Sygnatura akt IT C 163/16

UZASADNIENIE

W pozwie z 16 lutego 2016 r. J. W. wystapila przeciwko (...) S.A. (...) w W. o zasadzenie od pozwanego kwot:

- 200000 zl wraz z ustawowymi odsetkami od 15 grudnia 2015 r. do dnia zaplaty z tytulu zado$cuczynienia za
poniesiong w zwigzku ze zdarzeniem z 4 lipca 2014 r. krzywde;

- 21129,63 zl wraz z ustawowymi odsetkami od 15 grudnia 2015 r. do dnia zaptlaty z tytulu odszkodowania za poniesione
koszty bedace nastepstwem zdarzenia z 4 lipca 2014 r. w okresie od dnia wypadku do 31 sierpnia 2015 r.;

- renty na zwiekszone potrzeby powodki poczawszy od 1 wrze$nia 2015 r. i na przyszlo§¢ w kwocie po 1822 zi
miesiecznie platnej z géry do 10. kazdego miesiaca, wraz z ustawowymi odsetkami w przypadku uchybienia terminowi
platnoséci ktorejkolwiek z rat;

- renty z tytulu utraconych zarobkéw poczawszy od 1 wrzesnia 2014 r. do 31 grudnia 2014 r. w kwotach po 1237,20
z} miesiecznie platnej z gory do 10. kazdego miesigca, wraz z ustawowymi odsetkami od 15 grudnia 2015 r. do dnia

zaplaty;

- renty miesiecznej z tytutlu utraconych przez powddke zarobkéw poczawszy od 1 stycznia 2015 r. i na przyszlosé¢ w
wysokosci po 1286,16 zl miesiecznie platnej z gory do 10. kazdego miesiaca wraz z ustawowymi odsetkami w przypadku
uchybienia terminowi platno$ci ktérejkolwiek z rat. (pozew k. 2-15)

W odpowiedzi na pozew, pozwany wniost o oddalenie powodztwa w catoSci, kwestionujac powodztwo zaréwno, co
do zasady jak i wysokoéci. Podniosl, ze powddka ponosi wylaczna wine za wypadek z 4 lipca 2014 r. Z ostroznoéci
procesowej pozwany podniost zarzut przyczynienia sie J. W. do powstania szkody, w co najmniej 99%. Wnios} takze
o zasadzenie od powddki na rzecz pozwanego kosztow procesu. (odpowiedzZ na pozew - k. 140-144)

W pidmie z 12 kwietnia 2018 r. powbddka rozszerzyla i zmodyfikowala powddztwo, w ten sposob, ze wniosla o
zasgdzenie od pozwanego:

- 500000 zl wraz z ustawowymi odsetkami za opdZnienie od 15 grudnia 2015 r. do dnia zaplaty z tytulu
zado$éuczynienia;

- 28059,63 zl tytutem odszkodowania, z ustawowymi odsetkami za opdznienie: od kwoty 21129,63 zl od 15 grudnia
2015 r. do dnia zaplaty, od kwoty 6930 zl od doreczenia pisma z 12 kwietnia 2018 r. pozwanemu do dnia zaplaty;

- renty na zwiekszone potrzeby powodki poczawszy od 1 wrze$nia 2015 r. i na przyszlos¢ w kwocie po 2658 zl
miesiecznie, platnej z géry do 10-go dnia kazdego miesigca, wraz z ustawowymi odsetkami za opdZznienie w przypadku
uchybienia terminowi platno$ci ktérejkolwiek z rat: od kwoty 1822 zl miesiecznie od 11-go dnia kazdego miesiaca do
dnia zaplaty, od kwoty 836 zl miesiecznie od dnia doreczenia pisma z 12 kwietnia 2018 r. pozwanemu do dnia zaplaty.
W pozostalym zakresie powddka podtrzymata zadanie pozwu. (pismo k. 854-857)

W pi$mie z 9 pazdziernika 2018 r. powddka zmodyfikowala zadanie pozwu i wniosta o zasadzenie od pozwanego renty
miesiecznej na zwiekszone potrzeby poczawszy od 1 wrze$nia 2015 r. i na przyszlosé¢ platnej z gory do 10-go dnia
kazdego miesiaca:

- za okres od 1 wrze$nia 2015 1. do 31 grudnia 2016 r. w kwocie po 3285 zl miesiecznie wraz z ustawowymi odsetkami do
31 grudnia 2015 r. oraz ustawowymi odsetkami za op6znienie od 1 stycznia 2016 r. w przypadku uchybienia terminowi
platnoéci ktorejkolwiek z rat, przy czym odsetki od kwot po: 1822 zl miesiecznie naleza sie od 11 -go dnia kazdego
miesiaca do dnia zaplaty; 836 zl miesiecznie nalezne sg poczawszy od dnia doreczenia pozwanemu pisma z 12 kwietnia



2018 r. do dnia zaplaty; 627 zl naleza sie od dnia doreczenia pisma z 9 pazdziernika 2018 r. pozwanemu do dnia
zaplaty;

- za okres od 1 stycznia 2017 r. do 31 marca 2018 r. w kwocie po 4539 zl miesiecznie wraz z ustawowymi odsetkami za
opbznienie w przypadku uchybienia terminowi platnoéci ktorejkolwiek z rat, przy czym odsetki od kwot po: 1822 zi
miesiecznie naleza sie od 11 -go dnia kazdego miesiaca do dnia zaplaty; 836 zl miesiecznie naleza sie od dnia doreczenia
pozwanemu pisma z 12 kwietnia 2018 r. do dnia zaplaty; 1881 zl nalezg sie od dnia doreczenia pisma z 9 pazdziernika
2018 r. do dnia zaplaty;

- za okres od 1 kwietnia 2018 r. i na przysztoé¢ po 4770 zl wraz z ustawowymi odsetkami za opdznienie w przypadku
uchybienia terminowi platnoéci ktorejkolwiek z rat, przy czym odsetki od kwot po: 1822 zl miesiecznie naleza sie od
11 -go dnia kazdego miesigca do dnia zaplaty, 836 zl miesiecznie naleza sie od dnia doreczenia pozwanemu pisma z
12 kwietnia 2018 r. do dnia zaplaty w zakresie renty za kwiecien, a poczawszy od maja 2018 r. od 11-go dnia kazdego
miesigca do dnia zaplaty; 2112 zt co do rat renty za okres do dnia doreczenia pisma z 9 pazdziernika 2018 r. pozwanemu
odsetki ustawowe za op6znienie naleza sie poczawszy od dnia doreczenia pisma z 9 pazdziernika 2018 r. pozwanemu
do dnia zaplaty, a co do kolejny wymagalnych rat od 11 -go dnia kazdego miesigca do dnia zaplaty.

W pozostalym zakresie powodka podtrzymala zadanie pozwu. (rozszerzenie powoddztwa - k. 976-979)

W pismie z 29 pazdziernika 2018 r. pozwany wniosl o oddalenie rozszerzonego powodztwa w calo$ci. Natomiast w
piSmie z 26 kwietnia 2018r. zazadal zasadzenia kosztéw procesu wedtug ztozonego spisu. ( pisma k. 869- 870, 993)

Sad ustalil nastepujacy stan faktyczny:

J. W. na przelomie czerwca i lipca 2014 r. wielokrotnie uczestniczyla w spotkaniach towarzyskich, w czasie, ktorych
spozywala alkohol. W dniu 3 lipca 2014 r. brata udzial w grillu, ktoéry zorganizowany zostal na podworku kamienicy, w
ktbrej mieszkala. W trakcie tego spotkania powo6dka spozyta znaczne iloéci alkoholu — ponad 10 piw, kilka kieliszkow
wodki. Nastepnie okolo 23.00, powddka udala sie na kolejng impreze, ktéra odbywala sie na tej samej ulicy, gdzie
wypila kolejne piwa. Powddka bawila sie tam do okolo 6-7 rano. Byl to drugi tydzien tzw. ciggu alkoholowego
powddki. Taki tryb zycia powodka prowadzila od okolo 5lat. W tym czasie naduzywala alkoholu, chodzila na imprezy,
dyskoteki.(zeznania swiadkow: K. P. - k. 234v.-235 — od 00:11:40, P. C. k. 309v.-310v. — od 00:12:34; zeznania
powddki k. 235-236 — od 00:33:39 w zw. z k. 348v.-00:03:28, k. 348-349- od 00:03:28, k. 1040v.-1041 — od
00:03:27).

Nastepnego dnia, tj. 4 lipca 2014 r., okoto godziny 15.00 powddka spotkata sie w (...) z kolezanka K. P.. Po opuszczeniu
centrum handlowego obie udaly sie do (...) (r6g ul. (...) i ul. (...)), gdzie kupily dwa piwa. Po spozyciu alkoholu, okolo
godziny 18.00, K. P. i powddka dotarly na przystanek tramwajowy na rogu ulic (...). Powo6dka wsiadla tam do drugiego
wagonu tramwaju numer (...), ktory jechal w kierunku ul. (...). Pow6dka skasowala bilet, usiadla. (zeznania §wiadkéow:
K. P. k. 234v.-235 — od 00:11:40, P. C. k. 309v.-310v. — od 00:12:34; zeznania powodki k. 235-236 — od 00:33:39 w
zw. Z k. 348v.-00:03:28, k. 348-349- od 00:03:28, k. 1040v.-1041 — od 00:03:27; szKic, k. 233)

J. W. wstala z miejsca, gdy tramwaj dojezdzal do ul. (...). Powdédka zlapala sie uchwytu, w tym momencie tramwaj
gwaltownie zahamowal, a ona przewrdcila sie i uderzyla glowa w twardy element wyposazenia tramwaju. W wyniku
uderzenia stracila przytomno$é¢. W tramwaju nie bylo wtedy innych pasazeréw. W chwili wypadku J. W. miala ponad
3 promile alkoholu we krwi. Powbdke znaleziono nieprzytomna na kranicowce (...). Wezwano Straz Miejska. Z uwagi
na to, ze z powodka nie bylo zadnego kontaktu, jeden z funkcjonariuszy, okolo 19:15, wezwal karetke pogotowia.
(zeznania §wiadkoéw: P. C. k. 309v.-310v. — od 00:12:34, E. S. k. 355v. — od 00:03:09; zeznania powddki k. 235-236 —
od 00:33:39 w zw. z k. 348v.-00:03:28, k. 348-349- od 00:03:28; szkic k. 233; notatka k. 16; szczegoly interwencji k.
170; fotokopia notatnika stuzbowego k. 171-172; karta informacyjna k. 145; opinia bieglego toksykologa k. 283-289,
k. 329v. — 00:02:45)



Bezposrednio po zdarzeniu J. W. zostala przewieziona karetka Pogotowia (...) do Oddzialu Toksykologii (...) w L.,
z podejrzeniem zatrucia alkoholem etylowym. Podejrzewano u niej przedawkowanie lekow/narkotykow. Ze wzgledu
na uraz glowy, anisocorie i nieprawidtowosSci w badaniu neurologicznym, powodka zostala przetransportowana tego
samego dnia do szpitala (...) w L., celem wykonania badania TK glowy. Badanie TK glowy wykazalo obecno$¢ ostrego
krwiaka podtwardéwkowego nad lewa podtkula mézgu z cechami ucisku i przemieszczenia struktur mézgowia na
strone prawa i wklinowania pod sierp mézgu. W Klinice (...) w/w szpitala hospitalizowano powodke 4-5 lipca 2014
r. W chwili przyjecia byla w bardzo ciezkim stanie og6lnym, niewydolna oddechowo, zaintubowana, krazeniowo
stabilna. W trybie pilnym wykonano rozlegla kraniektomie i usunieto krwiak podtwardéwkowy znad lewej potkuli
mozgu. Nastepnego dnia po zabiegu powodka byla nadal nieprzytomna, obserwowano napady padaczkowe, wlaczono
lek przeciwpadaczkowy Epanutin oraz Midanium. Dalej pow6dka leczona byta w (...) w/w szpitala w dniach 5-10
lipca 2014 r. W dniu 10 lipca 2014r. powoédka w stanie ogoélnym ciezkim, nieprzytomna przekazana zostala do
(...) w L., celem dalszego leczenia, gdzie hospitalizowana byla od 10 lipca 2014 r. do 6 sierpnia 2014 r. Nastepnie
przeniesiona zostala do (...) szpitala w P. z rozpoznaniem: krwotok mézgowy, niewydolno§é oddechowa, padaczka.
W Oddziale Anestezjologii i Intensywnej Terapii szpitala w P. hospitalizowana byla w okresie od 6 sierpnia 2014 r.
do 25 sierpnia 2014 r. W trakcie hospitalizacji powddka byta w kontakcie stowno-logicznym, spowolniala, w znacznie
obnizonym nastroju. Prowadzono terapie neurologopedyczna i rehabilitacje. Obserwowano stopniowa poprawe stanu
neurologicznego, nie obserwowano napadéw padaczkowych. W dniu 25 sierpnia 2014 r. przeniesiona zostala do
Oddzialu (...) szpitala w P., gdzie przebywata do 29 pazdziernika 2014 r. W okresach: od 7 do 20 stycznia 2015., 0od 26
stycznia do 6 lutego 2015 1., od 23 lutego do 6 marca 2015 r. powodka korzystala z rehabilitacji w szpitalu w P.. Od 10
do 13 czerwca 2015 r. powddka leczona byla operacyjnie w Klinice (...) w L. - uzupelniono ubytek koéci czaszki plytka
Codubix 3D. Nastepnie powodka rehabilitowana byla w warunkach ambulatoryjnych. ( dokumentacja medyczna k.
17-84, 145, 187-196, 225-232, 264-271, 385-441, 472-473-637, 641-642, 646, 657, kserokopia dokumentacji medycznej
w kopercie k. 130; zestawienie k. 200-202, 376-378).

W ocenie psychiatrycznej i psychologicznej z przewazajacym prawdopodobienistwem nalezy przyjaé, iz naduzywanie
przez powodke alkoholu w znaczacy sposoéb wplynelo na jej sprawno$¢ psychofizyczng. W wyniku naduzywania
alkoholu powoddka mogla doéwiadczy¢ zaburzen koncentracji, zaburzonego wgladu, krytycyzmu, w tym
w aspekcie oceny wlasnego funkcjonowania i mozliwosci, spowolnienia ruchowego, zaburzen réwnowagi,
upoSledzenia funkcjonowania spolecznego, z okresowa zmiennos$cia nastrojowa, trudnoscig z zachowaniem kontroli,
przyjmowaniem alkoholu mimo wiedzy o szkodliwosci jego stosowania. (opinia bieglego psychiatry, k. 741-775, k.
897- 898, k. 947-949; opinia bieglego psychologa, k. 777-799)

Stezenie alkoholu we krwi powodki w momencie wypadku, mialo wplyw na przebieg i skutki wypadku. Istnieje duze
prawdopodobienistwo, ze gdyby powodka byla w pelni sprawna to utrzymalaby sie uchwytu, albo nie pozwolilaby
na uderzenie glowa, gdy sie przewrdcila. Z przewazajacym prawdopodobienstwem nalezy przyjaé, iz przy takim
stezeniu alkoholu — ponad 3 promile alkoholu we krwi - nawet przy uwzglednieniu zwiekszonej tolerancji na
alkohol, wynikajacej z jego naduzywania, sprawno$¢ psychofizyczna powodki byta ograniczona. W wyniku zaburzen
koncentracji, koordynacji czuciowo-ruchowej, spowolnienia ruchowego, mniej lub bardziej nasilonych zaburzen
rownowagi oraz zmniejszenia napiecia mie$niowego, powodka nie byla w stanie wla$ciwie zareagowa¢ na hamowanie
tramwaju i utrzymac pozycji stojacej lub zamortyzowa¢ upadku. Z jednej strony powodka pozwolila sie oderwaé od
rzekomego uchwytu, a z drugiej strony nie zamortyzowala upadku i pozwolila na uderzenie glowa. W ocenie medycyny
sadowej mozna z bardzo duzym prawdopodobienistwem przyjaé, iz gdyby powodka byla trzezwa oraz trzymala sie
uchwytu i poreczy to nie doszloby u niej do powstania obrazen (nawet w przypadku gwaltownego hamowania
tramwaju). Jesli powodka w prawidlowy sposob trzymala sie poreczy, to gdyby byla trzezwa, a tramwaj by gwaltownie
hamowal to nie powinna dozna¢ zadnego urazu. (opinia bieglego toksykologa k. 283-289, k. 329v. — 00:02:45; opinia
bieglego z zakresu medycyny sadowej k. 301-302v.)

W ocenie medycyny sagdowej mozna z duzym prawdopodobiefistwem przyjaé, iz podbiegniecie krwawe w prawej
okolicy skroniowej bylo nastepstwem urazu glowy podczas zdarzenia z 4 lipca 2014 r. Do powstania takich obrazen
glowy jak u powddki moglo dojé¢ na skutek jej upadku, ale tez na skutek zaburzenia réwnowagi skutkujacego



uderzeniem glowa w jaki$ twardy przedmiot we wnetrzu tramwaju (sila urazu godzacego w glowe powddki nie byla
bardzo duza, gdyz nie doszlo do zlamania ko$ci pokrywy czaszki). Takim twardym przedmiotem mogta by¢ szyba.
Upadek i uderzenie glowa w podloge mogt spowodowaé taki sam uraz jak przy uderzeniu w szybe. Opis obrazen
na powtokach ciala powodki jest niewystarczajacy do oceny czasu ich powstania, wiec nie mozna jednoznacznie
przyjac, iz obrazenia te powstaly praktycznie jednoczasowo, a przede wszystkim, ze powstaly w 4 lipca 2014 r. podczas
przedmiotowego zdarzenia. (opinia bieglego z zakresu medycyny sadowej k. 301-302v., k. 330- od 00:22:47)

W wyniku wypadku z 4 lipca 2014 r. J. W. doznala:

- urazu czaszkowo-mozgowego z krwiakiem podtwardéwkowym nad lewa poltkula moézgu leczonym operacyjnie.
Skutkiem w/w urazu glowy: jest encefalopatia pourazowa w sklad, ktoérej wchodzi: padaczka pourazowa i masywny
niedowlad lewostronny spastyczny, homolateralny;

- pourazowego krwawienia podpajeczynéwkowego, stluczenia lewego plata czolowego, podbiegniecia krwawego w
prawej okolicy skroniowej oraz na prawej powiece, podbiegniecia kriwawego lewego barku i po$ladkéw;

- w zakresie narzadu wzroku doszlo do czasowej utraty widzenia okiem lewym;
- uszkodzen korowych, ktére spowodowaly ciezki stan ogélny oraz uszkodzenia korowych struktur mowy, a wiec afazje;

- w zakresie zdrowia psychicznego - wystepowanie organicznych zaburzen nastroju i organicznych zaburzen
urojeniowych, a objawiajacych sie: labilnoscia emocjonalng, zmienno$cia nastroju z tendencja do drazliwosci,
nerwowos$ci, okresami smutku, wzmozonej placzliwosci, ostabieniem funkcji poznawczych, w tym oslabieniem
koncentracji uwagi, ograniczonym wgladem, krytycyzmem, relacjonowanym uczuciem leku, niepokoju, szczegblnie
w ruchu ulicznym, w kontakcie z ludZmi, relacjonowaniem halucynacji stuchowych, ksobnoscia, podejrzliwoscia,
zaburzeniami snu, brakiem akceptacji ograniczen bedacych nastepstwem wypadku;

- z punktu widzenia psychologicznego wystapily organiczne zaburzenia osobowo$ci wyrazajace sie: obnizong
kontrola poznawcza sfery afektywnej, wysoka reaktywnoscia, labilnoScia emocjonalna, sklonnoécia do przezywania
smutku, przygnebienia wraz z placzliwoécig lub do$wiadczaniem napiecia, zloéci i leku gtéwnie w sytuacjach ruchu
ulicznego, ograniczonym krytycyzmem co do wlasnych zachowan. Zaburzenia te nie maja bezposredniego zwiazku z
naduzywaniem przez powddke alkoholu;

- zaburzen funkcji poznawczych pamieci bezposredniej i zdolnosSci koncentracji uwagi;

- pooperacyjnej blizny skéry owlosionej glowy w okolicy czolowo-ciemieniowo- skroniowej. (opinia bieglego neurologa
k. 817-821; opinia bieglego okulisty k. 686-688; opinia bieglego chirurga plastyka k. 711-714, k. 884-885; opinia
bieglego z zakresu rehabilitacji medycznej k. 878-882; opinia bieglego logopedy k. 717-721; opinia neurochirurga k.
826-841, 1001; opinia bieglego psychiatry k. 741-775; opinia bieglego psychologa k. 777-799, k. 900; opinia bieglego
z zakresu medycyny sadowej k. 301-302v.)

Zakres cierpien fizycznych powddki, w ocenie rehabilitacji medycznej, byt ogromny przez okolo 6 tygodni w
okresie powypadkowym, wynikal z bezpo$rednich skutkdéw urazu oraz badan diagnostycznych inwazyjnych i leczenia
operacyjnego. Przez kolejne 3-4 tygodnie zakres cierpien fizycznych byt bardzo duzy ze stopniowym zmniejszaniem
do duzego, a nastepnie umiarkowanego. W tym okresie cierpienia fizyczne wynikaly z niedogodno$ci hospitalizacji,
ograniczenia sprawno$ci (powodka nadal lezaca), uzaleznienia od osbéb trzecich. W miare poprawy sprawnosci
powodki i poprawy samodzielnoSci, a zwlaszcza wraz z pionizacja cierpienia fizyczne zmniejszaly sie. Przez kolejne
kilka tygodni stan powddki poprawiat sie, powodka nie zglaszala dolegliwoéci bolowych. Cierpienia fizyczne powodki
wynikaja z niedowladu lewostronnego z ograniczeniem samodzielno$ci w samoobstudze i czynno$ciach codziennych.
Obecnie, z punktu widzenia rehabilitacji medycznej, zakres cierpien fizycznych powodki jest lekki/ umiarkowany.

Z punktu widzenia neurochirurgicznego cierpienia fizyczne pow6dki mogly w okresie 2 lat od wybudzenia skutkowaé
dolegliwo$ciami bdlowymi, ktére okreslic mozna na 6 - 8 punktéw w dziesieciostopniowej skali. W p6zZniejszym



okresie dolegliwoéci bolowe systematycznie sie zmniejszaly do poziomu okolo 4 punktéw i na takim poziomie winny
ksztaltowaé sie do chwili obecne;j.

Cierpienia fizyczne i psychiczne powo6dki, w ocenie neurologicznej, od momentu wybudzenia ze $pigczki (okoto
miesigca od wypadku), przez kolejne 2 miesigce byly bardzo duze, do roku od wypadku - znaczne, po tym okresie, do
tej pory, utrzymuja sie na Srednim poziomie.

Z przyczyn okulistycznych cierpienia psychiczne powodki byly znacznego stopnia spowodowane obawa calkowitej
utraty widzenia okiem lewym. Cierpienia fizyczne byly nieznaczne - krwiak powiek wchtongl sie bez powiktan.

Z punktu widzenia logopedycznego, zaburzenia mowy nie dostarczajg cierpien fizycznych, natomiast cierpienia
psychiczne sa znaczne, gdyz ograniczeniu uleglo spoleczne i zawodowe funkcjonowanie powddki oraz obnizony zostatl
jej komfort zyciowy. Cierpienia psychiczne powddki zwigzane w zaburzeniami mowy trwaja od momentu, gdy zdala
ona sobie sprawe z powstalych ograniczen zyciowych tj. od czasu pobytu na Oddziale (...) w (...) i trwaja do dziS.

W ocenie psychiatrycznej i psychologicznej zakres cierpien psychicznych zwigzanych z wypadkiem byl znaczny do
2016 r., nastepnie stopniowo malejacy. (pisemna uzupelniajaca opinia bieglego neurologa k. 894-895; opinia bieglego
okulisty k. 686-688; opinia bieglego chirurga plastyka k. 711-714; opinia bieglego z zakresu rehabilitacji medycznej k.
878-882; opinia bieglego logopedy k. 717-721; opinia bieglego neurochirurga k. 826-841; opinia bieglego psychiatry
k. 741-775, k. 1014-1018; opinia bieglego psychologa k. 777-799, k. 1003).

Laczny trwaly uszczerbek na zdrowiu zwigzany z wypadkiem z 4 lipca 2014 r. wyniést u powodki 205,5%, w tym:

- ocenie psychiatrycznej 50% (punkt gb), przy czym powyzsza warto$¢ stanowi taczng sume wynikajgcg z uszezerbku
z punktu widzenia neurologicznego (pkt 9 ¢ 30% - encefalopatia bez zaburzen charakterologicznych (pkt 9 c) oraz
uszczerbku dotyczacego nastepstw psychiatrycznych powstalych w wyniku wypadku.

- w ocenie okulistycznej 12,5% zwigzane z obnizeniem ostro$ci wzroku oka lewego (pkt 27a — 7,5%) i zawezeniem pola
widzenia oka lewego (pkt 32 — 5%);

- w ocenie chirurgii plastycznej — 3 % bedacy wynikiem istniejacych znieksztalcen bliznowatych skéry owlosionej
glowy (pkt 1a);

- w ocenie logopedycznej 40 % w zwiazku z zaburzeniami mowy, afazja znacznego stopnia utrudniajaca
porozumiewanie sie (pkt 11c);

- w ocenie neurochirurgicznej 100 %, w tym: 20% z powodu ubytku kostnego lewej potkuli mézgu obejmujacego
kos$¢ czolowg, skroniowa, potyliczna o Srednicy powyzej 2,5 cm (pkt 3b); 80% z powodu glebokiego niedowladu
spastycznego - 2 st. w skali Lovette'a, uniemozliwiajacego samodzielne funkcjonowanie (pkt 5b). Uszczerbek
w wysokoSci 80% obejmuje takze uszczerbek w ocenie rehabilitacji medycznej w wysokosci 60% (pkt 5b) z
powodu glebokiego niedowladu spastycznego lewostronnego, bez funkcji uzytecznej lewej konczyny goérnej u osoby
praworecznej, z ale uposledzona funkcja podporu i kroczenia lewej konczyny dolnej. (opinia bieglego neurologa k.
817-821; opinia bieglego okulisty k. 686-688; opinia bieglego chirurga plastyka k. 711-714, k. 884-885; opinia biegltego
z zakresu rehabilitacji medycznej k. 878-882; opinia bieglego logopedy k. 717-721; opinia bieglego neurochirurga k.
826-841, 1001; opinia bieglego psychiatry k. 741-775)

W ocenie neurologicznej uraz glowy ze zlamaniem koSci nosa, bez krwawienia $rodczaszkowego, bez zmian
ogniskowych pourazowych, jakiego powddka doznala okolo 5 miesiecy przed zdarzeniem z 4 lipca 2014 r., nie mial
wplywu na dolegliwo$ci wynikajace z przedmiotowego wypadku, nie wplynal na proces rekonwalescencji, ani na
stopien uszczerbku na zdrowiu.

Powodka nie zglaszala skarg na utrate smaku i wechu. W/w dolegliwoSci nie wynikaly réwniez z dostepnej
dokumentacji medycznej. Z punktu widzenia neurologicznego do utraty wechu moze dojsé w przypadkach



uszkodzenia przedniego dotu czaszki, co u powddki nie mialo miejsca. Bardziej prawdopodobne jest wystapienie utraty
wechu po urazie ze zlamaniem ko$ci nosa, ktéry mial miejsce 5 miesiecy przed przedmiotowym wypadkiem.

Powodka przed wypadkiem nie leczyla sie psychiatrycznie. Przed wypadkiem uzywala alkoholu w stopniu, co
najmniej szkodliwym, lecz brak jest podstaw, aby stwierdzi¢, iz po zdarzeniu z 4 lipca 2014 r. do$wiadczala zespotu
abstynencyjnego lub delirium. (opinia bieglego neurologa k. 817-821, k. 894-895; opinia neurochirurga k. 944; opinia
bieglego psychiatry k. 741-775, k. 897- 898; opinia bieglego psychologa k. 900).

Utrudnienia zycia codziennego wynikaja u powo6dki ze znacznego niedowladu lewostronnego, z przewaga lewej
konczyny gornej. Z powodu w/w niedowladu powddka nie moze wykonywaé czynno$ci wymagajacych uzycia obu rak
np. zapinania guzikéw, wiazania sznurowadel, przenoszenia duzych lub ciezkich przedmiotéw. Powddka ma problemy
z myciem i ubieraniem, robieniem zakupow, przygotowywaniem positkow - wymaga w tych czynno$ciach pomocy
0s0b trzecich. Porusza sie samodzielnie - z trudem, nie moze biegad.

We wezesnym okresie po wypadku, powodka z powodu niedowidzenia lewego oka i z przemijajacej utraty widzenia
obuocznego miala niewatpliwie trudnosci z ocena odleglosci, predkosci, wysokoéci. Obecnie ostroé¢ wzroku lewego
oka ulegla poprawie, widzenie obuoczne powrdcito.

Z punktu widzenia chirurgii plastycznej nastepstwem urazu jest blizna pooperacyjna i znieksztalcenie pokrywy czaszki
skutkujgce trwalym, do§¢ duzym oszpeceniem powddki.

W zakresie mowy powodka cierpi na afazje sensoryczno - motoryczng polaczona z jakaniem neurogennym. Mowa
powddki odbiega znacznie od normy jezykowej z powodu afazji mieszanej zaburzajacej nadawanie i rozumienie mowy.
Stopien tych zaburzen jest znaczny. Afazja znacznie zaburza spoteczne funkcjonowanie powodki. Wypadek w zakresie
afatycznych zaburzen mowy skutkuje u pow6dki powaznymi ograniczeniami Zyciowymi - znacznie ograniczaja jej
samodzielno$¢, samowystarczalno$é oraz mozliwoé¢ funkcjonowania spoleczno - towarzyskiego. Ponadto zaburzenia
rozumienia mowy wlasnej, uslyszanej czy przeczytanej ograniczaja dostep do informacji, w tym informacji waznych
z punktu bezpieczenstwa.

W ocenie psychologicznej u powodki moga wystepowaé trudnoSci w zakresie tworzenia i podtrzymywania relacji
interpersonalnych wynikajace z organicznych zaburzen osobowo$ci. (opinia bieglego neurologa k. 894-895; opinia
bieglego okulisty k. 686-688; opinia bieglego chirurga plastyka k. 711-714; opinia bieglego logopedy k. 717-721; opinia
neurochirurga k. 826-841; opinia bieglego psychologa k. 777-799).

Po wypisaniu ze szpitala z oddziatu rehabilitacji, powddka byla spionizowana, chodzita bez zaopatrzenia (nie potrafita
chodzi¢ z balkonikiem). Wystepowaly problemy z réwnowaga i zdarzaly sie upadki. Sama jadla przygotowane
posilki prawa reka (lyzka, widelec), sama wykonywala toalete codzienna (mycie zebow, twarz), wymagala pomocy
w ubieraniu, wymagala pomocy w kapieli (mycie w misce), nie wychodzila z domu do operacji rekonstrukeji ubytku
kostnego czaszki. Byla calkowicie niesamodzielna w prowadzeniu gospodarstwa domowego. Wymagala pomocy w
zakupach, pracach porzadkowych, przygotowaniu ubran, organizacji leczenia.

Niedowlad utrzymuje sie na tym samym poziomie, jednak powodka przystosowala sie do niepelnosprawnoéci,
nauczyla sie wykonywa¢ niektore czynnoéci samodzielnie jedng reka np. jedzenie, toaleta, ubieranie. Obecnie po
mieszkaniu chodzi samodzielnie, wychodzi zdomu wylacznie w asy$cie osoby trzeciej, jeZdzi transportem komunikacji
miejskiej - niskopodwoziowym z osoba trzecig. Toalete codzienng wykonuje samodzielnie, przygotowany posilek zje
sama, zaleje herbate z czajnika, ale przeniesie tylko niepelna szklanke. Nie przeniesie talerza (czynnoé¢ obureczna).
Ubieranie - samodzielnie poza wiazaniem butéw, zakladaniem paska do spodni. Kapiel z pomocg - mycie wlosow z
pomoca. Nadal wymaga calkowitej pomocy w prowadzeniu gospodarstwa domowego.

Zakres pomocy 0sob trzecich, poza fizjologicznym snem i mozliwo$cia wypoczynku, to okolo 6 godzin na dobe (od
czasu opuszczenia placowek medycznych do chwili obecnej). Zakres tej pomocy dotyczy tylko niepelnosprawnosci
ruchowej, a nie intelektualne;j.



W ocenie logopedycznej powddka nie jest w stanie funkcjonowaé samodzielnie i musi korzysta¢ z pomocy osob
trzecich dla zaspakajania potrzeb zyciowych. Powddka korzysta z pomocy osob trzecich w swoim codziennym
funkcjonowaniu zaraz po zakonczonej hospitalizacji. Stwierdzone u powoddki zaburzenia mowy o typie afazji
sensoryczno - motorycznej ograniczaja jej mozno$¢ samodzielnego funkcjonowania. Utrudniaja one samodzielne
zalatwianie spraw administracyjnych, urzedowych, zdrowotnych i w pewnym zakresie bytowych. Powodka wymaga
pomocy os6b trzecich w zakupach podstawowych produktéw spozywczych wykonywanych co 1 lub 2 dni. Zakupy
innych towarow w sklepach bardziej oddalonych od miejsca zamieszkania, wizyty w poradniach specjalistycznych
czy szpitalach sg niewatpliwie dos$¢ sporadyczne. Ponadto powddka odczuwa odrzucenie spoleczne, wiec osoby
najblizsze powinny te pustke w pewnym stopniu zapeliaé. W zwiazku z powyzszym mozna przyjaé, ze osoby trzecie
musza poswieci¢ powoddce swoj czas wymiarze ok. 10 godzin tygodniowo. Jedynie podjecie przez powodke szeroko
rozumianej rehabilitacji, w tym lokomocyjnej, psychologicznej, spolecznej, a przede wszystkim logopedycznej moze
ograniczy¢ w pewnym zakresie konieczno$¢ tej pomocy. Powddka nie wymaga opieki calodobowej, lecz udzielania
pomocy w trakcie spaceréw, dokonywania zakupéw, umawiania wizyt do lekarza, czy zalatwianiu spraw urzedowych.
(opinia bieglego neurologa k. 894-895; opinia bieglego z zakresu rehabilitacji medycznej k. 878-882; opinia bieglego
logopedy k. 717-721, k. 865; opinia bieglego neurochirurga k. 826-841, k. 944)

Z powodu napadow padaczkowych, ktore wystapily w czasie hospitalizacji

powodka przyjmuje m.in. lek przeciwpadaczkowy - Depakine chrono w dawce 2 x 800 mg. Koszt lekow
przeciwbdlowych przez okolo 6 miesiecy od momentu wyjécia ze szpitala miesScil sie, w ocenie neurologicznej, w kwocie
40 z}/miesiac. Po tym okresie powddka przyjmuje leki przeciwbolowe doraznie - koszt miesiecznego leczenia do 10 zt.

Z punktu widzenia neurochirurgicznego, szacunkowy koszt farmakoterapii to kilkanascie zlotych, przeznaczany na
leki przeciwbdlowe.

Leczenie okulistyczne powddki obywalo sie w ramach NFZ.

Powodka w celu pielegnacji blizny pooperacyjnej we wezesnym okresie pooperacyjnym stosowala przez 2 tygodnie
wazeline kosmetyczng. W pdzniejszym okresie nie stosowala zadnych preparatéw - ich stosowanie nie bylo konieczne.
Blizna u powodki jest blizna dojrzala (od zabiegu minely prawie cztery lata) - nie wymaga stosowania masci
natluszczajacych.

Powodka byla leczona i rehabilitowana w ramach NFZ. Nie korzystala z prywatnych rehabilitacji. Rehabilitacja
powddki byla konieczna w zwigzku z tym, je$li powodka ponosila koszty dojazdu na rehabilitacje do poradni to sg one
uzasadnione. U powodki nie ma wskazan do stosowania lekow w zwigzku z rehabilitacja.

Powddka korzystala z terapii logopedycznej w trakcie pobytu w Oddziale (...) Neurologicznej Wczesnej, a obecnie z
takiej terapii nie korzysta. Ze wzgledu na konstytucjonalny charakter zaburzenia, terapia logopedyczna w przypadku
afazji nie moze caltkowicie przywroci¢ sprawnoSci mowy, moze jednak zmniejszy¢ zakres trudnosci werbalnych
powddki oraz poprawié jako$é jej zycia.

Powodka w 2016 roku podjela leczenie psychiatryczne w PZP, nie poniosla, wiec kosztow wynikajacych z
wizyt lekarskich. Podjecie leczenia psychiatrycznego w dwa lata od wypadku moglo wplynaé na nasilenie i
utrwalenie objawow psychopatologicznych, co w caloksztalcie funkcjonowania moglo wplynaé negatywnie na
kondycje psychiczna powddki. Powodka leczenie psychiatryczne podjela z powodu objawow psychopatologicznych,
ktore pojawily sie w nastepstwie wypadku. Brak jest informacji, ktére wskazywalyby na bezwzgledna
konieczno$é zapewnienia powodce opieki psychiatrycznej podczas kilkumiesiecznej hospitalizacji. Powodka pozostaje
bezkrytyczna do procesu naduzywania alkoholu i potrzeby leczenia z tego powodu. Obecnie powodka stosuje Depakine
Chrono, Sulpiryd, Haloperidol. Leki te sa refundowane. Laczny koszt miesiecznej terapii wynosi okolo 20-30 zl. Nie
ma wskazan do modyfikacji leczenia farmakoterapeutycznego powodki w zwiazku z nastepstwami wypadku na jej
zdrowiu psychicznym.



Powodka w okresie pobytow w szpitalach otrzymala bezplatne wsparcie psychologiczne (w ramach kontraktu z NFZ).
Nie byta leczona psychologicznie (kwalifikowana psychoterapia) odplatnie. (opinia bieglego neurologa k. 894-895;
opinia bieglego okulisty k. 686-688; opinia bieglego chirurga plastyka k. 711-714, k. 884-885; opinia bieglego z zakresu
rehabilitacji medycznej k. 878-882, k. 952-953; opinia bieglego logopedy k. 717-721; opinia bieglego neurochirurga
k. 944; opinia bieglego psychiatry k. 741-775, k. 897- 898, k. 947-949, k. 1014-1018; opinia bieglego psychologa k.
777-799)

Powddka powinna nadal okresowo korzystac z rehabilitacji. Wskazania do rehabilitacji nie sg pilne, powddka moze by¢
rehabilitowana w ramach NFZ z uwzglednieniem oczekiwania na rehabilitacje. Pow6dka moze sklada¢ skierowania
do szpitalnych oddzialéw rehabilitacji w miejscu zamieszkania. Wowczas caly pobyt bedzie realizowany catkowicie
bezplatnie. Powédka moze korzysta¢ dodatkowo z rehabilitacji w ramach turnuséw rehabilitacji. Rehabilitacja w
ramach turnuséw rehabilitacji wyjazdowych powinna by¢ kontynuacja rehabilitacji w miejscu zamieszkania. Sg to
turnusy platne, z dofinansowaniem z PFRON lub MOPS zaleznym od dochodu.

Proteza bioniczna ma zastosowanie w przypadku amputacji konczyny

gbrnej, a nie niedowladu. Z punktu widzenia rehabilitacji medycznej nie ma wskazan do zakupu urzadzen, ktore
sa dopiero w fazie testowania takich jak egzoszkielet na reke. W praktyce urzadzenia wspomagajace funkcje jednej
koniczyny gornej przy sprawnej drugiej nie sa stosowane przez chorych. Chorzy szybciej ucza sie wykorzystywania
zdrowej konczyny niz skomplikowanego urzadzenia. W przypadku powddki uzasadniona jest rehabilitacja z
fizjoterapeuta.

Z punktu widzenia logopedycznego w celu poprawy komfortu swojego zycia i poprawy relacji spolecznych powodka
powinna poddaé sie specjalistycznej logopedycznej terapii afazjologicznej. Powddka nie musi przy tym ponosic
kosztow takiej terapii, gdyz placéwki uspotecznionej stuzby zdrowia oraz prywatne gabinety logopedyczne majace
podpisang umowe refundacyjna z NFZ udzielaja jej za darmo.

W ocenie psychologicznej powodka powinna korzystaé z psychoterapii leczenia uzaleznien, gdyz wystepowalo u niej,
co najmniej szkodliwe naduzywanie alkoholu (nie jest to jednak zwigzane z wypadkiem i jest mozliwe bezplatnie w
ramach kontraktu placoéwki z NFZ). Stwierdzone u powo6dki organiczne zaburzenia osobowosSci powinny by¢ leczone
psychiatrycznie, a nie psychologicznie. (opinia bieglego neurologa k. 894-895, k. 955; opinia bieglego z zakresu
rehabilitacji medycznej k. 952-953, k. 1010-1011; opinia bieglego logopedy k. 717-721; opinia bieglego neurochirurga
k. 826-841; opinia biegtego psychologa k. 1003)

Rokowanie okulistyczne jest dla powddki pomy$lne, ale ostrozne, poniewaz po urazie nerwu wzrokowego opisywane
sg krétkotrwale poprawy oraz odlegle w czasie pogorszenia widzenia.

Blizna lacznie ze znieksztalceniem pokrywy czaszki powoduje doé¢ duze oszpecenie powddki. Nie jest mozliwe
calkowite usuniecie istniejacych blizn ani w drodze operacji plastycznej ani poprzez leczenie zachowawcze. Nie ma
rowniez praktycznie zadnej mozliwo$ci poprawy wygladu istniejacej u powodki blizny. Choé¢ blizna jest miejscami
dos¢ szeroka (do 12 mm) to jednak zabieg korekcyjny majacy na celu jej zwezenie jest przeciwskazany ze wzgledu na
znajdujacy sie pod spodem materiat alloplastyczny (Codubix). Ewentualne powiklania w procesie gojenia (np. infekcja
w ranie, rozejécie sie rany) moglyby doprowadzi¢ do powstania zakazenia wokot wszczepu i spowodowac konieczno$é
jego usuniecia.

Z punktu widzenia rehabilitacji medycznej rokowania powddki nie sa dobre. Stan funkcjonalny powo6dki nawet przy
systematycznej rehabilitacji nie ulegnie poprawie.

W ocenie neurochirurgicznej powoédka ma utrwalony masywny niedowlad spastyczny lewostronny bardziej wyrazony
w koniczynie gornej. Sa to nieodwracalne ubytki neurologiczne. Za pomoca rehabilitacji i leczenia farmakologicznego
proces ten mozna zatrzymaé na tym poziomie, ale nie mozna wykluczy¢ pogorszenia - moze nasili¢ sie spastyka
niedowladu.



Rokowanie na przyszlo$¢ powodki, w ocenie psychiatrycznej i psychologicznej, jest niekorzystne z uwagi na utrwalone
objawy organicznego uszkodzenia mozgu. (opinia bieglego okulisty k. 686-688; opinia bieglego chirurga plastyka
k. 711-714; opinia bieglego z zakresu rehabilitacji medycznej k. 878-882; opinia bieglego neurochirurga k. 826-841;
opinia bieglego psychiatry k. 741-775; opinia bieglego psychologa k. 777-799)

J. W. ukonczyla Zespdl Szkot (...). Zdobyla zawod krawca i montera maszyn i urzadzen. Powodka w szkole byla
wysportowana, grala w pilke nozna, ping ponga, biegala. Za osiggniecia w sporcie dostawala puchary i medale.

Powodka przed wypadkiem mieszkata w L., prowadzila wspolne gospodarstwo domowe z matka, ojczymem i bratem.
Na nic sie nie leczyla. Ostatni raz byla zatrudniona na podstawie umowy o prace w 2006 r. W latach 2010 — 2014
pracowala, jako sprzataczka w firmach sprzatajacych na podstawie umow zlecenia zawieranych, co trzy miesigce. Z
tego tytulu osiagala wynagrodzenie w kwocie okolo 1000 zl miesiecznie. W kwietniu 2014 r. zostala z zwolniona,
gdyz nie chciala podjaé¢ sie dodatkowej pracy. Tuz przed wypadkiem otrzymywala z MOPS-u na dozywienie 60 zl
miesiecznie. Byla zarejestrowana, jako bezrobotna. Nie miala prawa do zasitku. Nie miala innych zrédet dochodu.
(zeznania $wiadkéw: P. C. k. 309v.-310v. — od 00:12:34; zeznania powodki k. 235-236 — od 00:33:39 w zw. z k.
z k. 348v.-00:03:28, k. 348-349- od 00:03:28, k. 1040v.-1041 — od 00:03:27; umowy zlecenia, zaswiadczenia o
wynagrodzeniu, k. 109-127)

J. W. mieszka w prywatnej kamienicy w L. z matka i bratem, z ktérymi prowadzi wspoélne gospodarstwo domowe.
Matka powodki otrzymuje emeryture w kwocie 1000 zl miesiecznie, brat nie pracuje. W 2006 r. Sad Rejonowy dla
Lodzi - Widzewa w Lodzi orzekl eksmisje powodki i jej rodziny z powodu nie placenia czynszu przez ponad 20 lat.

0Od daty wypadku powo6dka otrzymuje zasilek staly z MOPS-u - poczatkowo w wysokoSci 418 zl miesiecznie, a obecnie
w kwocie 548 z}. Nadto od dnia wypadku powodka otrzymuje zasitek pielegnacyjny w kwocie okolo 160-180 zl. Nie
ma innych dochodéw. Powodka opiekuja sie siostra i matka, ktére pomagaja jej w czynnosciach Zycia codziennego.

Powodka na wizyty lekarskie i na rehabilitacje jezdzi tramwajem z opiekunem (siostra lub kolezanka). Przejazdy
powodki i opiekuna sa bezplatne. Zazywa Depakine, Sulpiryd, Haloperidol, Hydroksyzyne. (zeznania Swiadkéw: P. C.
k. 309v.-310v. — 0d 00:12:34; zeznania powodki k. 235-236 — od 00:33:39 w zw. z k. z k. 348v.-00:03:28, k. 348-349-
0od 00:03:28, k. 1040v.-1041 — 0od 00:03:27; orzeczenie o stopniu niepelnosprawnoéci k. 85; kserokopia wyroku k. 133)

W dniu 4 lipca 2014 r. (...) S.A. (...) w W. bylo ubezpieczycielem odpowiedzialno$ci cywilnej (...) Sp. z 0.0. w L. z tytulu
umowy ubezpieczenia odpowiedzialnoSci cywilnej. (okoliczno$ci bezsporne)

W pi$mie z 14 wrzeénia 2015 r., skierowanym do (...) Sp. z 0.0. w L., J. W. zglosila szkode z 4 lipca 2014 r. i wezwata do
zaplaty: zadoSéuczynienia w kwocie 500 000 zl, odszkodowania w kwocie 20 870 zl, przyznania renty na zwiekszone
potrzeby poczawszy od 1 wrze$nia 2015 r. i na przyszto$c¢ w wysokos$ci po 1 822 zl miesiecznie, przyznania renty z tytulu
utraconych zarobkéw poczawszy od 1 wrze$nia 2014 r. do 31 grudnia 2014 r. w wysokoS$ci po 1237,20 zl miesiecznie,
od 1 wrzeénia 2014 r. do 31 grudnia 2014 w wysokosci po 1.286,16 zt. W wezwaniu powddka zakreslila termin zaplaty
na 30 dni. W odpowiedzi (...) Sp.zo.0. w L., pismem z 5 pazdziernika 2015 r., odmoéwilo wyplaty wskazanych kwot. Po
uzupehieniu wniosku, sprawa zostala przekazana do (...) S.A. (...) w W.. W decyzji z 14 grudnia 2015 r. ubezpieczyciel
odmowil uznania roszczen zgloszonych w zwigzku ze zdarzeniem z 4 lipca 2014 r. (zgloszenie szkody k. 91-99; pisma
k. 100 - 101; oéwiadczenie k. 102; wydruk maila k. 103; potwierdzenie przyjecia zawiadomienia o szkodzie k. 104;
decyzja k. 105).

W 2015 r. powddka poniosla koszty uzyskania kopii dokumentacji medycznej w kwotach: 12,97 zt i 246 zl. (faktura
k. 89, potwierdzenie przelewu k. 90)

W okresie od 1 lipca 2013r. do 31 grudnia 2016 r. stawka pelnej odplatnosci za ushugi (...) za jedna roboczogodzine
wynosita na terenie L. w dni powszednie 11 z} za godzine, w okresie od 1 stycznia 2017 r. do 31 marca 2018 r. — 18,60
zl/h, od 1 kwietnia 2018r. — 20 zl/h. (pismo (...) k. 980)



Sad ustalil powyzszy stan faktyczny na podstawie wskazanych dowodoéw z zeznan Swiadkow, po czeéci zeznan powodki,
opinii bieglych oraz zalaczonych dokumentow.

W $wietle tegoz materialu nie moze byé¢ watpliwoSci, co do zaistnienia w 4 lipca 2014 r. wypadku, zgloszonego
nastepnie stronie pozwanej. Ustalajac jego przebieg Sad opartl sie na zeznaniach powddki. Wprawdzie biegly z zakresu
medycyny sadowej twierdzil, iz biorac pod uwage uraz, jakiego doznala powddka i ilo§¢ promili alkoholu, mozna
z duzym prawdopodobienstwem stwierdzi¢, ze powodka nie moze pamieta¢ przebiegu tego zdarzenia, lecz takze
wskazal, ze nie ma, co do tego 100 % pewnoSci. Sad nie znalazl wiec podstaw do zakwestionowania zeznan powodki
w tym zakresie. Tym bardziej, ze wersje zdarzenia przedstawiong przez powodke potwierdzaja zeznania $wiadkow, w
tym jej siostry P. C.. Powddka po odzyskaniu przytomnosci w szpitalu w L. opowiadala jej o wypadku, informowala,
ze jechala tramwajem, a tramwaj zahamowal i sie przewroécita. Nadto tozsama wersje zdarzen, powodka opowiedziala
swojej kolezance ze szkoly E. S..

Ustalajac stan faktyczny Sad pominal zeznania swiadkow: J. P., A. C. i G. F., ktorzy byli zatrudnieni w MPK L.
na stanowisku motorniczego w dacie zdarzenia. Swiadkowie ci nie pamietali zdarzenia, nie byli réwniez wstanie
stwierdzi¢, na jakich trasach wowczas jezdzili, ani czy prowadzili tramwaj, w ktérym doszlo do wypadku powddki.

W zakresie stanu zdrowia powddki i jego zwigzku przyczynowego z wypadkiem z dnia 4 lipca 2014 r. Sad opartl
sie przede wszystkim na przeprowadzonych w sprawie dowodach z opinii bieglych. W szczegblnosci Sad nie znalazl
podstaw do zakwestionowania wiarygodnoSci opinii zakresie stwierdzenia przez bieglych wystgpienia u powodki
trwatego uszczerbku na zdrowiu, a takze jego wysokoSci. Opinie bieglych sa tutaj konsekwentne i spdjne, biegli w
sposob logiczny i przekonywujacy wyjasénili, w czym upatruja trwaly uszczerbek i jaki on ma zwiazek z doznanymi
przez powodke w nastepstwie przedmiotowego wypadku obrazeniami oraz, jak stwierdzone u powddki ograniczenia
kwalifikuja sie z punktu widzenia ich do§wiadczenia zawodowego i posiadanej wiedzy specjalistyczne;j.

Biorac pod uwage tres$é opinii bieglych, w szczegblnos$ci lekarzy: psychiatry i neurologa Sad nie dal wiary powddce w
zakresie, w jakim twierdzila, ze na leki wydaje 200 zl miesiecznie. Zgodnie z opiniami bieglych koszt przepisywanych
przez psychiatre, a wezedniej przez lekarzy innych specjalnosci farmaceutykow to 20 — 30 zl miesiecznie (Srednio 25
z}), a lekdw przeciwbdlowych 40 zl miesiecznie przez 6 miesiecy po wyjsciu za szpitala, a potem 10 zt miesiecznie.

Sad zwazy}:

Zgodnie z trescig art. 34 ust. 1 ustawy z dnia 22 maja 2003 r. o ubezpieczeniach obowigzkowych, Ubezpieczeniowym
Funduszu Gwarancyjnym i Polskim Biurze Ubezpieczycieli Komunikacyjnych (Dz. U. nr 124, poz. 1152 z p6zn. zm.),
z ubezpieczenia odpowiedzialno$ci cywilnej posiadaczy pojazdow mechanicznych przystluguje odszkodowanie, jezeli
posiadacz lub kierujacy pojazdem mechanicznym sa obowigzani do odszkodowania za wyrzadzong w zwigzku z
ruchem tego pojazdu szkode, ktorej nastepstwem jest $§mieré, uszkodzenie ciala, rozstr6j zdrowia badz tez utrata,
zniszczenie lub uszkodzenie mienia. Z uwagi na tres¢ art. 822 § 4 k.c., uprawniony do odszkodowania w zwigzku
ze zdarzeniem objetym umowa odpowiedzialno$ci cywilnej moze dochodzi¢ roszczenia bezposrednio od zakladu
ubezpieczen.

Podstawe odpowiedzialnosci (...) Sp. z 0.0. w L., ktéra byla ubezpieczona w zakresie odpowiedzialnosci cywilnej
w pozwanym Towarzystwie, stanowi przepis art. 436 § 1 k.c. Nalezy podkresli¢, iz poza szczegdlnym okreslonym w
art. 436 § 2 k.c. przypadkiem zderzenia dwoch pojazdéw, gdzie decyduje zasada winy, odpowiedzialno$¢ posiadacza
mechanicznego $rodka komunikacji za szkode wyrzadzong jego ruchem uregulowana jest przez odwolanie sie do regut
odpowiedzialnoéci przewidzianej w art. 435 k.c. Posiadacz pojazdu odpowiada, wiec na zasadzie ryzyka (art. 436 §
1 k.c.), a od obowigzku naprawienia szkody zwalniaja go wskazane przez ustawodawce w art. 435 k.c. okoliczno$ci
egzoneracyjne - sila wyzsza albo wylaczna wina poszkodowanego lub wylaczna wina osoby trzeciej, za ktéra nie ponosi
odpowiedzialnoéci.



W toku procesu pozwany podnosil, iz wylaczna wine za spowodowanie zdarzenia szkodzacego ponosi powddka. W
ocenie Sadu powyzszy zarzut jest nie zasadny. W przedmiotowej sprawie nie zaistniala ktérakolwiek z okoliczno$ci
egzoneracyjnych wymienionych w art. 435 § 1 k.c.

Podnie$¢ trzeba, iz uzyty w art. 435 § 1 k.c. zwrot "wylacznie z winy poszkodowanego", nalezy odnosi¢ do
przyczyny, gdyz konstrukcja przepisu zostala oparta na przeciwstawieniu przyczyn powstania szkody w plaszczyZznie
przyczynowosci, a nie winy. Nalezy zauwazy¢, iz ocena winy poszkodowanego, jako okolicznosci egzoneracyjnej
jest dokonywana w kategoriach adekwatnego zwiazku przyczynowego, a wiec przewidziana w tym przepisie
wylaczna wina w spowodowaniu szkody wystepuje jedynie wtedy, gdy zawinione zachowanie poszkodowanego bylo
jedyna jej przyczyna, zatem tylko wylaczny zwiazek miedzy tym zawinionym zachowaniem, a szkoda zwalnia od
odpowiedzialno$ci. (wyrok SN z dnia 24 wrze$nia 2009 r. IV CSK 207/09, LEX 533046)

Podkresli¢, zatem nalezy, iz przewidziana w art. 435 § 1 k.c. przeslanka egzoneracyjna, wystepuje tylko wtedy, gdy
zawinione dzialanie poszkodowanego bylo jedyna przyczyna wypadku, z ktorego wynikla szkoda. W takiej sytuacji
ruch pojazdu uwazany jest z punktu widzenia przyczynowego za przypadkowa okoliczno$é, niestanowigca przyczyny
szkody. Tylko taki wylaczny zwigzek miedzy tym zawinionym postepowaniem a szkoda zwalnia od odpowiedzialnos$ci
posiadacza mechanicznego $rodka komunikacji poruszanego za pomocy sil przyrody (art. 436 § 1 k.c.) (wyrok SN z
dnia 7 kwietnia 2005 roku, IT CK 572/04 LEX nr 151656). Nadto podkreslenia wymaga, ze wina poszkodowanego
wylgcza odpowiedzialnoé¢ wtedy, gdy jest tak powazna, ze wedlug zasad nauki i do§wiadczenia zyciowego tylko ona
moze by¢ brana pod uwage, jako przyczyna zdarzenia, poniewaz pochlania inne okoliczno$ci sprawy. Tak rozumiana
wina poszkodowanego stanowi, zatem, element dominujacy nad przebiegiem danego zdarzenia, absorbujacy inne
przyczyny (A. Szpunar Wina, s.61 i n.; A. Szpunar Glosa do orzeczenia SN z 28.12.1981r. PiP 1983,Nr 3, s. 135, wyrok
SA w Lublinie z 28.02.2017r. I ACa 505/16 Lex 2265753).

Zgromadzony w sprawie material dowodowy nie pozwala na przyjecie, ze wylgczng przyczyna wypadku bylo
zachowanie J. W.. Wprawdzie bezspornym jest, ze w chwili zdarzenia powodka byla pod wplywem alkoholu, lecz
to nie ten stan stal sie jedyna przyczyna szkody, lecz takze gwaltowne hamowanie tramwaju. Rzecza pozwanego
bylo usuniecie wszelkich watpliwosci, co do wylacznej winy powddki, co w przekonaniu Sadu nie nastapito. W toku
postepowania pozwany nie wykazal (np. przy pomocy monitoringu), aby przebieg wypadku byl inny niz twierdzila
powddka, co oznacza, ze nie zwolnil sie z odpowiedzialnoéci (por. wyrok SA w Krakowie z 28.02.2017r. I ACa 1403/16
LEX nr 2292473).

Jesli zas chodzi o nieprawidlowosci w zachowaniu J. W., moga one by¢ rozpatrywane w kategoriach przyczynienia
sie do powstania szkody.

Zgodnie z przepisem art. 362 k.c. jezeli poszkodowany przyczynit sie do powstania lub zwiekszenia szkody, obowiazek
jej naprawienia ulega odpowiedniemu zmniejszeniu stosownie do okoliczno$ci. Przyczynienie sie poszkodowanego
do powstania lub zwiekszenia szkody ma miejsce wowczas, gdy szkoda jest skutkiem nie tylko zdarzenia, z ktorym
ustawa laczy obowiazek odszkodowawczy innego podmiotu, ale takze zachowania sie samego poszkodowanego.
Zachowanie sie poszkodowanego jest, wiec w konstrukeji przyczynienia traktowane, jako adekwatna wspdlprzyczyna
powstania lub zwiekszenia szkody (tak SN w wyroku z dnia 20 czerwca 1972 r., II PR 164/72, LEX nr 7098). U
podloza tej konstrukeji tkwi zalozenie, ze jezeli sam poszkodowany swoim zachowaniem wplynal na powstanie lub
zwiekszenie szkody, stlusznym jest, by ponidst konsekwencje swego postepowania. Jak podkreéla Sad Najwyzszy w
swoim orzecznictwie, przyczynienie sie w ujeciu art. 362 k.c. oznacza, ze pomiedzy zachowaniem poszkodowanego,
a szkodg istnieje adekwatny zwiazek przyczynowy. Wina lub oczywista nieprawidtowo$¢ (albo ich brak) po stronie
poszkodowanego podlegaja uwzglednieniu przy ocenie, czy i w jakim stopniu przyczynienie sie uzasadnia obnizenie
odszkodowania (por. wyrok SN z 29 pazdziernika 2008 r., IV CSK 228/08, niepubl.).

Odpowiedzialno$¢ na zasadzie ryzyka wynikajaca z przepisow art. 436 § 1 k.c. w zw. z art. 435 k.c. jest szczegblnym
rodzajem obiektywnej odpowiedzialnoSci ciazacej na posiadaczach mechanicznych pojazdéw komunikacyjnych
poruszanych za pomocg sil przyrody, nie jest to jednak odpowiedzialno$¢ absolutna. Surowos$¢ tej odpowiedzialno$ci



wyrazajaca sie w domniemaniu istnienia zwigzku przyczynowego i ograniczeniu okoliczno$ci egzoneracyjnych nie
uzasadnia nalozenia obowigzku naprawienia szkody w pelnym zakresie na posiadacza pojazdu mechanicznego
(ubezpieczyciela), jesli przyczyna szkody jest mieszana i jej powstanie pozostaje czeSciowo w normalnym zwigzku
przyczynowym z zachowaniem sie poszkodowanego dotknietym obiektywna nieprawidlowoscia lub niezgodnoécia
z powszechnie przyjetymi sposobami postepowania (tak SN w uchwale z dnia 20 wrze$nia 1975 r., III CZP
8/75, OSNC 1976/7-8/151). Spoleczne poczucie sprawiedliwo$ci nakazuje, bowiem, aby kazdy, kto tylko dysponuje
odpowiednim rozeznaniem, ponosil, chocby czeéciowe, konsekwencje wlasnego nieprawidlowego zachowania (tak SA
w Bialymstoku w wyroku z dnia 21 sierpnia 2009 r., I ACa 326/09, OSAB 2009/2-3/10). W takim, zatem wypadku
winno nastapi¢ odpowiednie zmniejszenie rozmiaréw obowigzku naprawienia szkody na podstawie przepisu art. 362
k.c.

Taka sytuacja miala miejsce w niniejszej sprawie, gdyz jak Sad ustalil, stan upojenia alkoholowego powodki
mial bezposredni zwigzek z zaistnialym wypadkiem. Istnieje duze prawdopodobienstwo, ze gdyby powodka byla
w peli sprawna to utrzymataby sie uchwytu, albo nie pozwolilaby na uderzenie glowa, gdy sie przewroécita. Z
przewazajacym prawdopodobiefistwem nalezy przyjac, iz przy stezeniu ponad 3 promile alkoholu we krwi, nawet przy
uwzglednieniu zwiekszonej tolerancji na alkohol wynikajacej z jego naduzywania, sprawno$c¢ psychofizyczna powodki
byla ograniczona. W wyniku zaburzen koncentracji, koordynacji czuciowo-ruchowej, spowolnienia ruchowego, mniej
lub bardziej nasilonych zaburzen réwnowagi oraz zmniejszenia napiecia mie$niowego, powddka nie byla w stanie
wlasciwie zareagowac na hamowanie tramwaju i utrzymac pozycji stojacej lub zamortyzowac upadku. Z jednej strony
powddka pozwolila sie oderwaé od uchwytu, a z drugiej strony nie zamortyzowata upadku i pozwolila na uderzenie
glowa. Biorac powyzsze pod uwage Sad przyjal, ze powbddka w 85% przyczynila sie do wypadku i jego skutkow.

Majac powyzsze na wzgledzie nalezalo uznaé, ze spelnione zostaly przestanki odpowiedzialnosci strony pozwanej, a
tym samym istnieja podstawy do cze$ciowego uwzglednienia powddztwa.

Powddka zazadala zasadzenia kwoty 500.000 zl tytulem zado$éuczynienia.

Podstawe prawng zadoSéuczynienia stanowi przepis art. 445 § 1 k.c. w zw. z art. 444 §1 k.c., zgodnie, z ktérymi
zado$éuczynienia za krzywde moze zadaé poszkodowany, ktory w wyniku czynu niedozwolonego doznal uszkodzenia
ciala lub rozstroju zdrowia. Podstawa zagdania zado$¢uczynienia moga by¢ cierpienia fizyczne i psychiczne wystepujace
oddzielnie badzlacznie. W przepisach obowigzujacego prawa ustawodawca nigdzie nie sprecyzowal sposobu ustalenia
wysoko$ci zado$éuczynienia, odwolujac sie do sedziowskiego uznania, opartego na caloksztalcie okolicznoSci sprawy.
Przeprowadzona w ten sposob analiza konkretnego przypadku ma doprowadzi¢ do wyliczenia ,odpowiedniej
sumy", to jest takiej kwoty, ktéra odpowiada krzywdzie, ale nie jest wygérowana na tle stosunkéw majatkowych
spoleczenstwa. Decydujacym kryterium jest rozmiar krzywdy i ekonomicznie odczuwalna warto$¢, adekwatna do
warunkow gospodarki rynkowej (por. wyrok SN z dnia 8 sierpnia 2012r. w sprawie I CSK2/12 opubl. LEX 1228578).

Ustalajac wysoko$¢ zado§éuczynienia przystugujacego powddce, Sad mial na wzgledzie to, ze na skutek upadku
doznala urazu czaszkowo — mozgowego, ktorego skutkiem sa: encefalopatia, padaczka pourazowa oraz masywny
lewostronny niedowlad, czasowa utrata widzenia okiem lewym, afazja, blizna pooperacyjna skory glowy, organiczne
zaburzenia nastroju i zaburzenia urojeniowe, zaburzenia: osobowosci, funkcji poznawczych pamieci bezposredniej
i zdolnosci koncentracji uwagi. Cierpienia fizyczne i psychiczne powddki, zwigzane z urazem byly bardzo nasilone,
potem mialy charakter umiarkowany i trwaja do dzi$. Powodka stala sie osobg niepelnosprawna, uzalezniong od opieki
i pomocy innych os6b. Nadal odczuwa bol. Bez wplywu na ocene wysokos$ci naleznego powoddce zado$cuczynienia nie
moze pozostaé réwniez uszczerbek na zdrowiu zwiazany z przebytym urazem, ktéry zostal oceniony przez biegltych
lacznie na 205,5 %.

Analizujac okolicznos$ci rozpatrywanej sprawy, Sad uznal, ze okreSlenie przez J. W. zado§éuczynienia na poziomie
500.000 z} jest adekwatne do obecnego stanu psychicznego i fizycznego powodki. Majac na uwadze 85% przyczynienie
sie powddki do powstania szkody zasadzeniu podlegala kwota 75.000 zk.



Powodka zgdala ponadto zasadzenia tytulem odszkodowania na zwiekszone potrzeby kwoty 28059,63 zt za okres od
4 lipca 2014 r. do 31 sierpnia 2015r. oraz renty z tego tytulu w w/w kwotach poczawszy od 1 wrze$nia 2015 r. i na
przyszto$é, a takze renty wyréwnawczej.

Zgodnie z art. 444 § 1 k.c., w razie uszkodzenia ciala lub wywolania rozstroju zdrowia naprawienie szkody
obejmuje wszelkie wynikle z tego powodu koszty. Renta z tytulu zwiekszenia sie potrzeb poszkodowanego dotyczy
sytuacji, gdy w wyniku doznanej szkody istnieje koniecznos¢ ponoszenia wyzszych kosztéw utrzymania w zakresie
usprawiedliwionych potrzeb w poréwnaniu do stanu sprzed wyrzadzenia szkody. Tu wyréwnuje sie koszty stalej opieki
pielegniarskiej, odpowiedniego wyzywienia, koszty stalych konsultacji medycznych i lekarstw.

Wskaza¢ nalezy, iz zgodnie z art. 6 k.c. ciezar udowodnienia faktu spoczywa na osobie, ktéra z faktu tego wywodzi
skutki prawne. Ta zasada materialno - prawna znajduje odzwierciedlenie w przepisie procesowym art. 232 k.p.c.,
ktory z kolei stanowi, iz strony sa obowigzane wskazywac¢ dowody dla stwierdzenia faktéw, z ktérych wywodza skutki
prawne. Sa to naczelne zasady postepowania dowodowego obcigzajace w postepowaniu sadowym strone, ktora z
danego faktu wywodzi dla siebie okre$lone skutki prawne. Uwzgledniajac tre$¢ art. 6 k.c. stwierdzi¢ nalezy, iz do
osoby wystepujacej z pozwem nalezy udowodnienie faktow pozytywnych, ktore stanowia podstawe powddztwa, gdyz
z faktow tych wywodzi ona swoje prawo. Do przeciwnika natomiast nalezy wykazanie okoliczno$ci niweczacych to
prawo lub uniemozliwiajacych jego powstanie.

W $wietle zgromadzonego w niniejszej sprawie materialu dowodowego oczywistym jest, ze zwiekszone potrzeby
powodki od chwili wypadku byly znaczne. Sktadaly sie na nie gléwnie koszty sprawowanej nad powddka opieki oraz
wydatki na leki.

Zgodnie z dokonanymi przez Sad w rozpoznawanej sprawie ustaleniami faktycznymi (w $lad za opiniami bieglych:
neurochirurga (6 h/dz) i logopedy (10h/tydzien)) powddka od czasu opuszczenia placowki medycznej w dniu 29
pazdziernika 2014 r. wymagala pomocy innych os6b w wymiarze 7,4 godziny dziennie (tj. 10: 7 = 1,40 1,40 + 6 = 7,40)
i na tym poziomie potrzebuje pomocy do chwili obecnej. Wprawdzie w pdzniejszych okresach powddka korzystata z
rehabilitacji medycznej, czy tez krotko przebywala w szpitalu, lecz biorac pod uwage to, iz nie byla w stanie dojezdzac
tam samodzielnie i wymagala wsparcia takze w czasie pobytu w tych placéwkach, Sad uznal, ze zakres niezbednej
pomocy nie ulegal zmianie.

Majac na uwadze, niesporne stawki wynagrodzenia opiekunek spolecznych za jedna godzine pracy (11 zt/h), koszty
opieki nad pow6dka w okresie od 30 paZzdziernika 2014 r. do 31 sierpnia 2015r. wyniosly 22466,40 z} (tj. 276 dni x
7,4h x 11 71).

W zwigzku z nastepstwami przedmiotowego wypadku, powodka w w/w okresie wydala szacunkowo okolo 10 z} na
wazeline oraz na leki przeciwbdlowe — przez pierwsze sze$¢ miesiecy (listopad 2014 r. — kwiecieni 2015 r.) 240 zt
(6 x 40 z1), a w kolejnych czterech miesiacach 40 zt (maj — sierpien 2015r. po 10 zl miesiecznie). Ponadto zazywala
inne leki, w tym przeciwpadaczkowe, ktorych koszt Sad ustalil na podstawie opinii bieglego psychiatry na $rednio
25 z} miesiecznie (wg. bieglego 20 — 30 zl/m). Laczny ich koszt wynidsl, zatem 225 zl (10m x 25 z}). W tym okresie
powddka uzyskala takze kserokopie dokumentacji medycznej (zlozone w niniejszej sprawie do akt) i poniosta z tego
tytulu koszty w wysokoéci 12,97 zl i 246 zl. W toku postepowania powodka nie wykazala, aby poniosta w tym okresie
inne koszty zwigzane w wypadkiem.

Lacznie w/w koszty wyniosly 23240,37 zl. Uwzgledniwszy 85% przyczynienie sie powddki (co stanowi 19754,31 z})
oraz uzyskany przez powodke w tym czasie zasilek pielegnacyjny (14 m x 170 zt = 2380 zl), Sad zasadzil tytulem
odszkodowania na zwiekszone potrzeby za okres od 4 lipca 2014 r. do 31 sierpnia 2015 r. kwote 1106 zl (tj. 23240,37
—19754,31 — 2380 = 1106,06).

W zakresie zadania renty na zwiekszone potrzeby poczawszy od 1 wrze$nia 2015 r. Sad przyjal, ze powoddka nadal
potrzebuje opieki osob trzecich w wymiarze 6 godzin na dobe, na leki przeciwbo6lowe i przepisywane przez lekarza



psychiatre wydaje Srednio 35 zl miesiecznie (10 + 25). Wobec zmiany stawki wynagrodzenia opiekunek spolecznych
za jedna godzine pracy renta:

- w okresie od 1 wrze$nia 2015 r. do 31 grudnia 2016 r. wyniostaby 2477zt (7,4h x 11z x 30 = 2442; 2442 + 35 = 2477 7}),

- w okresie od 1 stycznia 2017 r. do 31 marca 2018 r. wyniostaby 4164,20 zl (7,4h x 18,60 zl x 30 = 4129,20; 4129,20
+ 35 = 4164,20 zb),

- w okresie od 1 kwietnia 2018 r. i na przyszlo$¢ 4440 zl (7,4h x 20 zl x 30 = 4440; 4440 + 35 = 4475 z}).

Uwzgledniwszy 85% przyczynienie sie powodki oraz otrzymywany zasilek pielegnacyjny w kwocie $rednio 170 zi
miesiecznie, Sad zasadzil rente miesieczng z tego tytulu za okres od 1 wrzesnia 2015 r. do 31 grudnia 2016 r. w kwocie
202 zl (tj. 2477 — 2105,45 — 170 = 201,55), za okres od 1 stycznia 2017 r. do 31 marca 2018 r. w kwocie 455 z} (1j.
4164,20 — 3539,57 — 170 = 454,63), za okres od 1 kwietnia 2018 r. i na przyszlo$¢ w kwocie 502 z} (1j. 4475 — 3803,75
— 170 = 501,25).

W pozostalym zakresie zadanie powddki, jako nieudowodnione podlegato oddaleniu.

J. W. wystapila takze z zadaniem zasadzenia renty wyr6wnawczej poczawszy od 1 wrzeSnia 2015 r. w wymienionych
na wstepie kwotach.

Zgodnie z przepisem art. 444 § 2 k.c. jezeli poszkodowany utracil catkowicie lub cze$ciowo zdolno$¢ do pracy
zarobkowej albo jezeli zwiekszyly sie jego potrzeby lub zmniejszyly widoki powodzenia na przyszlo$¢, moze on
zadaé od zobowiazanego do naprawienia szkody odpowiedniej renty. Powstanie szkody polegajacej na utracie lub
zmniejszeniu sie dochodow nastepuje z chwila, gdy poszkodowany zostal pozbawiony moznosci uzyskania zarobkow
i innych korzysci, ktére mogl osiagnac, gdyby nie doznal uszkodzenia ciala lub rozstroju zdrowia. Przy ustalaniu
wysokoSci renty wyréwnawczej, okreSlajac wielkoéé hipotetycznych dochodéw uprawnionego, nalezy uwzglednié
wszelkie jego dochody dotychczas uzyskiwane, réwniez nieregularnie (np. dorywczo, z prac zleconych, okresowe
premie, Swiadczenia w naturze), a takze te dochody, ktorych uzyskanie w przyszlosci bylo wysoce prawdopodobne
ze wzgledu na rozwdj kariery zawodowej (wyrok SN z dnia 14 lipca 1972 r., I CR 188/72, Lex nr 7104; wyrok Sadu
Apelacyjnego w Lodzi z dnia 3 grudnia 2013 r., I ACa 637/13, Lex nr 1409189).

Renta ma rekompensowac faktyczng utrate mozliwo$ci zarobkowych, co w przypadku oséb o cze$ciowej niezdolnoSci
do pracy oznacza rente w wysokoSci réznicy miedzy zarobkami uzyskiwanymi na dotychczasowym stanowisku pracy
a zarobkami, jakie poszkodowany moze uzyska¢, wykorzystujac ograniczona zdolno$¢ do pracy (wyrok SN w u z
dnia 4 kwietnia 2007 r., I PK 125/07, LEX nr 447246). Swiadczenie to winno, zatem wyréwnaé poszkodowanemu
uszczerbek, ktory wskutek uszkodzenia ciala lub rozstroju zdrowia powstal w jego dochodach z tytulu pracy
zarobkowej lub prowadzonej dzialalno$ci gospodarczej. Musi, zatem odpowiada¢ wspomnianej wecze$niej réznicy
miedzy hipotetycznymi dochodami, ktére poszkodowany osiggalby, gdyby nie doszlo do zdarzenia szkodzacego,
a dochodami, ktére uzyskuje, bedgc poszkodowanym, uwzgledniajac takze $wiadczenia otrzymywane z tytulu
ubezpieczenia spolecznego.

Bezspornym jest, iz pow6dka w oparciu o umowe o prace ostatni raz pracowala w 2006 r. W latach 2010 — 2014
zatrudniala sie, jako sprzataczka w firmach sprzatajacych na podstawie umoéw zlecenia zawieranych, co trzy miesigce.
Z tego tytutlu osiggala dochody w kwocie okolo 1000 zt miesiecznie. W kwietniu 2014 r. zostala zwolniona, gdyz
nie chciala podjac sie dodatkowej pracy. Tuz przed wypadkiem byla zarejestrowana, jako bezrobotna, bez prawa do
zasitku. Stad nie sposob przyjac, iz powddka, gdyby nie wypadek pracowalaby na podstawie umowy o prace osiagajac,
co najmniej najnizsze wynagrodzenie dla pracownikéw zatrudnionych na tej podstawie. Zdaniem Sadu, gdyby po
okresie bezrobocia wrocita do pracy, nadal pracowalaby na podstawie uméw zlecenia osiggajac wynagrodzenie w
kwocie okolo 1000 - 2000 zl. Biorgc to pod uwage oraz 85% przyczynienie sie powddki renta wyréwnawcza wynosilaby
nie wiecej niz 300 zl. Powbddka od dnia wypadku otrzymuje §wiadczenie z ubezpieczenia spolecznego - zasilek staly



z MOPS-u - poczatkowo w wysokosci 418 zt miesiecznie, a obecnie w kwocie 548 zl, ktory przekracza wartoéc
hipotetycznej renty wyréwnawczej, dlatego tez powddztwo w tym zakresie podlegalo oddaleniu w caloSci.

W mysl art. 359 § 1 k.c. odsetki od sumy pienieznej nalezg sie tylko wtedy, gdy to wynika z czynno$ci prawnej albo z
ustawy, z orzeczenia sadu lub decyzji innego wlasciwego organu. W niniejszej sprawie zrodlem roszczenia o odsetki jest
przepis art. 481 § 1 k.c., zgodnie, z ktérym dluznik, ktéry nie spelnia §wiadczenia w odpowiednim terminie dopuszcza
sie opoOznienia i wierzyciel moze zadaé odsetek za opdznienie w spelnieniu $§wiadczenia pienieznego. Stosownie do
treéci art. 455 k.c. roszczenie wierzyciela wobec dtuznika staje sie wymagalne wraz z nadejSciem terminu do spelienia
Swiadczenia. Jezeli termin ten nie jest oznaczony, ani nie wynika z wlaSciwo$ci zobowiazania, Swiadczenie powinno
by¢ spelione niezwlocznie po wezwaniu dtuznika do wykonania.

Nalezy podkredli¢, ze roszczenie o naprawienie szkody wyrzadzonej czynem niedozwolonym staje sie wymagalne
dopiero po wezwaniu dluznika do wykonania §wiadczenia (wyrok SN z dnia 9 marca 1973 r. I CR 55/73, LEX nr 7226).
Z charakteru $§wiadczenia, ktérego wysoko$é ze swej istoty jest trudno wymierna i zalezna od szeregu okolicznoSci
zwigzanych z nastepstwami zdarzenia szkodowego, wynika, ze obowigzek jego niezwlocznego spelnienia powstaje po
wezwaniu dluznika i ze od tego momentu nalezg sie odsetki za opdznienie.

O odsetkach od zasadzonych tytulem zado$éuczynienia, odszkodowania i renty kwot Sad orzekl zgodnie z
zadaniem pozwu. Wezwanie zobowigzanego, w osobie pozwanego Ubezpieczyciela nastapilo na etapie postepowania
likwidacyjnego we wskazanym powyzej pi$émie przedsadowym przekazanym przez (...) Sp. z 0.0. pozwanemu. W
decyzji z 14 grudnia 2015 r. ubezpieczyciel odmoéwil uznania roszczen zgloszonych w zwiazku ze zdarzeniem z 4 lipca
2014 r. Stad nalezato zasadzi¢ odsetki ustawowe za okres od 15 grudnia 2015 r. do 31 grudnia 2015 r. i ustawowe za
op6znienie od dnia 1 stycznia 2016 r. do dnia zaplaty.

J. W. przegrala sprawe w 87,23% i w tym zakresie powinna ponie$¢ koszty procesu. Mimo to Sad nie obciazyl
powddki obowigzkiem ich zwrotu. Sad uznal, Ze w niniejszej sprawie znajduje zastosowanie przepis art. 102 k.p.c. i
przewidziana w nim zasada stusznosci, zgodnie, z kt6ra w wypadkach szczegblnie uzasadnionych Sad moze zasadzi¢ od
strony przegrywajacej tylko cze$é kosztow albo nie obcigzaé jej kosztami w ogole. Odstepujac od obcigzania powo6dki
kosztami procesu Sad mial na uwadze sytuacje osobista i finansowa, w jakiej obecnie funkcjonuje. W ocenie Sadu
obcigzenie powodki obowiazkiem zwrotu kosztow procesu byloby dla niej nadmiernym obcigzeniem, zwazywszy na
to, ze powodka jest osoba niepelnosprawna, uzaleznionga od pomocy innych 0s6b, a uzyskiwane przez nig dochody
nie sg wysokie.

Oplate stosunkowa Sad w niniejszej sprawie ustalil na kwote 31405 zl, po ustaleniu warto$ci przedmiotu sporu na
kwote 628087 zL. W toku procesu powstaly tez nieuiszczone koszty sadowe z tytulu wynagrodzenia bieglych sadowych
w lacznej wysokosci 13661,90 zt. Obowigzkiem ich poniesienia, stosownie do dyspozycji art. 113 ust. 11 2 pkt 1 u.k.s.c.,
nalezalo obciazy¢ pozwanego, proporcjonalnie do tego, w jakiej czedci przegrat proces, co odpowiada kwocie 5756 zl
(j. 1745 zl tytulem wynagrodzenia bieglych i 4011 z oplaty sadowej). Majac to na uwadze, Sad nakazal pobrac od
pozwanego na rzecz Skarbu Panstwa - Sadu Okregowego w Lodzi kwote 5756 z} tytulem kosztow sadowych.



