
krocza. U powodki prawdopodobienistwo uszkodzenia wargi sromowej wieksze bylo tym wieksze, ze powodka
ma porazenie spastyczne mies$ni konczyny prawej dolnej. W konsekwencji podwyzszonego napiecia miesni, do
rozciggniecia stawu, dajacego mozliwo$¢ zalozenia artroskopu musi sie uzy¢ wiekszej sily (k.364-365). Biegly
sporzadzil opinie na piSmie w dniu 13 grudnia 2011 r. a w dniu 7 grudnia 2011 r. przeprowadzil badanie ginekologiczne
powddki. W swojej opinii przeanalizowal zaréwno dokumentacje, jak i pozostaly material dowodowy oraz zdjecia
przedstawione przez powodke po zabiegu, a wiec te same zdjecia, ktore byly podstawa do sporzadzenia prywatnej
opinii przez dr. R. F.. Wedlug bieglego R. D., na zdjeciach tych jest uwidoczniony typowy obraz urazu mechanicznego.
Zmiany te nie moga by¢ wynikiem choréb przewleklych, urazu termicznego, czy poparzenia chemicznego. Nie maja
one nic wspdlnego z pochwa czy odbytem. Biegly badajac pow6dke nie stwierdzil zmian w obrebie skory, blon
Sluzowych, nieprawidtowos$ci ukladu moczonego. Wedlug bieglego fakt nietrzymania moczu, zglaszane przez powodke
problemy proktologiczne nie majg zwiazku z przebytym zabiegiem artroskopii (k. 365-368).

Rowniez prawidlowo$c¢ zabiegu artroskopii potwierdzil biegly z zakresu chirurgii, ortopedii i traumatologii A. B., ktéry
w opinii z dnia 25.03.2015 r. wskazal, ze nie istnieje inna mozliwo$¢ utozenia chorego do tego typu zabiegu oraz
wskazal na koniczno$¢ zastosowania tego rodzaju wyciagu przy tym zabiegu. Wedlug bieglego z zakresu chirurgii,
ortopedii i traumatologii A. B.ograniczenia funkcjonowania ukladu moczonego w zakresie dr6g moczowych oraz
ograniczen funkcjonowania dystalnych czesci przewodu pokarmowego nie moga by¢ nastepstwem zabiegu artroskopii
stawu biodrowego (k.433). Powyzsze okolicznoSci zostaly wyjasnione przez bieglego, gdyz powddka na rozprawie w



dniu 11 marca 2011 r. o§wiadczyla, ze ma takze poparzony odbyt, problemy ze zwieraczami odbytu, wypr6znianiem
sie, rozszerzajac tym samym okoliczno$ci faktyczne z pozwu, a problemy te laczyla z zabiegiem artroskopii (k.340).

Operacja artroskopii stawu biodrowego w pozwanym szpitalu zostala wykonana prawidlowo. Zarzuty powodki
dotyczyly nie samego tego zabiegu ale i niedbalstwa personelu w przygotowaniu zabiegu oraz nieudzieleniu pomocy.
Powodka swoje roszezenie wywodzi z twierdzen zawartych w prywatnej opinii R. F. z dnia 20 stycznia 2009 r. jedynie
w o zdjecia powodki i przedlozong dokumentacje. Mimo, ze jak twierdzil R. F. zeznajac w charakterze Swiadka, ze
jest lekarzem o drugim stopniu specjalizacji z zakresu ginekologii i poloznictwa, to powddki nie badal i nie wyjasnil
dlaczego. By¢ moze dlatego, ze jak wskazal biegly, dr R. F. nie ma prawa wykonywania zawodu (k. 738).

Roéwniez biegly L. S. — psychiatra i seksuolog w sporzadzonej opinii pisemnej i ustnej (k.765-772 i k. 858-861) nie
rozpoznal zaburzen pozadania, powodka nadala znaczenie psychiczne objawom w okresie pooperacyjnym. Biegly nie
stwierdzil zwigzku przyczynowego pomiedzy zabiegiem a obecnym zyciem seksualnym powoédki (k.860).

Nadto z opinii bieglego z zakresu ginekologii i poloznictwa R. D. wyraznie wynika, ze w pozwanym szpitalu powo6dki
otrzymala wlasciwa pomoc lekarska. Wraz z wypisem zalecono stosowanie preparat w zakazeniach dolnych drog
moczowych (N.) — (k. 361). Z opinii tego bieglego wynika takze, ze zapalenie cewki moczowej prawdopodobnie
bylo konsekwencja zalozenia cewnika do pecherza moczowego, co nie ma zwigzku z sugerowanym oparzeniem
termicznym w konsekwencji wybuchu benzyny (k.361, k. 364). Ponadto biegly R. D. przeanalizowatl wszystkie wpisy
w dokumentacji medycznej dotyczacej wskazywanych przez powddke zarzutéw (k.361-363) przeanalizowal zeznania
swiadkow (lekarzy) odnoszac sie do nich w kontekscie okolicznoSci faktycznych, na jakich pow6dka oparta powddztwo.
Z opinii tej nie wynika aby twierdzenia powo6dki byly zasadne. Powodka podczas przestuchania w dniu 07 marca 2016 1.
wskazala, ze cewnik byl zalozony po zabiegu bo nie mogla oddaé¢ moczu (00:13:29). Na konieczno$é zalozenia cewnika
po operacji celem monitorowania oddawania moczu wskazywali §wiadkowie J. M. (k.230), A. S. (k.234).

Z pozostalego materialu dowodowego, w szczegblnosci z zeznan $wiadka K. S. (2), do ktérego powddka chodzila po
zabiegu wynika, ze doszlo do uleczenia naruszonych struktur naskorka, a zglaszane réznego rodzaju dolegliwosci,
ktére powoddka taczyla z zabiegiem i przeprowadzone badania nie potwierdzily tych twierdzen (k.231-233).

Reasumujgc, zdaniem Sadu powddka nie wykazata aby podczas jej pobytu w pozwanym szpitalu w lipcu 2008 r. lub
podczas samego zabiegu artroskopii w dniu 16 lipca 2008 r. doszlo do zaniedban pracownikow szpitala. Nie wykazala
zarzutow, ze doszlo wowczas do zarzucanego niedbalstwa polegajacego na: uzyciu zbyt duzym i obfitym $rodkow
plynnych majacych stuzyé odtluszczeniu, a nastepnie odkazeniu okolicy, zaniechaniu usuniecia nadmiaru tych plynow
jakie gromadzily sie ponizej w okolicy. Nie wykazala aby doszlo do zaniedbania w postepowaniu po wyjéciu powodki
ze szpitala a zwiazanym z wizytami kontrolnymi. Nie wykazala takze aby doznala szkody sprecyzowanej przez
pelnomocnika powodki w piSmie z dnia 4.05.2012 r. (k.397) jako uszkodzenie ciala w postaci oparzenia okolicy sromu
iujécia pochwy z okolicg lechtaczkowg i okolicg cewki moczowe;.

Samo za$ doznanie przez powddke urazu mechanicznego polegajacego na naruszeniu struktur naskoérka warg
sromowych, obtarcia skory, obrzeku, zaczerwieniania nie dowodzi o odpowiedzialnoSci pozwanego szpitala za taki
uraz. Uraz ten nie wynika z zaniedbania, nieprawidlowo$ci lub niewla$ciwego postepowania personelu medycznego
ale jest skutkiem zastosowania wyciagu przy ulozeniu chorego do zabiegu i pociggania za dolng konczyne.
Zastosowanie tego rodzaju wyciagu bylo niezbedne do wykonania zabiegu artroskopii i rozciagniecia stawu prawego
biodrowego. W tej sytuacji nie mozna uznaé, ze jest to dzialanie bezprawne skutkujace odpowiedzialnoScia szpitala,
o jakim mowa w art. 430 k.c. w zwigzku z art. 415 k.c. W wyroku z dnia 26 pazdziernika 2003 r. (III CK
34/02, OSP 2005, nr 4, poz. 54) Sad Najwyzszy wskazal, ze pojecie bezprawnosci nalezy rozumieé szeroko jako
sprzeczno$¢ z obowigzujacym porzadkiem prawnym, przez ktory nalezy rozumieé nie tylko ustawodawstwo, ale
roéwniez obowigzujace w spoleczenstwie zasady wspolzycia spolecznego; wérdod nich miesci sie przeprowadzanie
zabiegbw operacyjnych zgodnie ze sztuka lekarska i z najwyzsza staranno$cia wymagana od profesjonalistow w
zakresie medycyny. Podglad ten jest takze aprobowany w p6zniejszym orzecznictwie (vide: wyrok Sadu Najwyzszego
z 10 lutego 2010 1., V CSK 287/09 teza 4), w ktorym wskazuje sie, ze przestanka obiektywna winy jest bezprawno$é



ijej wystapienie decyduje dopiero o rozwazeniu przestanek subiektywnych, wérod ktorych w okoliczno$ciach sprawy
decydujace jest zachowanie nalezytej staranno$ci zawodowej lekarza. W niniejszej sprawie powddka nie wykazala, by
dzialanie personelu medycznego podczas wykonywania zabiegu artroskopii byto bezprawne.

Powbddka domagala sie takze odszkodowania wywodzac roszczenie z art. 444 § 1 k.c. Wskazala, ze w zwigzku z
uszkodzeniem ciala musiala nabywaé rézne produkty lecznicze i higieniczne. Z akt sprawy wynika, ze powddka po
2008 r. przechodzila szereg réznych badan, rehabilitacji i dwie operacje ginekologiczne w 2014 r. Domagala sie
zwrotu poniesionych za te operacje kwot i zwrotu kosztéw wszystkich badan, rehabilitacji, nabycia r6znych produktéw
leczniczych ilekow. W ocenie Sadu powddka nie wykazala aby zadanie odszkodowania bylo zasadne. Nie wykazata aby
poniesione koszty i przedstawione faktury dotyczyly lekow, produktéw leczniczych lub higienicznych zwigzanych z
zabiegiem artroskopii w pozwanym szpitalu. Brak jest zwigzku przyczynowego pomiedzy odpowiedzialnoS$cig szpitala
a kwotami zgloszonymi przez powddke w ramach zadania odszkodowania. Zdaniem Sadu brak jest podstaw do
uwzglednienia tego zgdania w kontek$cie formutowanej przez powodke szkody, zaniedban w postaci zbyt duzego i
obfitego uzywania §rodkéw odkazajacych lub majacych zwigzek z wykonanym zabiegiem artroskopii.

Z akt sprawy wynika, ze powodka przechodzila m.in. w 2012 r. badanie usg. ze wzgledu na niezapalne schorzenie
szyjki macicy (k.515), w 2013 r. usg narzadéw rodnych (k.517v), miala skierowanie do szpitala w 2013 r. (innego niz
pozwany) ze wzgledu na bél i inne stany zwigzane z zetiskimi narzadami plciowymi i cyklem miesigezkowym (k.518).
Takze w 2013 r. rozpoznano u powodki inne niezapalne zaburzenia macicy, z wyjatkiem szyjki (k.522) oraz w maju
2013 r. rozpoznano u powodki brak i skape miesiaczki (k.516).

Nadto powodka przedstawila faktury z 2009 r. na takie min. leki jak: syrop pini, tabletki do ssania orofar, tabletki
zyrtec (k.536). Nie trzeba mieé szczegblowej wiedzy medycznej aby stwierdzié, ze nie sa to leki zwigzane ani z zabiegiem
artroskopii lub zapaleniem ukladu moczowego z lipca 2008 r. Powbdka przedstawila do zaplaty od pozwanego takze
wydatki za m.in. badanie: usg. jamy brzusznej z 2010 r. (k.562v.), domagala sie zwrotu kwoty 800 zl za trening
personalny w Galerii (...) z 2015r1. (k.834), badanie krwi w 2015 r. (k.821), terapii wnetrza dna macicy w grudniu
i we wrzeéniu 2015 r. (k.839, k. 845), rehabilitacji dna macicy w pazdzierniku 2015 r. i grudniu 2915 r. (k.848, k.
839) oraz za usluge medyczna w L. w grudniu 2015 bez wskazania czego dotyczyla (k.838), uslugi diagnostyczne bez
wskazania czego dotyczyly (k.846), a takze za ustuge medyczng w 2010 r., nie wskazujac czego dotyczy i za usg. brzucha
(k.561-561v.).

Powddka nie wykazata w zaden sposob, ze pozwany jest odpowiedzialny do zaplaty w/w kwot. Nie wykazala zasadno$ci
tych kwot, a pozwany kwestionowal zaréwno zasade jak i wysokosé (k.597-649) oceniajac brak zwiazku kazdego z
lekéw i medykamentéw wskazanych w fakturach (k.604-649). Zatem na powddce spoczywal wiec ciezar udowodnienia
zasadno$ci domagania sie tych kwot, zgodnie z art. 6 k.c.

Oddaleniu takze podlega zgdanie ustalenia odpowiedzialno$ci pozwanego szpitala za szkody mogace powsta¢ w
przyszlo$ci. Wobec braku ustalenia, ze powddka poniosla szkode juz ta okoliczno$¢ wskazuje, ze takie zadanie jest

niezasadne. Bez wzgledu na powyzsze wskazaé trzeba, ze z chwilg wejécia w zZycie art. 442" § 3 k.c. (z dniem 10 sierpnia
2007 r.) przepis ten wprowadza zasade, ze roszczenia o wyréwnanie szkod wyrzadzonych na osobie w zasadzie nie
przedawniaja sie, mozna ich dochodzi¢ zawsze w okresie 3 lat od dnia, w ktérym poszkodowany dowiedzial sie o
szkodzie i 0 osobie obowigzanej do jej naprawienia. Zatem nie istnienie niebezpieczenstwo przedawnienia roszczenia
powddki, ktore obecnie nie istnieje, a mogace sie pojawit w przyszlosci w zwiazku z zabiegiem artroskopii z dnia 16
lipca 2008 r.

Reasumujac Sad oddalil Zadanie zaplaty odszkodowania i zado$éuczynienia oraz zadnie ustalenia majac na uwadze

art. 6 k.c. w zwigzku z art. 430 k.c. w zwigzku z art. 415 k.c. i art. 442" § 3 k.c.

W pkt II Sad zasadzit od powodki na rzecz pozwanego, na podstawie art. 98 § 1 k.p.c. w zwigzku z § 6 pkt 6
rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwosci z dnia 28 wrzes$nia 2002 r. w sprawie oplat za czynnoéci radcéw prawnych
oraz ponoszenia przez Skarb Panstwa kosztéw pomocy prawnej udzielonej przez radce prawnego ustanowionego z



urzedu (Dz. U. z 2013 ., Nr 490 j.t) w zwiazku z § 22 rozporzadzenia Ministra SprawiedliwoSci z dnia 22 paZzdziernika
2015 1. w sprawie oplat za czynno$ci radcoOw prawnych (Dz.U. z 2015 r. Nr 1804) kwote 4.935,98 zl na ktora sktada sie:
kwota 3.600 zl tytulem kosztoéw zastepstwa procesowego, kwota 17 zl tytulem oplaty od dokumentu pelnomocnictwa,
kwoty wydatku zwiagzane z wynagrodzeniem dla bieglego seksuologa przyznane postanowieniem z dnia 25 lutego
2015 1. (k.864) tytulem poniesionych wydatkoéw. Podkresli¢ nalezy, ze powodka niemal od poczatku procesu byta
reprezentowana przez pelnomocnika profesjonalnego. Strona pozwana byla reprezentowana przez pelnomocnika, i
brak jest podstawy do uznania, Ze nie nalezy sie zwrot kosztéw procesu stronie wygrywajacej w sytuacji, gdy powodka
byla reprezentowana przez profesjonalnego pelnomocnika.

W pkt III Sad przyznal ustanowionemu dla powodki pelnomocnikowi z urzedu adwokat K. C. kwote 3.600 zi
powiekszong o podatek od towaréw i ustug tytulem nieoplaconej pomocny prawnej udzielonej powodce z urzedu,
zgodnie z § 2 ust. 11 ust. 3 oraz § 6 pkt 6 rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwoéci z dnia 28 wrze$nia 2002 r. w
sprawie oplat za czynno$ci adwokackie oraz ponoszenia przez Skarb Panstwa kosztow pomocy prawnej udzielonej
przez radce prawnego ustanowionego z urzedu (Dz. U. z 2013 r., Nr 461 j.t.) w zwigzku z § 22 rozporzadzenia Ministra
Sprawiedliwosci z dnia 22 pazdziernika 2015 r. w sprawie ponoszenia przez Skarb Panstwa kosztéw nieoplaconej
pomocy prawnej udzielonej przez adwokata z urzedu (Dz.U. z 2015 r. Nr 1801).

Majac na uwadze tre$¢ charakter sprawy, sytuacje materialng powodki Sad w pkt IV odstapil od obcigzania powbdki
kosztami sagdowymi zwigzanymi z wydatkami na poczet wynagrodzenia dla bieglych, ktére tymczasowo byty wyplacane
ze Skarbu Panstwa majac na uwadze art. 83 ust. 2 w zwiazku z art. 113 ust. 4 ustawy z dnia 28 lipca 2005 r. o kosztach
sadowych w sprawach cywilnych (Dz.U. z 2014 r. Nr 1025 j.t.).



