WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 28 czerwca 2019 r.

Sad Apelacyjny w Warszawie V Wydzial Cywilny w skladzie nastepujacym
Przewodniczacy: SSA Marzena Migskiewicz

Sedziowie SA Robert Obrebski (spr.)

SO (del.) Maria Piasecka

Protokolant: sekretarz sadowy Aneta Walkowska

po rozpoznaniu w dniu 14 czerwca 2019 r. w Warszawie na rozprawie
sprawy z powodztwa A. M.

przeciwko Samodzielnemu Publicznemu (...) Szpitalowi (...)(...)w G.

o zado$¢uczynienie, odszkodowanie oraz rente

na skutek apelacji pozwanego od wyroku Sadu Okregowego w Warszawie z dnia 12 pazdziernika 2017 r., sygn. akt
IV C 1487/10

I. zmienia zaskarzony wyrok:

a. w punkcie pierwszym czesciowo w ten sposob, ze oddala powodztwo o zaplate kwoty 150.000 zl
(sto pieédziesiqgt tysiecy zlotych), odsetek ustawowych od tej kwoty i odsetek ustawowych od kwoty
70.000 zl (stedemdziesiqt tysiecy zlotych) za okres od 24 listopada 2010 r. do 12 pazdziernika 2017
r.g

b. w punktach drugim i trzecim w ten sposoéb, ze oddala powédztwo w tej czesci;
c. w punkcie czwartym w ten sposob, ze znosi wzajemnie pomiedzy stronami koszty procesu;

d. w punkcie pigtym w ten sposob, ze kwote 7712,86 zl (siedem tysiecy siedemset dwanascie
zlotych osiemdziesiqt szes$¢ groszy) obniza do kwoty 1928,21 zl (tysigc dziewieéset dwadziescia
osiem zlotych dwadziescia jeden grodzy) i przejmuje na rachunek Skarbu Panstwa pozostalq czesé
wydatkoéw tymczasowo pokrytych ze srodkow Skarbu Panstwa;

II. oddala apelacje w pozostalym zakresie;

III. znosi wzajemnie pomiedzy stronami koszty postepowania apelacyjnego;
IV. przejmuje na rachunek Skarbu Panstwva nieuiszczong oplate od apelacji.
Maria Piasecka Marzena Miaskiewicz Robert Obrebski

Sygn. akt VA Ca 379/18

UZASADNIENIE

Pozwem z 14 listopada 2010 r. A. M. wniosla o zasadzenie na swoja rzecz od (...) Szpitala (...)(...)w G. kwoty 220000
z} tytulem zado$éuczynienia z art. 445 § 1 k.c. za krzywde zwigzana z rozstrojem zdrowia doznanym przez powbddke



z winy pozwanego wskutek wadliwego wykonania zabiegu balonikowania w ramach nieprawidlowo zdiagnozowanej
achalazji przelyku powo6dki i doprowadzenia do jego perforacji oraz zwigzanego z tym zabiegiem dalszego leczenia
z ustawowymi odsetkami od 24 pazdziernika 2010 r. do dnia zaplaty.. Ponadto powodka domagala sie zasadzenia
od strony pozwanej odszkodowania z tytulu kosztéw leczenia w kwocie 6000 zl, renty w kwocie 1000 zl miesiecznie
z tytulu zwiekszonych potrzeb oraz zmniejszonych mozliwoSci zarobkowych jak tez kwoty 24000 zl tytulem renty
skapitalizowanej za dwa lata wstecz oraz ustalenia odpowiedzialno$ci pozwanego szpitala z tytulu przyszlej szkody
powodki.

Strona pozwana wnosila o oddalenie powo6dztwa. Zaprzeczala twierdzeniu powo6dki, aby w pozwanym szpitalu
powodka zostala blednie zdiagnozowana oraz by doszlo do bledu w sztuce lekarskiej przy wykonywaniu balonikowania
przelyku powddki, ktorego perforacja stanowi rzadkie, lecz wystepujace w 5 % powiklanie. Nie $wiadczy natomiast o
wadliwym wykonaniu tego zabiegu przez kompetentnych lekarzy zatrudnionych w pozwanym szpitalu, ktéry podnosil,
ze powodka nie udowodnila réwniez pozostalych roszczen, ani tego, by z winy pozwanego doznala krzywdy wywolanej
niezawinionym przez pracownikow szpitala uszczerbkiem na zdrowiu powodki.

Wyrokiem z dnia 12 pazdziernika 2017 r. Sad Okregowy zasadzil od pozwanego na rzecz powddki kwote 220000 zt
z ustawowymi odsetkami od 24 listopada 2010 r. do dnia zaplaty tytulem zado$¢éuczynienia, rente w wysoko$ci 1000
z} miesiecznie z tytulu zwiekszonych potrzeb powodki i zmniejszonych mozliwosci zarobkowych, platng do 10 — ego
dnia kazdego kolejnego miesigca, kwote 12000 zl tytulem skapitalizowanej renty za okres weczesniejszy, jak tez kwote
7217 z} tytulem zwrotu pelnych kosztéw procesu. W pozostalym zakresie powddztwo zostalo oddalone. Sad Okregowy
zasadzil ponadto od pozwanego na rzecz Skarbu Panstwa — Sadu Okregowego w Warszawie kwote 7712,86 zl z tytulu
zwrotu wydatkow poniesionych tymczasowo ze Srodkdéw Skarbu Panstwa.

Na podstawie zebranych dowodéw, w tym dokumentéw i opinii bieglych lekarzy J. C., E. P., a zwlaszcza M. S.,
Sad Okregowy ustalil ze, (...) psycholog A. M. zglosila sie we wrze$niu 2008 r. do lekarza Przychodni w G. (...)
D. L. z powodu dolegliwosci przelyku, odczuwanych juz od 2007 r., ktére wywolywaly trudnosci z przyjmowaniem
pokarmoéw. Zostala skierowana na gastroskopie, przeprowadzong 1 wrze$nia 2008 r., ktéra nie wykazala jednak
nieprawidlowos$ci. Badanie radiologiczne wykonane 29 wrzeénia 2008 r. przez dr. M. B. wykazalo za$§ zwezenie
przelyku, pogrubione faldy blony §luzowej, zmaniona zapalne i zaleganie tre$ci pokarmowych w przelyku, ktére zostaly
odczytane jako objawy achalazji przelyku, leczonej farmakologicznie oraz zabiegiem balonikowania. Z rozpoznaniem
achalazji powodka zostala tez przyjeta do pozwanego szpitala w dniu 13 pazdziernika 2008 r. Nie byla dalej badana
w celu potwierdzenia tej diagnozy, lecz skierowana na inwazyjny zabieg balonikowania balonem o $rednicy 30/40
mm, ktory zostal przeprowadzony w dniu nastepnym, a nastepnie powtérzony 14 grudnia 2008 r. przy uzyciu
balonu o nieznacznie szerszej Srednicy. Oba zabiegi wykonywat dr J. K.. Po drugim zabiegu wystapila goraczka, silne
dolegliwos$ci w klatce piersiowej i okolicach kregostupa. W drugiej dobie po zabiegu wykonano powo6dce badanie CT
klatki piersiowej i stwierdzono perforacje przelyku, z powodu ktérej chora zostala przewieziona do (...) Kliniki (...), w
ktorej wykonano serie badan i pilna operacje torakotomii lewostronnej, zszycia peknietego przelyku i drenazu lewej
jamy oplucnej, czyli zabieg ratujacy zycie, po ktorym stan zdrowia powodki ulegat stopniowej poprawie. Powddce
zostalo zaaplikowane okresowe odzywianie pozajelitowe i kuracja antybiotykowa. Nie potwierdzono achalazji przelyku
badaniem manometrycznym, ktore nie zostalo wykonane w pozwanym szpitalu. Wykonywane wowczas bylo od
niedawna w innych nielicznych jednak specjalistycznych placéwlkach.

Sad Okregowy ustalil, ze 7 stycznia 2009 r. powodka zostala wypisana ze wskazanej kliniki. Przeprowadzona w niej
wizyty kontrolne potwierdzily takze poprawne zagojenie przelyku i powr6t jego przepustowosci. Nie potwierdzily za$
achalazji przelyku, bedacej choroba nieuleczalng, rozpoznawang badaniem radiologicznym, endoskopowym, a przede
wszystkim manometrig przelyku, leczona farmakologicznie oraz zabiegiem balonikowania. Ustalone takze przez Sad
Okregowy zostalo, ze perforacja przelyku stanowi rzadkie, wystepujace jednak u okolo 5 % pacjentow powiklanie
zabiegu balonikowania. Nie Swiadczy natomiast o wadliwym jego wykonaniu.

Wedlug ustalen Sadu Okregowego, pobyt w pozwanym szpitalu oraz we wskazanej klinice wywotat dla powodki
»dalekosiezne, negatywne skutki w jej pracy zawodowej jako osoby $wiadczacej prace psychologa”. Powbdka zostata



bowiem ,zmuszona do rezygnacji z prowadzenia wlasnej dzialalnosSci na tym polu, co wigzalo sie z likwidacja wlasnej
praktyki”. Ustalone zostalo, ze od 1 wrze$nia do 31 grudnia 2009 r. powddka pobierala Swiadczenie rehabilitacyjne
w wysokoSci 75 % wynagrodzenia. Do pracy powrocila dopiero po roku. Sad Okregowy wskazal, ze oddalila sie od
meza, z ktorym sie finalnie rozwiodla. Przy spozywaniu positkow odczuwa ponadto bdl. Pracuje obecnie w wymiarze
polowy etatu. Zarabia okolo 800 zl miesiecznie. Przed pobytem w pozwanym szpitalu zarabiala natomiast okolo 6000
zl miesiecznie. Sama korzysta z pomocy psychologa. Rokowania na przyszto$¢ sa niekorzystne. Achalazja jest bowiem,
jak podal Sad Okregowy, choroba nieuleczalna.

Oceniajac znaczenie prawne ustalonych okolicznoéci, Sad Okregowy uznal pow6dztwo za uzasadnione w catoSci co od
zado$céuczynienia, ktore, jak podal, zostalo oszacowana przez powddke na poziomie adekwatnym od zakresu krzywdy
doznanej przez powodke. Popeliony zostal bowiem delikt, za ktéry odpowiedzialno$¢ cywilng ponosi pozwany.
Spelnione wiec zostaly wszystkie przestanki przewidziane w 444 § 1 oraz art. 445 § 1 k.c. Powddka wykazala bowiem
opiniami bieglych lekarzy, w tym zwlaszcza bieglej M. S., Ze na etapie diagnozowania powodki w pozwanym szpitalu
zostaly popelnione bledy polegajace na zaniechaniu wykonania badan potwierdzajacych achalazje, ktéra zostala
rozpoznana przedwcze$nie oraz nie byla potwierdzona badaniem manometrycznym, mimo ze bylo ono wowczas
dostepne w innych placowkach, ani leczeniem farmakologicznym, ktére mozna bylo stosowaé przed zabiegiem
balonikowania, ktérego przeprowadzenie doprowadzilo do perforacji przelyku powodki, koniecznosci wykonania
operacji ratujacej zycie powodki w klinice. Wedlug Sadu Okregowego, w pozwanym szpitalu zastosowano leczenie,
ktére nie byto adekwatne w stosunku do przeprowadzonego rozpoznania i diagnostyki wymagajacej szerszych badan.
Zastosowana metoda byla wiec przedwczesna, w efekcie nietrafna. Doprowadzila tez do powaznych ,,ujemnych
konsekwencji w organizmie powddki”, ktorej uszczerbek na zdrowiu wynosit 3 %.

Sad Okregowy uznal, Ze krzywda doznana przez powddke z winy strony pozwanej uzasadniala przyznanie powodce
zado$éuczynienia w kwocie 220000 zl, renty z tytulu zwiekszonych potrzeb i mniejszych mozliwos$ci zarobkowych w
kwocie 1000 zl miesiecznie i zasgdzenia na rzecz powddki skapitalizowanej renty za rok w wysokoSci 12000 zh. Sad
Okregowy nie znalazt za$ podstaw do uwzglednienia powddztwa o skapitalizowana rente za kolejny rok wstecz oraz
w zakresie roszczenia odszkodowawczego, dotyczacego kosztu leczenia powddki, ktora nie wykazala dowodowo tej
czesci zadania pozwu, oraz o ustalenie, ze strona pozwana ponosi odpowiedzialno$¢ wobec powodki na przyszlosé. O
kosztach procesu Sad Okregowy orzekl zgodnie zasadg odpowiedzialno$ci za wynik sprawy z art. 98 k.c.

Apelacje od wyroku Sadu Okregowego wnidst pozwany. Zaskarzajac ten wyrok w czeéci uwzgledniajacej powddztwo i
orzekajacej o kosztach, zrzucit Sadowi Okregowemu naruszenie art. 233 § 1 k.p.c. poprzez przeprowadzenie dowolnej
oceny dowoddéw i bledne ustalenie, ze zebrany w sprawie material jest wystarczajacy do uznanie winy personelu
pozwanego szpitala, jak tez wadliwe oparcie tego ustalenia na opinii bieglego sadowego M. S., z zupelnym pominieciem
korzystnych dla pozwanego szpitala opinii bieglych J. C.1E. P., jak tezbezpodstawne uznanie, ze powddka udowodnita,
ze pozwany ponosi wobec powddki odpowiedzialno$¢ z tytulu renty zwigzanej ze zwiekszeniem sie potrzeb powddki
oraz zmniejszeniem jej mozliwoSci zarobkowych, mimo zZe nie zostaly w tym zakresie dokonane takie ustalenia,
naruszajgce art. 328 § 2 k.p.c. W efekcie pozwana zarzucila Sadowi Okregowemu naruszenie art. 445 § 1 i art.
481 § 1 w zw. z art. 316 k.p.c. i art. 363 § 2 k.c. poprzez zastosowanie tych przepiséw na korzy$¢ powddki przy
zasgdzeniu od pozwanej zado$éuczynienia w wysokoSci ustalonej przez strone powodowa oraz zasadzenie na rzecz
powddki odsetek za opdznienie od daty podanej w pozwie, zamiast od dnia wydania wyroku. Na podstawie opisanych
zarzutéw, pozwany wnosil o zmiane zaskarzonego wyroku poprzez oddalenie powodztwa w caloSci i obcigzenie
powddki kosztami procesu za obie instancje wedlug norma przepisanych, ewentualnie o jego uchylenie i przekazanie
sprawy Sadowi Okregowemu do ponownego rozpoznania i rozstrzygniecia o kosztach postepowania apelacyjnego.

W odpowiedzi na apelacje powoddka wniosla o jej oddalenie i obcigzenie pozwanego poniesionymi kosztami
postepowania apelacyjnego wedlug norm przepisanych.

Sad Apelacyjny zwazyl, co nastepuje:



Apelacja pozwanego zaslugiwala na uwzglednienie w przewazajacym zakresie, dotyczacym wysoko$ci
zado$éuczynienia, ktore zostalo zasadzone zasadnie tylko w odniesieniu do kwoty 70000 zl, uznanej przez Sad
Apelacyjny za w pelni adekwatna do winy pozwanego szpitala i jej wplywu na stan zdrowia powodki, w zakresie
dotyczacym za$ pozostalej kwoty zado$cuczynienia wyrok Sadu Okregowego nie byl trafny, oraz w czesci dotyczacej
odsetek ustawowych od zado$c¢uczynienia w kwocie 70000 zl za okres poprzedzajacy date wydania zaskarzonego
wyroku. Nie byla za$ uzasadniona w zakresie zwigzanym z zasada odpowiedzialno$ci pozwanego wobec powodki.
Zachodzily jednak podstawy, zwlaszcza w dowodach zebranych w tej sprawie, ocenionych ze strony Sadu Okregowego
z naruszeniem art. 233 § 1 k.p.c., do radykalnego ograniczenia zakresu bledu w sztuce medycznej, ktory zostal
popehiony przez pracownikéw pozwanego szpitala, jak rowniez jego wplywu na stan zdrowia powo6dki oraz zakres
krzywdy, ktorej powodka doznala wskutek bledéw popelnionych przez personel pozwanego szpitala, a ponadto do
ustalenia, ze nie zostaly wykazane przez powddke okoliczno$ci uzasadniajace uwzglednienie powodztwa o zaplate
skapitalizowanej renty za miniony rok, ktérego Sad Okregowy nawet nie podal, jak tez o zasadzenie renty na przyszlo$c
od nieokreslonego réowniez przez Sad Okregowy momentu.

Rodzaj okolicznoéci, ktére powddka podala jako podstawe faktyczng roszczen zgloszonych pozwem powodowal,
ze kluczowe znaczenie dla oceny zasadno$ci powddztwa mialy dowody z opinii bieglych, ktére zostaly przez Sad
Okregowy poprawnie dopuszczone i przeprowadzone. Nie zostaly jednak celnie przeanalizowane i przelozone na
ustalanie zakresu winy pozwanego szpitala, a tym samym réwniez krzywdy powddki, na ktorej spoczywal ciezar
wykazania, nie tylko zasady, lecz rowniez zakresu winy personelu medycznego pozwanego szpitala, ktory diagnozowat
powodke i przy udziale ktérego wykonane przez dr. K. zostaly dwa zabiegi balonikowania, w tym feralny zabieg, do
ktorego doszlo 14 grudnia 2008 r. i ze skutkow ktdrego powoddka uczynila najwazniejszy element podstawy roszczen
objetych pozwem. We wskazanym zakresie doszlo ze strony Sadu Okregowego do doé¢ jednoznacznego naruszenia
regul oceny dowodow z opinii bieglych, czyli wadliwego zastosowania wskazanego w treSci apelacji art. 233 § 1 k.p.c.,
tyle ze w zw. z art. 278 k.p.c.

Opinie bieglych J. C. i E. P. byly w pelni korzystne dla strony pozwanej. Pierwszy z dopuszczonych bieglych,
wladciwie wyspecjalizowany, mimo Ze niemajacy duzego do$wiadczenia w odniesieniu do leczenia achalazji przelyku,
po zapoznaniu sie z dokumentacja oraz w oparciu o swoja wiedze fachowa wyprowadzil jednoznaczny wniosek
wykluczajacy wine strony pozwanej, w dzialaniach pracownikow ktérej nie dopatrzyl sie bledow, ani braku
nalezytej staranno$ci nie tylko w wykonaniu obu zabiegéw, w tym drugiego, lecz rowniez na etapie zastosowanych
czynnoéci diagnostycznych, ktore zostaly wykonane przed przyjeciem powddki do pozwanego szpitala, czyli badaniem
radiologicznym, wykonanym przez dr M. B. w dniu 29 wrze$nia 2008 r. Na podstawie opinii biegtych, w tym M. S. i
E. P., Sad Okregowy poprawnie zreszta ustalil, ze podstawa wykonania zabiegu balonikowania w 2008 r. moglo by¢
nie tylko badanie manometryczne, woéwczas dostepne w niewielu placowkach i od niedawna stosowane, lecz takze
badanie radiologiczne, ktore zostalo zastosowane wobec powddki i wskazywato na achalazje przelyku, mimo ze objawy
nie byly specyficzne, typowe dla tego rodzaju schorzenia. Opinia biegtej E. P., przeprowadzona w ostatniej kolejnosci,
wykazane rowniez zostalo, ze przeprowadzenie w 2008 badania manometrycznego nie bylo wymagane do postawienia
diagnozy, ktéra wskazywala na achalazje przelyku, a ponadto, niezaleznie od jej stanowczoéci, do podjecia decyzji
o poddaniu pacjenta inwazyjnemu zabiegowi balonikowania wobec bezskutecznosSci wezesniej stosowanych metod.
Poza sporem bowiem w tej sprawie pozostawalo, ze we wskazanym okresie, w zasadzie, jak ustalil Sad Okregowy, od
2007 1., Z nasileniem we wrze$niu 2008 r., powodka cierpiala na powazne dolegliwoSci przelyku, ktory nie przesuwat
tresci pokarmowych we wlasSciwy spos6b, odpowiednio skutecznie. Podjecie leczenia bylo konieczne. Ze wskazanej
opinii bieglej E. P. wynika natomiast, ze postawienie diagnozy wskazujacej na achalazje przelyku i przeprowadzenie
balonikowania moglo zostaé oparte na badaniach radiologicznych, ktére wobec powddki byly zastosowane, mimo ze
nie zostaly przeprowadzone po przyjeciu powodki do pozwanego szpitala, ktorego personel opieral sie na dostarczonej
przez powodke dokumentacji, w tym na zdjeciach wykonanych przez lekarza radiologa. Poza sporem musi réwniez
pozostawaé, ze z dowodowego punktu widzenia powbdke obciaza to, ze zadnemu z bieglych, ktorzy w tej sprawie
sporzadzali opinie, nie zostaly przedstawiona zdjecia radiologiczne, ktére zostaly wykonane jeszcze we wrze$niu



2008 r., czyli ktérymi nie dysponowal pozwany szpital i nie mog} ich zaliczy¢ do wlasnej dokumentacji dotyczacej
hospitalizacji powo6dki, jak tez ich przedstawié jako istotny dla sprawy material dowodowy.

Nawet opinia bieglej M. S., na ktorej tez przede wszystkim Sad Okregowy oparl swoje ustalenia i okreslenie zakresu
krzywdy powddki, nie zostala poprawnie oceniona i wykorzystana na etapie konstruowania podstawy faktycznej
powodztwa, nie tylko zreszta w zakresie zadoSéuczynienia z art. 445 § 1 k.c., jak rowniez renty, ktérej powodka
dochodzila na podstawie ar. 444 § 2 k.c. Przede wszystkim przeoczone przez Sad Okregowy zostalo, ze nie tylko w
opinii bieglego J. C., lecz takze w opinii bieglej M. S. jasno i jednoznacznie zostalo podniesione, ze perforacja przelyku
nie stanowi bledu w przeprowadzeniu tego zabiegu, lecz rzadkie, a jednak wystepujace, w grupie okolo 5 % pacjentow,
powiklanie, ktérego wystapienie, podobnie jak jego dalsze nastepstwa, nie moga by¢ traktowane jako blad personelu,
za ktoéry pozwany szpital ponosi wlasna odpowiedzialno$¢.

Uwzgledniajac powodztwo w tak szerokim zakresie, w tym w caloSci w odniesieniu do zado$éuczynienia oszacowanego
przez powodke na 220000 zl, Sad Okregowy nie dostrzegl ponadto tych elementéw opinii bieglej S., w ktérych
zostalo wskazane, ze uchybieniem pracownikow pozwanego szpitala polegalo w zasadzie wylgcznie na poniechaniu
dalszych czynnoéci dotyczacych poglebionego diagnozowania powddki, w tym przeprowadzenia, a w zasadzie
odestania powo6dki do innej placéwki specjalistycznej, w celu przeprowadzenia badania manometrycznego oraz
ponowienia farmakologicznego leczenia A. M.. Biegla nie stwierdzita w swojej opinii, ze zastosowanie leczenia poprzez
balonikowanie bylo bledne. Nawet nie stwierdzila, ze powodka nie byla chora na achalazje, mimo nieuleczalnego
charakteru tej choroby i p6zniejszych badan, wykonanych po zakonczeniu hospitalizacji powddki w specjalistycznej
klinice, ktére w zasadzie wykluczalo taka diagnoze. Podczas wyja$niania opinii biegla wrecz wprost stwierdzila, ze
nie jest w stanie ustalié, czy zastosowanie zabiegu balonikowania, a zwlaszcza jego powtorzenie w dniu 14 grudnia
2008 r., bylo uzasadnione, w tym badaniami, ktore zostaly przeprowadzone przed przyjeciem powddki do pozwanego
szpitala. Obcigzajacy powddke brak zdje¢ z wykonanego wczesniej badania radiologicznego, a przede wszystkim tez
brak badania manometrycznego, ktore nie zostalo wykonane, nie pozwalaly wiec, na etapie rozpoznawania tej sprawy,
na ustalenie, ze zastosowanie wobec powodki zabiegu balonikowania w dniu 14 grudnia 2008 r. bylo nieuzasadnione,
czyli ze nie moglo przyczynié sie do poprawy stanu przelyku powo6dki, niezaleznie od tego, czy diagnoza wskazujaca na
achalazje byta poprawna i czy zostala w tym czasie postawiona w oparciu o wystarczajace badania. Na obecnym etapie
nie mozna tego ustali¢, wlaénie ze wzgledu na brak wskazanej dokumentacji oraz brak badan manometrycznych, ktore
bylyby z pewno$cia uzasadnione, lecz nie byly w 2008 r. mozliwe do wykonania w pozwanym szpitalu, lecz w innych,
a przy tym nielicznych placéwkach, do ktérych powddka nie zostala odestana.

Zebrany w tej sprawie material dowodowy stanowil z podanych powodéw podstawe wylgcznie do przypisania
pozwanemu szpitalowi winy w znacznie wezszym zakresie niz to wynika z uzasadnienia zaskarzonego wyroku,
ktoéry nie zostal zreszta oparty o konsekwentne zalozenia. Nie mozna bylo zwlaszcza na korzy$é powodki przypisaé
skutkow nieuleczanej achalazji i leczenia powiklan zastosowania wobec powodki zabiegu balonikowania, rowniez
jako podstawy do uwzglednienia powddztwa w zakresie renty z tytulu zwiekszonych potrzeb i ograniczonych
rzekomo mozliwo$ci zarobkowych, przy jednoczesnym przyjeciu tezy, ze postawienie takiej diagnozy, a tym samym
zastosowanie takiej metody leczenia, bylo tak przedwczesne, jak tez bledne, z tego powodu, Ze pbzniejsze badania,
wykonane z placowce klinicznej, nie potwierdzily takiej diagnozy. Nie sposéb nie dostrzec w tej argumentacji
oczywistej sprzecznosci logicznej, ktéra wdarta sie w argumentacje Sadu Okregowego.

Zebrany material nie dawal wiec podstawy do przyjecia, ze wykonanie przez dr K. zabiegu drugiego
balonikowania w dniu 14 grudnia 2008 r. bylo bledem w sztuce medycznej, a tym bardziej ze blad tego
rodzaju polegal na doprowadzeniu do perforacji przelyku powddki, wymagajacej wykonania pilnej operacji
zespolenia peknietego przelyki, tj. zabiegu ratujacego zycie powodki. Nie byto wiec podstaw do przypisania stronie
pozwanej odpowiedzialno$ci za doznany przez powddke wskutek tego powiklania uszczerbek na zdrowiu, ani tez
odpowiedzialnoSci za krzywde, ktorej powddka doznala wskutek operacji wykonanej w placoéwcee klinicznej, dalszego
leczenia i utrudnienia w realizacji przez pow6dke swoich zadan zyciowych, w tym zawodowych. Tym bardziej nie
mozna bylo przypisa¢ pozwanemu szpitalowi odpowiedzialnoéci zwigzanej z tym, ze od wrze$nia do konca 2008 r.
powddka pobierala tylko §wiadczenie rehabilitacyjne, majace Swiadczy¢ o wystgpieniu podstaw do przyznania A. M.



renty z tytulu zwiekszonych potrzeb i ograniczonych mozliwosci zarobkowych w sytuacji, gdy zdarzenia, z ktérych
powodka wywodzila zadania oparte o art. 444 § 2 k.c., wystapily w drugiej polowie grudnia 2008 r. W tym zakresie
Sad Okregowy tez nie ustrzegl sie przed bledami w ocenie dowodow i faktow, zwigzanych z kolejnoScia wydarzen.
Naruszone wiec zostaly logiczne reguly rozumowania wpisane w norme art. 233 § 1 k.p.c.

Wina strony pozwanej, wykazana wystarczajaco przekonujaco dowodem z opinii bieglej M. S., polegala wiec tylko
na tym, ze przy objawach o charakterze niespecyficznym, bez wykonania wtasnych badan radiologicznych, czyli
poprzez poprzestanie na badaniach z konica wrzeénia 2009 r., ktore nie zostaly pdzniej potwierdzone, personel
lekarski pozwanego szpitala, w tym dr. K., zdecydowali sie na wykonanie zabiegu balonikowania bez odeslania
powodki do placowki, w ktérej mozliwe byloby wykonanie manometrycznych badan przelyku powodki, ktére by mogly
potwierdzi¢, czy powddka choruje na achalazje albo czy mimo braku takiej diagnozy, przy bezspornych trudno$ciach
w zakresie funkcjonowania przelyku, czyli dostarczania tre$ci pokarmowych do dalszej czesci ukladu pokarmowego,
uzasadnione bylo poddanie powodki po raz drugi zabiegowi balonikowania, a ponadto ewentualnie na zaniechaniu
podjecia kolejnej proby leczenia powodki, zwlaszcza w miedzyczasie, metodg zwyklej farmakologii. Krzywda doznana
przez powodke, ktora podlegata w tej sprawie skompensowaniu poprzez zasadzenie na rzecz powodki odpowiedniego
zado$Cuczynienia, polega wiec tylko na tym, ze zaniechanie przeprowadzenia dalszej diagnostyki we wskazanym
kierunku uniemozliwia pewne ustalenie, czy drugi zabieg balonikowania byl potrzebny, czyli czy powdédka mogla
unikna¢ dalszych jego nastepstwa, za ktére pozwany szpital nie moze ponosi¢ pelnej odpowiedzialnoéci. Chodzito
bowiem o rzadkie, lecz wystepujace powiklanie. Pow6dka nie jest wiec w stanie, podobnie jak biegli oraz sady
orzekajgce w tej sprawie, z calg pewno$cia uzyskaé odpowiedzi na postawione pytania. Nie wie wiec, czy p6Zniejszych
cierpien mogla uniknaé¢ czy tez byly one nieuchronne, a zastosowane leczenie, mimo powiklan, odniosto jednak istotny
skutek, pomimo nadal odczuwanych dolegliwoSci, ktore nie zostaly zreszta potwierdzone przez bieglych, w tym M. S..

W uzasadnieniu zaskarzonego wyroku Sad Okregowy wskazal na kryteria ustalenia wysoko$ci zado$éuczynienia z art.
445 § 1 k.c. Zasadnie podal, ze jest to $wiadczenie kompensacyjne, ktére ma na celu wyréwnanie uprawnionemu
cierpien fizycznych oraz psychicznych bedacych nastepstwem uszkodzenia ciala, wywolania rozstroju zdrowia
czynem, za ktéry odpowiada sprawca deliktu.

Ustalenie wysoko$ci tego $wiadczenia, wobec braku innych kryteriow niz rozmiar krzywdy doznanej przez osobe
uprawniong, wymaga uwzglednienia wszystkich okoliczno$ci, w tym wieku poszkodowanej, stopnia doznanych przez
powodke cierpien fizycznych, jak rowniez psychicznych, ich intensywnos$¢, nieodwracalno$ci nastepstw zwigzanych
z rozstrojem zdrowia oraz poczuciem pogorszenia jako$ci zycia. Na wymienione kryteria Sad Najwyzszy zwracal
uwage w wielu orzeczeniach (np. z dnia 9 listopada 2007 r., V CSK 245/07; z dnia 29 wrze$nia 2004 r., II CK
531/03; z dnia 30 stycznia 2004 r., I CK 131/03; z dnia 28 czerwca 2005 r., I CP 7/05; z dnia 14 lutego 2008
r., I CSK 536/07; z 26 listopada 2009 r., III CSK 62/09; z dnia 28 stycznia 2010 r., I CSK 244/09). Poglad
wskazujacy na konieczno$é uwzglednienia wszystkich okoliczno$ci sprawy, w tym podanych kryteriow, przy ustalaniu
wysokoSci zadoSéuczynienia, jest ugruntowany. Sad Okregowy zastosowal podane kryteria do okoliczno$ci tej sprawy.
Niewlasciwie okreslit jednak zakres winy strony pozwanej i krzywdy powddki, ktore zostala wywolana uchybieniami w
zakresie czynno$ci, ktére w grudniu 2008 r. podejmowat wobec powodki personel medyczny zatrudniony w pozwanym
szpitalu.

Ustalenie wla$ciwego zakresu winy pozwanego i wywolanej nig krzywdy powodki wymagato radykalnej weryfikacji
zaskarzonego wyroku. Majac podane elementy i wskazane kryteria na uwadze, a zarazem biorac pod uwage skutki
powiklania, ktérego powddka doznala, Sad Apelacyjny uznal, ze odpowiedni wymiar zado$¢uczynienia naleznego
powodce powinien zostaé okreélony tylko i az na kwote 70000 zl, adekwatna do wszystkich wskazanych elementow,
jak réwniez ze na uwzglednienie nie zaslugiwaly roszczenia rentowe zgloszone w tej sprawie, tak w zakresie renty
skapitalizowanej, jak tez zadanej na przysztosé, zwlaszcza ze na pelne uwzglednienie zastugiwaly tez zarzuty dotyczace
ciezaru dowodu, ktéry w tym zakresie spoczywal na powddce, oraz braku konkretnych ustalen ze strony Sadu
Okregowego, a tym samym naruszenia nie tylko art. 444 § 2 k.c., lecz rébwniez ar. 328 § 2 k.p.c. Powodka nie wykazala,



aby wskazane bledy pracownikéw pozwanego szpitala zwiekszyly potrzeby powddki oraz by ograniczyly mozliwosci
zarobkowe powddki na przysztosé.

Jedyny konkret, do ktérego odwolat sie Sad Okregowy, dotyczyl zasitku rehabilitacyjnego, ktéry powddka pobierala
od wrze$nia do konca 2008 r. w wysokosci 75 % wynagrodzenia, ktérego poziom nie zostal tez wykazany innym
dowodem niz przesluchanie powodki. Przede wszystkim chodzilo o okres sprzed drugiego zabiegu balonikowania.
Nie zostalo ponadto wykazane, by zdarzenia, za ktore strona pozwana powinna ponosi¢ odpowiedzialno§¢ wobec
powddki, doprowadzily do zwiekszenia potrzeb i ograniczenia mozliwoéci zarobkowych powodki na przysziosé.
Z 7zadnego dokumentu nie wynika, aby powodka miala ograniczong zdolnos¢ do pracy. Nawet z ustalen Sadu
Okregowego nie wynika, w jaki sposob trudno$ci w przyjmowaniu pokarméw, jesli jeszcze wystepuja u powodki,
ograniczaly wykonywanie zawodu psychologa, czyli kontaktu tego rodzaju z pacjentem, podczas ktérego powddka nie
powinna spozywa¢ zadnych positkow. Nie zostalo tez podane przez powddke, ani ustalone, jakiego rodzaju potrzeby
powodki zostaly zwiekszone. Jesli taka sytuacja jednak wystepuje, moze by¢ wywolana leczeniem perforacji, nie
za$ wykonaniem zbyt waskiej diagnostyki, w tym zaniechaniem odeslania powddki w polowie grudnia 2008 r. do
innej placowki w celu wykonania badania manometrycznego, oraz brakiem dalszego leczenia farmakologicznego. W
zakresie roszczen rentowych, ktére Sad Okregowy zasadzil na rzecz powodki w zupelnym oderwaniu od wymiaru
czasowego, powodztwo takze nie zashugiwalo na uwzglednienie. Uzasadniona byla natomiast apelacja strony
pozwanej, wskutek ktorej Sad Apelacyjny w tym zakresie zmienil zaskarzony wyrok poprzez oddalenie powddztwa o
zasadzenie renty, podobnie jak zado$éuczynienia ponad kwote 70000 zt

Apelacja strony pozwanej byla ponadto uzasadniona w czesci dotyczacej odsetek od zado$c¢uczynienia zasadzonego
przez Sad Okregowy w wysoko$ci 150000 zl, a ponadto od odsetek od kwoty 70000 zl za okres poprzedzajacy wydanie
zaskarzonego wyroku.

Majac pelna Swiadomo$é rozbieznos$ci, ktore wystepuja w tym zakresie w orzecznictwie, gléwnie dotyczacym
zado$Cuczynienia z art. 445 § 11 z art. 448 k.c., w zasadzeniu zadan dotyczacych odsetek, ktore obejmowaly okres
sprzed wydania zaskarzonego wyroku, Sad Apelacyjny dopatrzyt sie naruszenia przez Sad Okregowy art. 445 § i art.
481 k.c. Mozna bylo dostrzec nieprawidlowe pominiecie przez Sad Okregowy art. 316 § 1 k.p.c. oraz kompensacyjnych
elementow art. 363 § 2 k.c., ktore uzasadnialy uznanie, ze przed wydaniem zaskarzonego wyroku, pozwana nie popadta
w stan op6znienia, uzasadniajacy zasadzenie odsetek za okres wezesniejszy.

Orzecznictwo Sadu Najwyzszego nie jest jednolite we wskazanym zakresie. W niektorych orzeczeniach Sad Najwyzszy
przyjmowal, ze Swiadczenie z tytulu zado§éuczynienia zasadzanego na podstawie istotnie art. 445 i art. 448 k.c. staje
sie wymagalne po wezwaniu pozwanego do jego zaplaty, zgodnie z art. 455 k.c. Z tego zalozenia wyprowadzano wiec
podstawe do zasadzania odsetek za okres poprzedzajacy wydanie wyroku. Odsetki zasadzano wiec od dnia wezwania
albo od doreczenia odpisu pozwu pozwanemu, ktory zostaje w ten sposob wezwany do zaplaty naleznego Swiadczenia
w rozumieniu powolanego przepisu (tak Sad Najwyzszy w wyrokach z dnia 18 wrze$nia 1970 r., II PR 257/70; z dnia
12 lipca 2002 1., V CKN 1114/00 i z dnia 18 lutego 2010 r., IT CSK 434/09).

Wedtug niektorych orzeczen, zado$éuczynienie pieniezne za krzywde staje sie wymagalne w dniu wyrokowania albo
niezwlocznie po tym dniu, w zwigzku z czym od kwoty przyznanej na podstawie art. 445 k.c., odsetki nie moga zostaé
zasadzone za okres poprzedzajacy wydanie wyroku (zwlaszcza Sad Najwyzszy w wyrokach: z dnia 8 grudnia 1997 r.,
I CKN 361/97; z dnia 20 marca 1998 r., II CKN 650/97; z dnia 4 wrze$nia 1998 r., II CKN 875/97 i z dnia 9 wrzeénia
1999 r., I CKN 477/98). Zwolennicy tego stanowiska wskazuja tez, ze wymagalnoé¢ $wiadczenia pienieznego odnosi
sie nie tylko do jego zasady, lecz do konkretnej kwoty $wiadczenia, ktéra powinna wynika¢ z okreSlonego zdarzenia
i winna by¢ na tyle wymierna, aby przy prawidlowos$ci czynnoéci zwigzanych z ustaleniem jej wysokoSci, obie strony
sporu mialy pewno$¢ co do pienieznego wymiaru $wiadczenia oraz by dluznik mial gwarancje unikniecia opdznienia
w wypadku spelnienia §wiadczenia mozliwego do ustalenia bez postepowania sagdowego. O ile dominuje poglad, ze
wyrok wydany na podstawie art. 445 § 11 art. 448 k.c. stanowi orzeczenie deklaratoryjne (wyrok Sadu Najwyzszego
z dnia 30 stycznia 2004 r., I CK 131/03 i wyrok z dnia 18 lutego 2010 r., II CSK 434/09), o tyle zwolennicy tej
koncepcji podnosza, ze wyrok przyznajacy zado$éuczynienie blizszy jest rozstrzygnieciu konstytutywnemu, zwlaszcza



ze stosuje sie w tym zakresie art. 363 § 2 k.c. (tak wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 22 maja 1990 r., I CR 225/90).
Ustalenie naleznego odszkodowania na podstawie tego przepisu pelni funkcje kompensacyjna. Wylaczona w tym
zakresie zostaje tym samym zasadno$¢ roszczenia o zaplate odsetek za okres poprzedzajacy ustalenie kwoty nalezno$ci
glownej. Zastosowanie powolanego przepisu do ustalenia wysokoSci zado$cuczynienia przewidzianego art. 445 § 1
k.c. jest wiec uzasadnione, gdy za podstawe okre$lenia naleznoSci gtéwnej przyjmuje sie wszystkie okolicznoéci, ktore
zostaly uwzglednione przy wyrokowaniu, zaistnialy bowiem po zgloszeniu zdarzenia. Obliczenie naleznosci glownej
w sposo6b oparty na art. 363 § 2 k.c. jest ponadto tym bardziej uzasadnione, gdy w toku postepowania zakoniczonego
wyrokiem uwzgledniajacym powddztwo z art. 445 § k.c., przy wykorzystaniu dowodéw z opinii bieglych, ustalone
zostajg prognozy na przyszlo$c co do stanu zdrowia osoby uprawnione;.

Nie moze ulega¢ watpliwosci, ze celem =zadoStuczynienie zasadzanego na podstawie tego przepisu jest
skompensowanie calego wymiaru krzywdy, ktérej poszkodowany doznal przed wydaniem zaskarzonego wyroku, jak
tez ktorej bedzie doswiadczat przez kolejne miesigce oraz lata, niejednokrotnie przez wszystkie lata swojego zycia.
Na uzasadnianie tej linii orzeczniczej, podnosi sie, ze wystarczajacym instrumentem ochrony dhuznika jest mozliwo$é
rozszerzenia powodztwa w toku procesu, ktéra w tego rodzaju sprawach nie jest ograniczona. Wskazuje sie rowniez, ze
wiekszy wymiar krzywdy, uwzgledniajacy réwniez okoliczno$ci zaistniale w toku sporu, uprawniony moze uwzglednié
w wyzszej naleznos$ci glownej, tj. przez rozszerzenie powodztwa zgodnie z art. 193 k.p.c. W ten sposéb moze uzyskaé
uwzglednienie swoich uzasadnionych intereséw (Sad Apelacyjny w Warszawie w sprawach IA Ca 939/11 i IA Ca
152/12).

Argumenty podnoszone na rzecz podanej koncepcji zmierzaja do wykazania, ze okreslenie zado$éuczynienia wymaga
uwzgledniania czesto wielu elementéw, podlegajacych ustaleniu w toku postepowania, a przede wszystkim nalezy
do kompetencji sadéw orzekajacych, ktérych decyzji sprawca szkody nie moze przewidzie¢ i nie moze popasé w
op6znienie uzasadniajace naliczanie odsetek za zwloke przed wydaniem wyroku. Na gruncie tej koncepcji, znacznie
wieksze i decydujgce znaczenie jest przywigzywane do wlasciwej wysokoéci naleznos$ci gldbwnej oraz takiego sposobu
jej ustalenia, w $wietle ktérego kompensacyjna funkcja odsetek traci¢ musi na znaczeniu. Nie moze wiec stanowié
uznaniowego przedmiotu rozstrzygniecia, ktorego sprawca nie moze przewidzieé. Nie moze byé¢ wiec adresatem
zarzutu naruszenia terminu spelienia $wiadczenia, ktérego wysoko$¢ zostaje ustalona w wyroku uwzgledniajacym
zadanie oparte na art. 445 § 1 k.c. Praktyka dobrowolnego wyplacania uprawnionym $wiadczeni przed wniesieniem
sprawy opartej na tych przepisach, nie moze przemawiaé zawsze na niekorzy$¢ sprawcy. Dobrowolne §wiadczenia
sa bowiem wyplacane jeszcze przed ustaleniem wysoko$ci tych naleznoSci na drodze postepowania sgdowego,
przy uwzglednieniu znanych okoliczno$ci i nieznajomoéci kolejnych wydarzen, takich jak nastepne etapy leczenia,
uzyskane jego efekty i postawione prognozy na przysztosc.

Na gruncie wskazanej koncepcji podnosi sie rowniez, ze ustalenie krzywdy okreSlonej w art. 445 §1 k.c., w
przeciwienstwie do odszkodowania i podstaw renty z art. 444 k.c., wymaga poznania prywatnych bardzo przezy¢
zwigzanych z doznang krzywda. Podnosi sie wiec, ze sama konstrukcja pierwszego z tych przepiséw nie jest oparta o
ustalenie danych wedlug stanu juz istniejacego, mozliwego do okreSlenia w terminie podanym w art. 455 k.c., lecz na
uznaniu sedziowskim opierajacym sie na poznaniu wszystkich okoliczno$ci faktycznych i prognoz dotyczacych jakosci
zycia os6b uprawnionych przez dalsze lata, czyli na przestankach, ktérych sprawca nie jest w stanie skonkretyzowac,
a nawet ktorych nie moze ustali¢ bez takiej wiedzy oraz do$wiadczenia, jakie posiadaja sedziowie stale orzekajacych
w takich sprawach.

Z kolei w wyroku z dnia 18 lutego 2010 r., I CSK 243/10, Sad Najwyzszy opowiedzial sie za koncepcja duzo bardziej
elastyczna. Uznal bowiem, ze w zalezno$ci od okoliczno$ci zwigzanych z powstaniem i nasileniem sie krzywdy po
stronie uprawnionego, obowigzek zaptaty zado$c¢uczynienia w okreslonej jego czeSci moze sta¢ sie wymagalny przed
wydaniem wyroku. W tym zakresie odsetki mogg wiec zostaé zasagdzone za okres poprzedzajacy wyrokowanie. W
pozostalej zas czesci, stosownie do okolicznoéci, moga podlegaé zasadzeniu od daty wyroku uwzgledniajacego zadanie
oparte na art. 445 § 1 lub art. 448 k.c. Wprawdzie nie sposob zaprzeczyé trafnosci argumentéw podanych przez Sad
Najwyzszy w ostatnim z podanych orzeczen, niemniej nie mozna nie dostrzec, ze elastyczna koncepcja zaproponowana



przez Sad Najwyzszy przenosi uznanie sedziowskie wpisane w norme art. 445 § 1 lub art. 448 k.c. przy rozstrzyganiu o
wysoko$ci zadoSéuczynienia na okreslenie daty jego wymagalnoSci. Moze by¢ wiec trudna w jednolitym stosowaniu.

Wywazajac wszystkie podane argumenty, Sad Apelacyjny uznal na tle tej sprawy, ze zasadzenie odsetek od daty
podanej przez Sad Okregowy nie jest uzasadnione sposobem ustalenia naleznoéci gtéwnej oraz zakresem czasowym
zdarzen, ktore zostaly uwzglednione przy ustalaniu samego stopnia krzywdy doznanej przez powodke w okresie
minionym i prognozami na przyszlo$é¢, ktore zostaly ustalone dopiero w toku postepowania, nie byly za$§ wcze$niej
znane pozwanemu. Na potrzeby sprawy, Sad Apelacyjny przychylil sie do tezy, ze okolicznoSci Swiadczace o
zakresie krzywdy winny zosta¢ odzwierciedlone w kwocie naleznos$ci gtéwnej w wyroku, przed wydaniem ktoérego
kompensacyjna funkcja odsetek nie moze zosta¢ zrealizowana w spos6b zastepujacy ustalenie odpowiedniej wysokos$ci
zado$Cuczynienia. Podstawowe okoliczno$ci, ktore mialy istotne znaczenie dla naleznego powo6dce zado$cuczynien z
445 § 1 k.c., zostaly wiec ustalone w wyniku czynnosci podjetych podczas rozpoznawania sprawy. W szczegolnoSci
kluczowe znaczenie mialy opinie bieglych sadowych, ktére przesadzily tez o odpowiedzialnoSci pozwanej oraz o
wplywie doznanego uszczerbku na zdrowiu za krzywde, ktorej powodka doznala z tej przyczyny.

Ustalone w ten sposéb okoliczno$ci zostaly uwzglednione wedlug stanu wiedzy o zakresie krzywdy powodki istniejacej
w dacie wyrokowania, czyli w sposob okre$lony w tresci art. 363 § 2 k.c. dla obliczania odszkodowania wedlug
analogicznej metody prawnej, opartej na klasycznej regule aktualno$ci wyroku uwzgledniajacego zasade powodztwa o
zaplate kompensacyjnego w istocie §wiadczenia. Przyjecie stanu krzywdy powddki z daty wniesienia pozwu albo jego
doreczenia, mogloby sie wiazaé z przyznaniem powddce mniejszej kwoty zadoSéuczynienia w relacji do jej wysokos$ci
ustalonej przez Sad Apelacyjny. Zasadzenie odsetek na rzecz powodki za okres poprzedzajacy wydanie wyroku nie
byloby uzasadnione. Z tego powodu, uwzgledniajac w tej czeSci apelacje pozwanej, Sad Apelacyjny zmienil zaskarzony
wyrok przez oddalenie zadania o zasadzenie odsetek ustawowych od zado$éuczynienia w kwocie 70000 zt za okres od
24 listopada 2010 r. do 12 pazdziernika 2017 r.

Przy czeSciowym uwzglednieniu powodztwa i apelacji pozwanej, ktéra poniosta na tym etapie wieksze koszty
postepowania apelacyjnego, zachodzily podstawy do tego, aby orzeczenie o ich rozliczeniu zostalo oparta na zasadzie
wzajemnego ich zniesienia, o czym Sad Apelacyjny orzekt w w oparciu o art. 100 w zw. z art. 108 § 1 k.p.c., tak w
odniesieniu do kosztow postepowania przed Sagdem Okregowym, jak rowniez w zakresie kosztoéw za postepowanie
odwolawcze. Nieuiszczong oplate od apelacji Sad Apelacyjny za$ przejal na rachunek Skarbu Panstwa, stosownie do
art. 113 ust. 4 ustawy o kosztach sadowych w sprawach cywilnych.

Majac powyzsze na uwadze, na podstawie powolanych przepisow i art. 386 § 1 k.p.c., w zakresie zas, w ktorym apelacja
zostala oddalona — zgodnie z art. 385 k.p.c., Sad Apelacyjny orzekl jak w sentencji.

Maria Piasecka Marzena Migskiewicz Robert Obrebski



