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UZASADNIENIE

Wyrokiem z dnia 27 listopada 2017 r., wydanym w sprawie z powodztwa E. M. przeciwko P. P. (1) z udzialem
interwenienta ubocznego po stronie pozwanej Towarzystwa (...) Spotki Akeyjnej w W. o zaplate, Sad Rejonowy dla
Lodzi — Sr6dmiescia w Lodzi oddalil powodztwo i nie obciazyt powodki obowigzkiem zwrotu kosztéw procesu na rzecz
pozwanego i interwenienta ubocznego.

Sad I instancji ustalil, ze dnia 3 lipca 2011 r. powddka zglosila sie do (...) w L. prowadzonego przez pozwanego w
ramach prywatnej praktyki dentystycznej, deklarujac che¢ wymiany uzupelien protetycznych. W trakcie badania
pozwany stwierdzit widoczne odgniecenia na powierzchni jezyka, $wiadczace o wzmozonym napieciu mieéni,
zaciskaniu zebow i stresie i zlecil wykonanie panoramicznego zdjecia RTG, a ze wzgledu na duze ryzyko zwarciowe
uznal, Ze nalezy wykonaé badanie Gerbera, przetestowaé ustawienie na szynie ekwilibracyjnej i wykonaé¢ model wax-
up (woskowa symulacja uzupeklien) oraz mock-up (plastikowa nakladka) gory i dohlu; nastepnie w gabinecie D.
U. w W. miala zosta¢ przeprowadzona diagnostyka fizjoterapeutyczna. Plan leczenia obejmowal wykonanie po 13
koron i mostéw na tlenku cyrkonu w szczece oraz zuchwie. Cena za wykonanie pracy protetycznej w obrebie szczeki
i zuchwy wynosila po 19.500,00 zl, a po zastosowaniu rabatu w wysoko$ci 20 % - po 15.600,00 zl. Plan leczenia
zostal powodce przedstawiony jedynie ustnie i poinformowano ja — takze ustnie — o bezwzglednej koniecznosci
wykonania pracy protetycznej w obrebie gory i dotu (tj. szezeki i zuchwy) jako calosci, w przeciwnym bowiem razie — ze
wzgledu na zmiane warunkéw okluzyjnych — moglyby wystapic u niej problemy m.in. w postaci bolow glowy, mieéni
i stawbdw oraz zmian w przyzebiu, jak rowniez zniszczenie koron, porcelany i rozcementowania, a takze zaburzenia
fonetyki. Powddka poinformowala pozwanego, ze rozumie przedstawione jej informacje, akceptuje proponowany
sposob postepowania i decyduje sie na wykonanie calo$ci zamierzonych prac.

Po wykonaniu wycisku metodg Gerbera i przygotowaniu szyny w dniu 1 wrzes$nia 2011 r. powddka zglosila zastrzezenia
dotyczace braku adaptacji do pozycji w szynie i zrezygnowala z dalszej diagnostyki fizjoterapeutycznej w gabinecie D.
U. w W.. Pozwany skonsultowal sie z tym gabinetem i ustalil z pow6dka, ze praca zostanie wykonana z uwzglednieniem
duzej wolnosci dla ruchu protruzyjnego. Po wykonaniu i nalozeniu modelu mock-up uzyskano poprawe uprzednio
zalamanej linii uémiechu po stronie lewej, a nastepnie pozostawiono model mock-up do przetestowania w normalnym
funkcjonowaniu. W dniu 22 listopada 2011 r. E. M. zaakceptowala korekty i zgodzila na wykonanie zeb6w zgodnych
z mock-upem, ktory zostal zdjety z uwagi na dyskomfort higieniczny. Podczas wizyty w dniu 14 grudnia 2011 r.
powobdka wyrazila cheé korekty linii dzigsel przy zebach 12 i 11 oraz poddania sie zabiegowi przeszczepu dziasla.
Pozwany poinformowat ja o mozliwych komplikacjach oraz o tym, ze wydtuzy to czas leczenia, jednak powddka
zdecydowala sie na wykonanie przedmiotowego zabiegu. W dniu 19 stycznia 2012 r. pozwany wykonal u E. M. zabieg
przeszczepu tkanki lacznej z podniebienia po stronie prawej, a nastepnie powodka przedstawila mu zdjecia z mtodosci
stanu tkanek miekkich, ko$ci, napiecia warg i policzkow, ktére zmieniajg sie z wiekiem, a linia warg przesuwa sie ku
dolowi i wystepuje inna prezentacja zeboéw. Operowane tkanki zaczely sie goi¢, a w dniu 6 lutego 2012 r. powddka
wyrazila che¢ poddania sie kolejnemu zabiegowi celem uzyskania zadowalajacego ja efektu. W dniu 21 lutego 2012 1.
powddka jednak zmienita decyzje i zrezygnowala z zabiegu, chcac jak najszybciej przystapic¢ do dalszej realizacji pracy
protetycznej. Pozwany poinformowal ja, ze nowa korona bedzie musiala mie¢ dlugo$¢ do brzegu dziasla, a wskutek
tego obie jedynki nie beda réwne dodzigslowo, wobec czego powddka w dniu 23 lutego 2012 r. zdecydowala sie na
wszczepienie implantu w okolicy zeba 26, jednak poinformowano ja o braku dostatecznej iloSci kosci oraz koniecznosci
przejscia zabiegu podniesienia zatoki. W dniu 28 lutego 2012 r. E. M. o$wiadczyla, ze rezygnuje z zabiegu podniesienia
zatoki, poniewaz ma zaplanowang inna operacje, a pozwany poinformowat ja, ze planuje jak najszybsze rozpoczecie
pracy protetycznej na obecnych filarach. W dniu 12 marca 2012 r. powodka nalegala na przeprowadzenie kontroli
jamy ustnej; kontrola nie wykazala zadnych nieprawidlowosci.

W dniu 16 marca 2012 r., po zdjeciu korony z zeba nr 16, pozwany stwierdzil konieczno$¢ leczenia endodontycznego,
ktore zakonczono w dniu 24 kwietnia 2012 r. W dniu 11 maja 2012 r., w trakcie wizyty poSwieconej usuwaniu starych



uzupelnien protetycznych, stwierdzono koniecznoé¢ leczenia endodontycznego zeba nr 15. Usuniete uzupelnienia
zostaly zabezpieczone uzupeklieniami i koronami tymczasowymi. W dniu 28 maja 2012 r. przeprowadzono kontrole
stanu dzigsel przed wyciskami, a w dniu 31 maja 2012 r. wykonano wyciski oraz pomiar Gerbera na plytkach. Podczas
wizyty w dniu 17 czerwca 2012 r. pow6dka nalegala na przyspieszenie realizacji pracy w obrebie szczeki i zakonczenie
jej do konca czerwca, pozwany tym dniu wykonal przymiarke i zacementowanie surowej pracy. Na dokonanie oceny
poczucia zebow, oceny fonetycznej oraz estetycznej w réznych warunkach o$wietleniowych powodka dysponowata
czterema godzinami czasu i zglosila uwagi co do dlugosci i ostrosci poszczegdlnych zebow oraz wyrazila zyczenie,
aby wykona¢ mocniejsze policzkowe rozbudowanie zebdéw 24 i 27. Pozwany wyjasnil, ze dalsze dobudowywanie
porcelany grozi jej awarig, ale postara sie wypehié linie na tyle bezpiecznie, na ile to mozliwe. Strony uzgodnily
termin wykonania gotowej pracy. W dniu 19 czerwca 2012 r. powodka wplacila zaliczke i ponownie poruszyla kwestie
poszerzenia zebdw 24 i 27, a pozwany udzielil jej analogicznych wyjasnien. W dniu nastepnym E. M. poprosila
o kolejng rozmowe na temat estetyki pracy, poniewaz nie byla pewna jej efektu, a P. P. (1) zapewnil ja, ze choé
praca jest wykonywana jako gotowa, to jesli podczas przymiarki bedzie miala jakiekolwiek zastrzezenia, to przed
zacementowaniem zostang wykonane korekty zgodnie z jej Zyczeniami, a terminy zostana dotrzymane. W dniu 22
czerwca 2012 r. dokonano przymiarki gotowej pracy, a jej efekt spodobal sie powddce. Pozwany poinformowatl ja,
ze powinna dokonac oceny pracy w sposéb rozwazny, gdyz po zacementowaniu nie bedzie mozliwosci zdjecia i
korekty innej niz skrocenie zebdw, a préby Sciagniecia pracy moglyby skonczy¢ sie jej zniszczeniem lub uszkodzeniem
zebow filarowych. Powodka zostala powiadomiona, ze bedzie musiala pisemnie zaakceptowaé wykonane prace, jak
rowniez o koniecznoéci wykonania dalszych zabiegoéw w obrebie zuchwy tak szybko, jak to mozliwe. Strony ustalily,
ze rozpoczecie dalszej pracy nastgpi po wakacjach, najp6zniej we wrzeéniu 2012 r. E. M. podpisala dokument
zatytulowany ,,Akceptacja pracy”, dotyczacy obudowy koronami i mostami cyrkonowymi szczeki goérnej (zeby od 16
do 27), akceptujac ksztalt, kolor, wykonanie, estetyke i funkcjonalnoéé pracy oraz o$wiadczajac, ze zapoznala sie
z warunkami gwarancji i zobowigzuje stosowaé sie do zalecen lekarskich. W dniu 29 czerwca 2012 r. odbyla sie
kontrola wykonanych prac, z ktérych powddka byta zadowolona i nie zglaszala rowniez zadnych dolegliwo$ci. P. P.
(1) przypomnial jej o bezwzglednej konieczno$ci wykonania prac w obrebie zuchwy, gdyz dopiero wtedy zostanie
osiagniety pelen efekt leczniczy, nie mniej wazny niz efekt estetyczny, wskazujac, ze zwlekanie z tym moze skutkowac
wystapieniem awarii obudowy gornej; powodka o$wiadczyla, ze wyjezdza na wakacje i po powrocie umoéwi sie na
kontynuacje leczenia.

W dniu 3 wrze$nia 2012 r. pozwany probowal skontaktowaé sie z powddka telefonicznie, ktéra jednak nie odebrala
ona telefonu. Kolejna wizyta odbyla sie w dniu 26 pazdziernika 2012 r., a powddka wyrazita wole rozpoczecia dalszych
prac. P. P. (1) nie stwierdzil uszkodzen pracy na gorze ani niewygod w uzytkowaniu, a E. M. byta zadowolona z efektu.
Pozwany poinformowal ja, ze planuje wykonanie modeli i ponownych mock-upéw na dole z podniesieniem zwarcia.
W dniu 6 listopada 2012 r. P. P. (1) ponownie bezskutecznie probowal skontaktowaé sie telefonicznie z powddka.
W dniu 6 grudnia 2012 r. E. M. zglosila sie na wizyte i o§wiadczyla, ze nie moze pozwoli¢ sobie na wykonanie dohu,
byla zestresowana i podenerwowana. Pozwany wyjasnil, Zze w obecnej sytuacji stabilno$¢ gory jest zagrozona, gdyz
prace te byly wykonywane jako cze$¢ caloSci, zaproponowal pobranie wyciskow, przeprowadzenie ponownej analizy
metoda Gerbera i podjecie proby takiej korekty dotu, aby zminimalizowa¢ negatywne skutki zmiany procesu leczenia.
Wskazal ponadto, Ze sytuacja jest trudna, poniewaz na gérze wykonano do$¢ znaczng zmiane warunkéw zwarciowych
i zaproponowal zastosowanie szyn ochronnych i relaksacyjnych, jednak powodka nie wyrazita na to zgody. W dniu
8 stycznia 2013 r. pozwany kolejny raz bezskutecznie probowal skontaktowaé sie telefonicznie z powodka, ktéra
zglosila sie na kolejng wizyte dopiero w dniu 27 marca 2013 r. i zadeklarowala cheé kontynuowania leczenia. Dwa dni
pozniej E. M. zglosila liste uwag do wykonanej pracy obejmujaca: wypuklo$¢ na zebie 25, gromadzenie sie jedzenia
na moscie 25-27 i zbyt malo wypchnieta plaszczyzne policzkowa przy zebach 24-27. P. P. (1) przeprowadzil badanie i
stwierdzil stabilno$¢ pracy, gladko$é powierzchni zebow oraz harmonie powierzchni podniebiennych, ale o§wiadczyl,
ze sprawdzi efekt pracy na modelach oraz udzielil instruktazu i zalecen higienicznych. Powddka zglosita sie na kolejna
wizyte dopiero w dniu 22 kwietnia 2013 r., informujac, ze zab nr 25 bardzo jej przeszkadza, wykonano wtedy lekka
korekte powierzchni podniebiennej i zalecono kontrole po tygodniu. W lipcu i sierpniu 2013 r. E. M. leczyla sie z
przyczyn ginekologicznych, a kolejna wizyta u pozwanego miala miejsce dopiero w dniu 3 pazdziernika 2013 r., kiedy
to powddka stwierdzila, ze praca jej sie nie podoba, zeby przednie sg zbyt dlugie i przeszkadzaja w moéwieniu, a lewa



strona jest zapadnieta od wewnatrz i w jamie ustnej brakuje miejsca, co utrudnia mowe. W dniu 17 pazdziernika
2013 r. odbyla sie wizyta diagnostyczna, podczas ktorej P. P. (1) stwierdzil brak nieszczelnoéci i rozcementowan, ale
takze dystalne odpryski na zebach 15 i 24 oraz bruzdy na jezyku powddki bedace skutkiem zaciskania zebow, stresu
i zanizonego zwarcia. E. M. zglosila rowniez b6l pod mostem 25-27, gdzie pozwany stwierdzit lekki stan zapalny
przyzebia i wyjasnil pacjentce, ze przyczyna dolegliwo$ci jest wzmozony stan napiecia mie$niowego, zaciskanie zebow
oraz wyraznie wystepujacy stres, a przecigzenie zwarcia powoduje uporczywe dolegliwosci ze strony mostu 25-27 i
utrate korony na dole (37), jak rowniez ponownie wskazal na celowo$¢ dokonczenia prac w obrebie zuchwy, wykonania
szyny relaksacyjnej, podniesienia zwarcia i eliminacji stresu. Powodka nie wyrazila na to zgody, twierdzac, ze pozwany
sie myli, a jedyna przyczyna sa bledy w wykonaniu pracy.

Podczas kolejnych wizyt zglaszane dolegliwo$ci zostaly wyeliminowane. W dniu 5 listopada 2013 r. E. M. po raz kolejny
wskazala, ze przeszkadza jej zab 25, wobec czego P. P. (1) skorygowal lekko powierzchnie podniebienna, zwracajac
pacjentce uwage, ze problem jest zlozony i moze sie nasila¢. Podczas wizyty w dniu 13 listopada 2013 r. powddka
skarzyta sie na wyglad zebow 24-27 i — co przeszkadzalo jej najbardziej — zbyt male wypchniecie, o§wiadczyta tez, ze
pozostale dolegliwosci nie sg obecnie dokuczliwe i chcialaby, aby rozpoczely sie prace w obrebie strony lewej. Pozwany
zalozyl testowo kompozyt na wskazane zeby, aby stwierdzié, czy nastepuje poprawa wygladu, jednak powddka nie
byla zdecydowana co do oceny efektu. P. P. (1) zaproponowal wykonanie na jego koszt mock-upu poszerzajacego
zeby 24-27, zaznaczajac, ze efekt moze by¢ niekorzystny (moze wystapi¢ wieksza polka dziasto-zab i wieksze zaleganie
pokarmu), jednak powodka nie zgodzila sie na to, o§wiadczajac, ze chce, aby wykonano kolejny mock-up. W dniu
20 listopada 2013 r. pozwany zalozyl mock-up na zeby 24-27, a efekt w ocenie powodki byl zadowalajgcy. Podczas
wizyt kontrolnych w dniach 29 listopada 2013 r. i 11 grudnia 2013 r., E. M. zazadata dalszego poszerzenia dokladanych
struktur, pozwany przestal mock-up do przemodelowania, a w dniu 17 grudnia 2013 r. go zalozyl. Podczas kontroli
w dniu 19 grudnia 2013 r., powodka o$wiadczyla, ze efekt jej sie podoba, ale potwierdzila, ze na strukturze pozostaje
wiecej pokarmu. W dniu 13 stycznia 2014 r. odbyla sie wizyta kontrolna, podczas ktoérej powodka stwierdzila, ze
ma za dlugie zeby, a uklad szczek jest trojkatny, lecz pozwany wskazal, ze zglaszane przez nia problemy moga by¢
rozwigzywane po kolei. W dniu 20 lutego 2014 r. P. P. (1) wykonal korekte mock-upu, a w dniu 24 lutego 2014 r.
dokonal jego zdjecia z uwagi na dyskomfort pod mostem; po dwéch dniach mock-up zostal ponownie zalozony i
zaklejony. W dniu 4 marca 2014 r. E. M. zglosila pozwanemu narastajace dolegliwoséci pod mostem 25-27 i ponownie
stwierdzono u niej lekki stan zapalny przyzebia. P. P. (1) wyjasnil, ze przyczyna tego jest slaba skuteczno$¢ higieny i
utrudniony dostep, zalecajac plukanie i stosowanie szczoteczki miedzyzebowej oraz irygatora. W dniu 10 marca 2014
r. powodka o$wiadczyla, ze doskwiera jej gléwnie brak miejsca dla jezyka pod mostem.

W dniu 20 marca 2014 r. powddka zazadala zdjecia mostu, a pozwany podjal nieskuteczng probe jego zbicia
mloteczkiem dentystycznym, jednak most okazat sie szczelny i mocno osadzony. Pozwany o§wiadczyl, ze jezeli zostang
usuniete pozostale problemy, a mock-up bedzie pasowal, to po konsultacji z gabinetem D. U. wykona most ponownie,
na wlasny koszt i po raz kolejny poinformowal powodke, ze zadane przez nig zabudowanie przydziastowe okolicy
zebow 24-27 jest nieprawidlowe i moze prowadzi¢ do zalegania pokarmu, stanéw zapalnych i dalszego zanikania
dziasel. E. M. poirytowana oSwiadczyla, Ze nie obchodzi jej, co bedzie za 5 lat, gdyz praca ma wygladac dobrze teraz.
W dniu 26 marca 2014 r. P. P. (1) przedstawil jej modele sprzed rozpoczecia pracy i skonfrontowat je z obecnym
wygladem pracy. Powddka zglaszala, ze zeby sa za krotkie, jednak po wykonaniu pomiaréw przyznala, iz sa dluzsze
niz przed wykonaniem pracy, zglosila ponadto zaleganie pokarmu po kazdym positku oraz dolegliwosci bolowe pod
mostem 25-27. Pozwany wyjasnil jej, ze powodem tak duzej wrazliwosci dzigsel na kontakt z pokarmem moze byé¢
wystepujacy w tej okolicy stan zapalny, postanowil takze udzieli¢ dalszego instruktazu korzystania z irygatora. Strony
uzgodnily, ze na kolejna wizyte powodka stawi sie z wlasnym irygatorem. W dniu 3 kwietnia 2014 r. E. M. odbyla
wizyte w (...) na Ksiezym Mlynie”, gdzie zanotowano uwagi, dotyczace pracy pozwanego, lecz nie wdrozono zadnych
procedur medycznych. W dniu 16 kwietnia 2014 r. stawila sie na wizyte bez irygatora i stwierdzila, ze to jej nie pomoze,
a pozwany zniszczyt jej zeby oraz zazadala wykonania pracy raz jeszcze, tylko dobrze i za darmo, jednakze nie okreélila,
w jaki sposob. Zarzucila pozwanemu, ze podczas poprzedniej rozmowy wskazal, ze zZzrodtem problemu jest stosowanie
przez nig botoksu, a P. P. (1) odnotowal w dokumentacji medycznej, ze nigdy weczesniej nie rozmawial z powddka
na ten temat, postanowil jednak zweryfikowaé uzyskana informacje. E. M. przedstawila pozwanemu dwa uprzednio



przygotowane egzemplarze o§wiadczenia o wykonaniu ,linii uémiechu” i domagala sie ich podpisania przez niego i jego
asystentke. P. P. (1) odmowil podpisania o§wiadczenia, przeprowadzil jednak ponowna analize zdje¢ usémiechowych z
uwzglednieniem przekazanej przez powddke informacji o zastosowaniu botoksu, stwierdzajac, ze prezentacja zebow
przednich zostala wyraznie zmniejszona, jednak przyczyna tego nie jest dlugosé zebow, ktora pozostala niezmieniona,
lecz brak mozliwo$ci wyzszego podniesienia wargi w u§miechu. Pozwany uznal, iz przyczyna tego stanu rzeczy moglo
byt stosowanie przez powodke srodkéw kosmetycznych typu botoks i kwas hialuronowy, zamierzal uzyskaé od niej
wiecej informacji na ten temat, lecz pow6dka na kolejne wizyty juz nie przyszla.

Sad meriti ustalil dalej, ze pismem nadanym dnia 24 kwietnia 2014 r. E. M. zwrocila sie do P. P. (1) z zadaniem
zwrotu uiszczonej przez nia kwoty leczenia, tj. kwoty 16.000,00 zl. W piSmie z dnia 15 maja 2014 r. pozwany
o$wiadczyl, ze umowa z powodka zostala wykonana bez jakichkolwiek wad, a praca zostala przez nig odebrana
i zaakceptowana, wobec czego nie widzi on podstaw do odstapienia od umowy i zwrotu na jej rzecz zaplaconej
ceny. Postepowanie pojednawcze zainicjowane wnioskiem powddki z dnia 25 kwietnia 2014r., nie doprowadzilo do
wypracowania kompromisu i zawarcia ugody. W dniu 6 listopada 2014 r. powbddka stawila sie w SP ZOZ CSK UM w
L., gdzie zglosila niezadowolenie z pracy protetycznej pozwanego i poprosita o konsultacje z prof. J. S. (1). W dniach
18 listopada 2014 r. oraz 2 i 3 grudnia 2014 r. E. M. odbyla wizyte stomatologiczna w SP ZOZ CSK UM w L., gdzie
stwierdzono u niej odcementowanie mostu ceramicznego na podbudowie z tlenku cynku i cyrkonu na zebie 27, a ze
wzgledu na objawy akustyczne w prawym stawie skroniowo-zuchwowym i dolegliwosci bolowe zalecono wykonanie
szyny, ponadto pobrano wyciski szczeki i zuchwy do diagnozy i planowania. Pow6dka odwolata zabieg wyznaczony w
SP ZOZ CSK UM w L. na dzien 16 grudnia, za$ dnia 19 grudnia 2014 r. zglosila sie do Centrum Stomatologii (...) w L.,
gdzie nie poddano powodki zadnym zabiegom i skierowano ja do konsultanta wojewddzkiego. W dniach 16 i 26 marca
oraz w dniu 9 kwietnia 2016 r. E. M. odbywala wizyty stomatologiczne w gabinecie MaJo-D. M. i J. S. w L., podczas
ktérych opracowano szyne relaksacyjna i przeprowadzono kontrole jej dzialania, a w lipcu i sierpniu 2016 r. poddala
sie w gabinecie (...) w L. leczeniu kanalowemu zeba nr 45 w zuchwie, ktory zostal zaopatrzony w korone porcelanowa.
Dnia 22 grudnia 2016 r. odbyla kolejna wizyte stomatologiczng w (...) na Ksiezym Mlynie”, podczas ktorej protetyk
ocenil, ze korytarze policzkowe u niej sa zbyt duze, jednak nie wdrozyl w zwiazku z tym zadnych procedur.

Sad Rejonowy przytoczyl nastepnie tre$¢ opinii bieglej z zakresu stomatologii i protetyki, z ktérej wynika, ze
dotychczasowe leczenie E. M. nie przyniosto pozadanego efektu estetycznego. Powodka winna zosta¢ przekonana o
koniecznos$ci kompleksowego leczenia, polegajacego na wymianie koron w gérnym i dolnym tuku zebowym, doszlo
u niej do zawezenia gornego luku zebowego, a zeby po stronie prawej sg ustawione asymetrycznie w stosunku
do strony lewej, bardziej w kierunku podniebienia twardego. W ocenie bieglej podczas proby zbijania mostu
czesto dochodzi do ztamania zebow, o czym nalezy poinformowaé pacjenta, a u pow6dki most zebéw 25-27 ulegl
odcementowaniu (zab 25 odcementowatl sie razem z wkladem koronowo-korzeniowym, korona zeba 27 zlamala sie).
Biegla stwierdzila, ze w karcie pacjenta wyraznie zaznaczono konieczno$¢ przebudowy zwarcia w szczece i zuchwie.
Proces leczenia, obejmujacy badanie Gerbera, wykonanie zdje¢ fotograficznych oraz mock-upu, powinien ulatwic
otrzymanie pozadanego efektu, wymaga to jednak wspolpracy lekarza i pacjenta. Badanie Gerbera pozwala ustalic,
jaka powinna by¢ wysoko$¢ zwarcia w stosunku do prawidlowego ulozenia gtéw zuchwy w powierzchniach stawowych
szczeki. Zdaniem bieglej, poréwnanie wygladu siekaczy z mock-up z fotografia, przedstawiajaca korony cyrkonowe
wskazuje, ze siekacze w mock-up sa szersze, wieksze i grubsze, a zeby przedtrzonowe sg bardziej wysuniete na
zewnatrz wyrostka zebodolowego, przy czym w historii leczenia nie zaznaczono, ze zmiany te nastapily na zyczenie
powodki. W ocenie bieglej korony i most nalezy wykona¢ powtoérnie, ale kompleksowo w szczece i w zuchwie,
podnoszac zanizone zwarcie i wyréwnujac plaszczyzne zgryzowa. Zanizone zwarcie wplynelo na prezentacje zebow
niewidocznych w u$miechu. Ustawienie zeboéw w szczece jest ograniczone wzgledami okluzyjnymi i przebiegiem
plaszczyzny zgryzowej dolnego tuku zuchwy. Nie mozna dopasowaé zwarcia i plaszczyzny zwarciowej w szczece do
niewyroéwnanej plaszczyzny w zuchwie. Jezeli zwarcie jest zanizone o 4 mm, to nie mozna wykonaé koron wyzszych o
4 mm tylko w zuchwie, powinno sie rozdzieli¢ je proporcjonalnie na szczeke i zuchwe.

Ustalajac stan faktyczny, Sad I instancji odmoéwil wiary wyjasnieniom E. M. w zakresie, w jakim podala, Ze pozwany nie
poinformowal jej, iz wykonanie pracy protetycznej w obrebie szczeki jest jedynie cze$cig procesu leczenia i wymiany



uzupelnien protetycznych oraz nie pouczyl jej o skutkach niewykonania pracy w obrebie Zzuchwy. Uznal roéwniez
za goloslowne i niezgodne ze stanem faktycznym jej twierdzenia, w my$l ktérych przed zacementowaniem pracy
protetycznej na gorze nie dysponowala ona wystarczajgcg iloScig czasu, by dokonaé prawidlowej oceny jej estetyki i
funkcjonalnoéci. Przecza temu nie tylko wiarygodne wyjasnienia pozwanego, ale tez tre$¢ niekwestionowanej przez
powddke co do autentycznosci i rzetelno$ci dokumentacji medycznej, gdzie znajduje sie pisemne jej o§wiadczenie o
akceptacji wykonanej pracy. Zdaniem Sadu, trudno przyjaé, ze by calo$¢ tej dokumentacji obejmujacej 3 lata leczenia
zostala sporzadzona przez pozwanego lub jego asystentow w sposob stronniczy, a zatem przyjac trzeba, iz stanowi
ona w zasadzie jedyny dowod umozliwiajacy retrospektywne i obiektywne odtworzenie chronologii zdarzen, sposobu
prowadzenia leczenia przez pozwanego, a takze zachowania samej powodki w okresie, kiedy pomiedzy stronami nie
istniat jeszcze spor ostatecznie skutkujacy wytoczeniem powddztwa. Sad wskazat tez, ze na konieczno$¢ wykonywania
przedmiotowe]j pracy kompleksowo w szczece i zuchwie zwrocila uwage réwniez biegla z zakresu stomatologii i
protetyki. Odnoszac sie natomiast do wnioskéw opinii bieglej, Sad stwierdzil, Ze cze$¢ z nich nie zostala umotywowana
w sposob stanowczy z uwzglednieniem istniejacej dokumentacji medycznej, a w konsekwencji nie mogly staé sie
podstawa rekonstrukeji stanu faktycznego; w rezultacie pominieto te z nich, ktére sugerowaly, ze powodka powinna
zosta¢ przekonana przez pozwanego o koniecznoSci kompleksowego leczenia polegajacego na wymianie koron w
gornym i dolnym luku zebowym wobec ustalenia w oparciu i inny material dowodowy, ze wielokrotnie informowano
ja o bezwzglednej konieczno$ci wykonania pracy protetycznej rowniez w zuchwie, a takze o negatywnych skutkach
zaniechania tych prac.

Sad podniést dalej, ze jedyne zastrzezenie, jakie mozna zglosi¢ pod adresem pozwanego, to fakt, iz nie opracowal na
piSmie treéci informacji o calo§ciowym planie leczenia oraz o terminach platnoéci celem pisemnego zaakceptowania
jej przez powodke, doszed} jednak do wniosku, ze dokumentacja leczenia wskazujaca na konieczno$¢é wykonania
obu etapow pracy, jak rowniez ceny ich wykonania, bytla dostepna dla E. M., ktéra w razie watpliwo$ci mogta
zapoznac sie z planem leczenia i tre$cig zamieszczonych w dokumentacji wpisow. Pow6dka nigdy nie zadala okazania
jej dokumentacji, jednak to nie przemawia za przyjeciem, ze nie byla Swiadoma koniecznosci kompleksowego
opracowania protetycznego szczeki i zuchwy, wobec czego Sad meriti przyjal, iz do rozpoczecia pracy w obrebie
zuchwy nie doszlo na skutek jej decyzji motywowanej blizej nieokreslonymi wzgledami osobistymi. Sad podkreslil,
ze jezeli potencjalng przyczyng byla trudna sytuacja finansowa, to E. M. mogla i powinna byla zwrécié¢ sie do
pozwanego o kontynuacje leczenia z odroczeniem lub obnizeniem dalszego wynagrodzenia, zwlaszcza ze pozwany po
zakonczeniu opracowania szczeki niektore czynnos$ci lecznicze wykonywat nieodptatnie. W ocenie Sadu P. P. (1) nie
mial mogl przymusié powddki do kontynuowania leczenia w jego gabinecie lub u innego stomatologa, nie mial réwniez
mozliwo$ci, aby wymébc na powodce, by po rezygnacji z wykonania dalszych prac w obrebie zuchwy zgodzila sie na
jego propozycje zalozenia szyny ochronnej. Bieglta — pomimo kierowanych do niej wezwan o uzupelienie opinii — nie
uwzglednila informacji na ten temat zawartych w dokumentacji leczenia powddki, ograniczajac sie do stwierdzenia,
ze powoddka korzystala z szyny stabilizacyjnej przez okres 2 tygodni, a nastepnie szyna ta zostala jej ,zabrana”, nie
precyzujacjednak, czy przedmiotowa szyna byla tymczasowa szyna ekwilibracyjna uzyta na etapie opracowania mock-
upu, czy tez szyna stricte ochronng zastosowang na zlecenie innego lekarza po przerwaniu leczenia u pozwanego.
Zwrobcono takze uwage, ze biegla nie odniosla sie bezposrednio do treéci wpiséw w dokumentacji medycznej oraz nie
przedstawila poréwnania konkretnych modeli, na podstawie ktorych stwierdzila, iz ostateczny ksztalt pracy réznit sie
od mock-upu, co jest kwestia istotna w sytuacji, gdy ustalono, ze zmiany w wygladzie opracowania byly wprowadzone
na zyczenie powodki, a co wiecej, zaakceptowala ona wyglad i funkcjonalno$¢ pracy, majac do dyspozycji znaczna iloéé
czasu na dokonanie tej oceny.

Sad Rejonowy pominal konkluzje opinii w zakresie oceny skutkéw podjetej przez pozwanego proby zbicia mostu
zebow 25-27. Biegla stwierdzila, ze po nieudanej probie zbicia mostu (na zadanie samej powddki) nalezato podjaé
decyzje o jego zdjeciu poprzez przeciecie, ale w ocenie Sadu pominela przy tym fakt, ze brak bylo przestanek do
uznania, iz most zostal wykonany nieprawidtowo (np. byl nieszczelny, ruchomy) i, jako taki, powinien zosta¢ usuniety.
Pozwany stwierdzil jedynie lekki stan zapalny przyzebia w okolicy mostu, wobec czego nie mozna jednoznacznie
stwierdzi¢, ze byt zobligowany do zdjecia mostu, co zreszta skutkowaloby naruszeniem pracy protetycznej na gorze
wykonanej i zaakceptowanej przez powddke. Biegla ponadto stwierdzila, Ze most ulegl odcementowaniu, przy czym



zab 25 odcementowal sie razem z wkladem koronowo-korzeniowym, a korona zeba 27 jest zlamana, uchylila sie
jednak od stwierdzenia, dlaczego i kiedy doszlo do tego rodzaju uszkodzenia mostu, pomijajac to, ze cala praca
protetyczna utracila stabilno$¢ na skutek przerwania przez powodke leczenia i byla bezposrednio narazona na
zniszczenie. Sad zwrdcil przy tym uwage, iz podstawa faktyczna powodztwa wytoczonego w sierpniu 2014 r. w ogdle
nie obejmowala ruchomosci mostu jako skutku rzekomo nieprawidlowego leczenia powddki. Pominieto réwniez —
jako niejednoznaczne i niedostatecznie umotywowane — wnioski opinii co do kosztu wykonania pojedynczego punktu
protetycznego, gdyz poczatkowo biegla wskazala, ze rowny jest on 1.500,00 zl, nastepnie za$ stwierdzila, iz koszt ten
jest wyzszy i wynosi od 1.700,00 do 3.000,00 zl, w zaleznoSci od miejsca wykonania, lecz nie powolala sie przy tym
na zadne branzowe opracowania lub cenniki dotyczace kosztéw wykonywania punktoéw protetycznych na terenie E..
Sad podzielil r6wniez pozostale zarzuty pozwanego, zgodnie z ktérymi biegla m.in. nie powolala sie na konkretna
dokumentacje zdjeciowa oraz nie uwzglednila prawdopodobienstwa ingerencji innych lekarzy w prace protetyczng
w zwigzku z uzupelieniami ukruszonych koron, jak rowniez nie udzielita odpowiedzi na pytanie, czy i na ktérym
etapie leczenia pozwany dopuscil sie zaniedban i bledu w sztuce. Z kolei E. M. nie wniosta o dalsze uzupelnienie
opinii ani o dopuszczenie dowodu z opinii innego bieglego; pominieto zlozona przez nia nieuwierzytelniona kopie
opinii sporzadzonej na potrzeby postepowania przed Okregowym Rzecznikiem Odpowiedzialno$ci Zawodowej w L.,
poniewaz nie pochodzila ona od bieglego sadowego. Sad I instancji oddalil natomiast wnioski P. P. (1) o dopuszczenie
dowodu z opinii innego bieglego oraz dowodu z zeznan $wiadka C. L., ktéry wydawal opinie w postepowaniu przed
Okregowg Izbg Lekarska, poniewaz uznal — w kontek$cie tresci dotychcezas zgromadzonego materialu dowodowego
oraz faktu, ze ciezarem dowodzenia obciazona jest przede wszystkim strona powodowa — Ze wnioski te zmierzaja
do nieuzasadnionego przedluzenia postepowania, za§ majac na uwadze wyniki szczegbélowej analizy dotychczas
zgromadzonych dowodoéw, a zwlaszcza dokumentacji medycznej potwierdzajacej fakt przerwania przez powddke
leczenia, Sad stanal na stanowisku, ze niecelowe jest przeprowadzanie dalszych dowodéw z urzedu.

W oparciu o tak ustalony stan faktyczny Sad meriti doszedt do przekonania, ze powddztwo nie zasluguje na
uwzglednienie. W pierwszej kolejnoéci poniesiono, ze nieuzasadniony jest zarzut cze$ciowego przedawnienia roszczen
zgloszonych w ramach rozszerzenia powbdztwa, podzielajac wyrazony w orzecznictwie poglad, zgodnie z ktérym
pozew o odszkodowanie przerywa bieg przedawnienia takze dla kwoty, o jaka poszkodowany podwyzszyl swe zadanie
w trakcie procesu wskutek ustalen sadu dotyczacych wysokoSci szkody. Sad stwierdzil, ze roszczenia powo6dki maja
niejednolitg strukture, opieraja sie bowiem zaréwno na odpowiedzialno$ci deliktowej (art. 415 k.c. w zwiazku z art.

448 k.c.), odpowiedzialnosci kontraktowej (art. 627" k.c. w zwigzku z art. art. 471 k.c.), jak i odpowiedzialnoéci z
tytulu naruszenia praw pacjenta (art. 4 ust. 1 ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta w zwigzku z art.
448 k.c.). Niezaleznie jednak od tego, czy zarzut przedawnienia rozszerzonego powodztwa winien by¢ rozpatrywany

na gruncie art. 118 k.c., art. 442" k.c., czy art. 627" k.c. w zwiazku z art. 10 ust. 2 ustawy z dnia 27 lipca 2002 .
o szczegblnych warunkach sprzedazy konsumenckiej oraz o zmianie Kodeksu cywilnego (Dz. U. Nr 141, poz. 1176
ze zm.), nie mozna, zdaniem Sadu, uznaé, ze modyfikacja zadania pozwu co do wysokoSci jest rownoznaczna ze
zgloszeniem nowego, ale przedawnionego juz roszczenia. Wprawdzie w ramach rozszerzenia powddztwa zgloszono
kolejne roszczenia, tj. o zwrot kosztéw ponownego wykonania filaréw mostu oraz kosztow naprawy koron w zuchwie,
jednakze sa one powiazane funkcjonalnie z domniemana szkoda wynikajaca z nieprawidlowego leczenia i nie stoi
to w sprzeczno$ci ze stwierdzeniem, iz podstawa faktyczna wprost nie obejmuje nastepstwa leczenia w postaci
ruchomosci mostu wykonanego w obrebie szczeki. Roszczenia odszkodowawcze maja charakter dynamiczny, a ich
ostateczne sprecyzowanie wymaga najczeSciej odwolania sie do opinii bieglego, wobec czego nie mozna uznac, ze
zgloszenie kolejnego — lecz niewykraczajacego poza podstawe faktyczng powodztwa — roszczenia odszkodowawczego
po uzyskaniu opinii biegtego moze skutkowaé uznaniem go za przedawnione. Sad odnotowal, Zze pozwany nie wskazal,
od kiedy tego rodzaju roszczenia sa3 wymagalne — a stan ich wymagalno$ci nie mogl powstaé przed ich powstaniem —
tymczasem nie ulega watpliwosci, ze stwierdzenie odcementowania filarow mostu i koron zebow zuchwy nastapilo juz
po wytoczeniu powddztwa, a wiec roszczenia stad wynikajgce nie mogg by¢ uznane za przedawnione ani na gruncie
rezimu odpowiedzialnoéci deliktowej ani kontraktowej, bowiem od chwili ich wymagalno$ci tych roszczen nie uplynat

ani termin trzyletni, ani tym bardziej dziesiecioletni, wynikajace z art. 118 k.c. i art. 442" § 3 k.c.



Sad I instancji uznal, Ze umowa laczaca strony nie ma charakteru tzw. konsumenckiej umowy o dzielo, a zatem

bezprzedmiotowe jest rozpatrywanie obowigzujacego na jej gruncie rocznego terminu przedawnienia (art. 627" k.c.
w zwigzku z art. 10 ust. 2 ustawy o szczeg6lnych warunkach sprzedazy konsumenckiej oraz o zmianie Kodeksu
cywilnego). Sad nie podzielit pogladu strony powodowej, ze przedmiotowa umowa miala charakter umowy o dzieto

w rozumieniu art. 627 w zwigzku z art. 627" k.c. (uchylonym z dniem 25 grudnia 2014 r), gdyz obejmowala ona
caloksztalt czynnosci leczniczych zmierzajacych do wymiany obudowy protetycznej tukéw zebowych obu szczek (a
wiec takze Zuchwy) i jako taka miala charakter umowy nienazwanej o §wiadczenie ustug medycznych, zawierajacej
w sobie jedynie elementy umowy o dzielo. Stwierdzono ponadto, ze umowy tej nie mozna zakwalifikowaé $cidle
jako umowy konsumenckiej, poniewaz efekt estetyczny wynikajacy z wykonania obudowy protetycznej nie moze
by¢ oddzielany od jej aspektu terapeutycznego i profilaktycznego. Zdaniem Sadu, mamy tu do czynienia z umowa
starannego dzialania, a nie rezultatu, gdyz efekt leczenia jest zalezny od wielu czynnikdéw, w tym niezaleznych od
lekarza, takich jak indywidualne cechy organizmu pacjenta, a takze obiektywnie mozliwych powiklan; jedynie pewne
elementy umowy moglyby mie¢ walor rezultatu, a to w zakresie, w jakim zwiazane bylyby nie tyle z efektem leczenia,
co z uzyskaniem trwalego efektu, np. w postaci zintegrowania z kos$cia wprowadzonego implantu. Specyfika tego
rodzaju $wiadczen czesto laczy sie takze z niemoznoScia jednoznacznego okreslenia, czy niewykonanie umowy bylto
wynikiem zawinienia jednej ze stron, przy czym dzialanie lekarza jako profesjonalisty podlega ocenie pod katem
szczegoblnej staranno$ci uwzgledniajacej zaréwno potrzeby konkretnego pacjenta, jak i standardy wiedzy medycznej
oraz procedury jej stosowania; nie zwalania to jednak pacjenta z obowigzku wspoéldzialania z lekarzem w zakresie
wladciwego prowadzenia procesu leczenia (art. 354 § 2 k.c.).

Sad stwierdzil, ze spowodowanie szkody na osobie w warunkach bledu w sztuce medycznej jest specyficzna postacia
deliktu, ktérego zaistnienie wymaga spehienia przestanek odpowiedzialnos$ci z tytulu czynu niedozwolonego, czyli
szkody, winy i adekwatnego zwiazku przyczynowego. Blad w sztuce medycznej jest jedynie obiektywnym elementem
winy lekarza (personelu medycznego) wykonujacego czynnosci medyczne, stanowi bowiem czynno$é (zaniechanie)
lekarza w zakresie diagnozy i terapii, niezgodna z nauka medycyny w zakresie dla lekarza dostepnym, natomiast
subiektywnym elementem, koniecznym dla przypisania winy lekarzowi, jest jego umys$lnoé¢ lub niedbalstwo, w
tym mozliwo$¢ przewidywania skutkéw okreslonych dzialan lub zaniechan. Element subiektywny odnosi sie do
zachowania przez lekarza starannoS$ci ocenianej pod katem okreSlonego standardu postepowania przy przyjeciu
kryterium wysokiego poziomu przecietnej starannosci kazdego lekarza. Sad zwr6cil przy tym uwage, ze nalezy mieé
na wzgledzie dyspozycje art. 4 w zwiazku z art. 3 ust. 11 art. 31 ust. 1 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach
lekarza i lekarza dentysty (t.j. Dz. U. z 2017 r. poz. 125), ktéra naklada na lekarza dentyste obowigzek wykonywania
zawodu zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy medycznej, dostepnymi mu metodami i Srodkami zapobiegania,
rozpoznawania i leczenia choréb, z zasadami etyki zawodowej oraz z nalezytg staranno$cig. Lekarz dentysta ma
przy tym obowigzek udziela¢ pacjentowi lub jego ustawowemu przedstawicielowi przystepnej informacji o jego
stanie zdrowia, rozpoznaniu, proponowanych oraz mozliwych metodach diagnostycznych i leczniczych, dajacych sie
przewidzie¢ nastepstwach ich zastosowania albo zaniechania, wynikach leczenia oraz rokowaniu. Sad wskazal, ze
w ramach bledu lekarskiego nalezy tez ujmowaé nawet zwykle powiklania, je$li wynikaja z nienalezytej starannoSci
lekarza (np. zjego pomylki, nieuwagi lub niezrecznosci), natomiast lekarz nie odpowiada za niepowodzenie medyczne,
ktore stanowi ryzyko pacjenta, a obejmuje powiklania spowodowane okolicznoSciami niezaleznymi od zachowania
lekarza. Spowodowanie szkody w warunkach bledu medycznego moze jednocze$nie stanowi¢ naruszenie wiezi
obligacyjnej faczacej poszkodowanego z podmiotem udzielajgcym Swiadczen zdrowotnych, skutkujac niewykonaniem
lub nienalezytym wykonaniem zobowigzania w rozumieniu art. 471 i n. k.c., zwazywszy, ze art. 443 k.c. stanowi,
iz okoliczno$¢, ze dzialanie lub zaniechanie, z ktorego szkoda wynikla, stanowilo niewykonanie lub nienalezyte
wykonanie istniejacego uprzednio zobowiazania, nie wylacza roszczenia o naprawienie szkody z tytulu czynu
niedozwolonego.

Na gruncie przedmiotowej sprawy Sad meriti doszedl do przekonania, ze E. M. nie wykazala przestanek
odpowiedzialnoéci pozwanego z tytulu czynu niedozwolonego, ani odpowiedzialno$ci z tytulu niewykonania lub
nienalezytego wykonania zobowigzania, z kolei pozwany, obalajac domniemanie wynikajace z dyspozycji art. 471 k.c.,



wykazal, ze nie ponosi winy w zwigzku z uszkodzeniem pracy protetycznej szczeki oraz dalszymi tego negatywnymi
nastepstwami dla zdrowia powddki, takimi jak zaleganie pokarmu, ruchomo$§é mostu, czy uszkodzenie zebéw w
zuchwie. W ocenie Sadu powddka nie przedstawita dowodéw na to, ze wystapienie owych nastepstw jest tozsame
z wyrzadzeniem jej szkody majatkowej i krzywdy, a nadto, iz pozostawato w adekwatnym zwiazku przyczynowym
z zachowaniem pozwanego, a te przeslanki sa wspoélne dla obu reziméw odpowiedzialnosci. Sad ustalil bowiem,
ze to sama powddka podjela decyzje o przerwaniu leczenia po wykonaniu obudowy protetycznej szczeki, ktora
weczesniej zaakceptowala pod wzgledem estetycznym i funkcjonalnym, tymczasem integralng i nieodlaczng czeScia
calego procesu wymiany uzupehien protetycznych bylo rowniez opracowanie zuchwy; E. M. nie udowodnila w
szczegolnosci tezy, ze przedmiotem umowy mialo by¢ wylacznie opracowanie tzw. linii uSmiechu w obrebie uzebienia
gornego. Powddka zostala przez P. P. (1) uprzedzona o konieczno$ci wykonania pracy protetycznej takze w obrebie
zuchwy, jak rowniez o skutkach zaniechania jej wykonania, obejmujacych nie tylko zniszczenie obudowy zebow w
szczece, ale i negatywne nastepstwa dla jej zdrowia (dolegliwo$ci bolowe, zmiany w przyzebiu, zaburzenia fonetyki) i
mimo tego dopuszczata do wystepowania niekiedy dlugotrwalych przerw pomiedzy kolejnymi wizytami, a ostatecznie
zrezygnowala z dalszego leczenia. Kiedy E. M. poinformowala pozwanego, ze nie zamierza rozpocza¢ drugiego etapu
pracy, ten zasugerowal potrzebe zastosowania szyny ochronnej, na co jednak pacjentka nie wyrazila zgody, a to
w ocenie Sadu $wiadczy o niedochowaniu przez nia obowigzku wspoldzialania z pozwanym (art. 354 § 2 k.c.) w
zakresie prawidlowego i kompleksowego leczenia oraz zastosowania odpowiednich $rodkéw zabezpieczajacych po
jego przerwaniu; naruszenie tego obowigzku przez powodke nie moze obcigzac pozwanego, gdyz odpowiedzialnoéé za
skutki zerwania przez pacjenta umowy leczenia obciaza lekarza jedynie w wypadku, gdy jego poprzedzajace decyzje
pacjenta czynnoSci byly sprzeczne z powszechnie uznanym stanem wiedzy medyczne;j.

Zgodnie z ustaleniami Sadu, podjecie nieudanej proby zbicia mostu przez pozwanego mialo miejsce na prosbe same;j
E. M., chociaz pozwany jej to odradzal, a nie ma dowodu na to, ze juz wéwczas doszlo do obluzowania mostu lub
odcementowania jego filarow. Powodka nie zglaszala takich dolegliwoSci nawet po wszczeciu postepowania w tej
sprawie (nie obejmuje ich podstawa faktyczna powodztwa), co nie pozwolito Sadowi przyja¢, ze byly one skutkiem
wlaénie nieudanej proby zbicia mostu. Nalezy mie¢ na wzgledzie, ze u powodki do chwili obecnej nie wykonano
opracowania protetycznego zuchwy, a rodzaj, warunki zastosowania i sposéb dzialania §rodkéw zabezpieczajacych,
zaleconych przez innych lekarzy (szyna stabilizujaca), nie zostal sprecyzowany i udowodniony, przy czym mogly one
skutkowa¢ dalszymi zniszczeniami uzebienia powddki, w tym uszkodzeniem filar6w mostu i jego obluzowaniem. W
ocenie Sadu E. M. nie udowodnila, Ze zalozenie szyny zaleconej i wykonanej przez innego lekarza spowodowane bylo
ruchomoscig mostu, o ile rzeczywiScie zaistniala ona wcze$niej.

Sad Rejonowy wyrazil przekonanie, ze powodka nie wykazala rowniez, aby wykonanie uzupelnien w ramach leczenia
protetycznego, majacego na celu jedynie poprawienie estetyki i wygladu uzebienia, stanowilo zabieg operacyjny albo
metode leczenia stwarzajacg podwyzszone ryzyko w rozumieniu art. 18 ust. 1 w zw. z art. 17 ust. 11 4 ustawy z dnia 6
listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. z 2017 r., poz. 1318) i art. 32 ust. 1i 7 oraz art.
34 ust. 1 przywolanej wyzej ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty, ktére wymagatyby wyrazenia przez pacjentke
zgody w formie pisemnej. W konsekwencji wystarczajace bylo wyrazenie przez nig zgody w formie ustnej, czy wrecz
dorozumianej, wynikajacej z jej obecnos$ci podczas wizyt oraz wspdldzialania w zakresie realizacji pierwszego etapu
pracy. Szczegolowa analiza wszystkich ustalonych elementow stanu faktycznego sprawy nie pozwolila przy tym Sadowi
dopatrzy¢ sie w zachowaniu P. P. (2) naruszenia jakichkolwiek praw powddki jako pacjentki, a w szczegdlnoéci prawa
do $wiadczen zdrowotnych udzielanych z nalezyta staranno$cia (art. 8 ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta), prawa do informacji o stanie zdrowia (art. 9 i n. ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta),
czy prawa dostepu do dokumentacji medycznej dotyczacej stanu zdrowia i udzielonych swiadczen zdrowotnych (art.
23 i n. ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta). Wobec powyzszego, Sad nie uwzglednil roszczen
powddki w jakiejkolwiek czesci, a o kosztach procesu orzeczono na podstawie art. 102 k.p.c. w zwigzku z art. 107
k.p.c., nie obciazajac jej obowigzkiem ich zwrotu na rzecz pozwanego, jak i interwenienta ubocznego ze wzgledu na
skomplikowany pod wzgledem dowodowym charakter sprawy, a takze subiektywne przekonanie powodki o stusznosci
roszczen zwigzanych z pogarszajacym sie stanem jej zdrowia. Odnos$nie stanowiska procesowego interwenienta



ubocznego, Sad stwierdzil, Ze nie przyczynilo sie ono do wyja$nienia istoty sprawy, a interwenient jedynie przylaczal
sie do twierdzen, wnioskow i zarzutéw pozwanego.

Apelacje od powyzszego wyroku wywiodla strona powodowa, zaskarzajac go w czesci oddalajacej powodztwo co do
kwoty 49.550,00 zt i zarzucajac mu naruszenie:

1. art. 627 k.c.iart. 627" k.c. w zwigzku z art. 1i n. ustawy z dnia 27 lipca 2002 r. 0 szczeg6lnych warunkach sprzedazy
konsumenckiej (Dz. U. Nr 141 z 2002 r., poz. 1176 ze zm.), art. 636 § 1 k.c. oraz art. 471 i n. k.c. poprzez zaniechanie
przypisania pozwanemu odpowiedzialnoéci kontraktowej wynikajacej z niewlaSciwego wykonania umowy o dzielo
zakladajgcej osiggniecie umdéwionego rezultatu;

2. art. 448 k.c. w zwiazku z art. 4, 6, 9 i 12 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta (t.j. Dz. U. z 2012 r., poz. 159) poprzez zaniechanie przypisania pozwanemu odpowiedzialno$ci za szkode
niemajatkowsa, wynikajaca z naruszenia praw pacjenta;

3. art. 415 k.c. oraz art. 445 § 1 k.c. w zwiazku z art. 443 k.c. poprzez zaniechanie zasgdzenia zado$¢uczynienia w
sytuacji, gdy wskutek zachowania pozwanego powodka doznala szkody niemajatkowej na osobie;

4. art. 6 k.c. w zwiazku z art. 471 k.c. poprzez nieprawidlowe rozlozenie ciezaru dowodu odpowiedzialnosci
kontraktowej;

5. art. 278 k.p.c. poprzez pominiecie w przyjetych ustaleniach faktycznych wiadomosci specjalnych podanych w opinii
bieglej z zakresu stomatologii M. K. i wskazujacych na wadliwe wykonanie pracy protetycznej przez pozwanego;

6. art. 233 § 1 k.p.c. wzwigzku z art. 316 k.p.c. poprzez poczynienie blednych ustalen faktycznych w przedmiocie tresci
umowy stron, jej wykonywania oraz zglaszanych przez powodke nieprawidlowosci w oparciu jedynie o dokumenty
prywatne sporzadzone przez pozwanego, z pominieciem dowodow specjalistycznych i wyjasnien powodki;

7. art. 286 k.p.c. w zwiazku z art. 217 § 3 k.p.c. poprzez zaniechanie odniesienia sie przez Sad I instancji do wnioskow
pelnomocnika powddki zmierzajacych do ustnego wyjasnienia przez biegla opinii sktadanych na pi$mie.

W oparciu o tak sformulowane zarzuty, apelujaca domagala sie zmiany kwestionowanego rozstrzygniecia w
zaskarzonej czesci poprzez zasadzenie od pozwanego na jej rzecz kwoty 49.550,00 zk:

1. z ustawowymi odsetkami od kwoty 28.500,00 zl od dnia 25 maja 2014 r. do dnia 31 grudnia 2015 r. oraz z
ustawowymi odsetkami za op6Znienie od dnia 1 stycznia 2016 r. do dnia zaplaty;

2. z ustawowymi odsetkami za opdZnienie od kwoty 21.050,00 zl od dnia 15 wrzes$nia 2017 r. zt do dnia zaplaty

oraz skorygowania kosztéw procesu za I instancje, stosownie do ostatecznego wyniku sprawy, jak rowniez zasadzenia
od pozwanego na rzecz powodki kosztéw poniesionych w postepowaniu apelacyjnym.

W odpowiedzi na apelacje, strona pozwana domagala sie oddalenia apelacji w calo$ci i zasgdzenia od powodki zwrotu
kosztow zastepstwa adwokackiego w podwdjnej wysokoéci zgodnie z obowigzujgcymi przepisami za postepowanie
apelacyjne.

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:

Apelacja wywiedziona przez powddke okazala sie o tyle zasadna, iz dokonana w jej wyniku kontrola instancyjna
orzeczenia wydanego przez Sad Rejonowy skutkowala jego uchyleniem do ponownego rozpoznania z pozostawieniem
temu Sadowi rozstrzygniecia co do kosztow postepowania apelacyjnego.

W znacznej czeSci zasadne sg zarzuty apelacyjne dotyczace naruszenia przez Sad I instancji unormowan prawa
procesowego. Przypomnieé¢ nalezy, ze w sprawie niniejszej Sad meriti uznal — bez watpienia slusznie — iz nalezyte



wyjasnienie jej okolicznoéci wymaga postuzenia sie wiadomos$ciami specjalnymi, a tym samym dopuszczenia dowodu
z opinii bieglego stosownej specjalnoSci; stanowisko to nalezy co do zasady podzieli¢, gdyz dla orzeczenia o
ewentualnej zasadno$ci dochodzonych roszczen konieczne bylo nie tylko poznanie okre$lonych faktow dotyczacych
przebiegu leczenia i wykonywanych zabiegéw — ktérych ustalenie jednak samo w sobie nie wystarczalo do
rozstrzygniecia sprawy — ale decydujace znaczenie mialo ich fachowe wyja$nienie i ocena z punktu widzenia
wiedzy naukowej z dziedziny protetyki i stomatologii estetycznej. Dowod taki zostal dopuszczony, a wydana
pierwotnie opinia byla w toku postepowania uzupehiana kolejnymi, w ktérych powolana biegla w szczego6lnoéci
ustosunkowywala sie do pytan i watpliwo$ci pozwanego, réwniez dysponujacego niematyg wiedza fachowa z tej
dziedziny. W efekcie jednak Sad przy dokonywaniu ustalen faktycznych w sprawie skorzystal z przedmiotowej opinii
tylko w szczatkowym zakresie. Co wiecej, z treSci uzasadnienia zaskarzonego wyroku wynika, ze opinig postuzono
sie nie w celu, w jakim biegla zostala powolana, a wiec nie dla oceny z punktu widzenia posiadanych wiadomosci
specjalnych kwestii prawidlowosSci wykonania zabiegu u powodki, ustalenia ewentualnego zwiazku przyczynowego
pomiedzy nieprawidlowym wykonaniem zabiegu i jego konsekwencjami zdrowotnymi dla pacjentki oraz oszacowania
kosztow przywrodcenia stanu poprzedniego. Sad I instancji powolal opinie bieglej jako podstawe ustalen faktycznych
dwukrotnie — na k. 2 uzasadnienia, gdzie referuje przebieg pierwszej wizyty E. M. u pozwanego i podejmowane
wowcezas czynnosci (sa to okolicznoéci wynikajgce takze z dokonanych w dokumentacji medycznej zapiséw, ktore
powtdrzyla w opinii biegla), a takze na k. 9-10 uzasadnienia, gdzie Sad opisuje aktualny stan uzebienia powodki
roéwniez znajdujacy odzwierciedlenie w przedlozonej dokumentacji medycznej i konstatuje przy tym okolicznoéé
miedzy stronami bezsporna i niebedaca przedmiotem dowodu z opinii bieglej, a wiec to, ze dotychczasowe leczenie
nie przyniosto wlaéciwego efektu estetycznego, co zwiagzane jest z brakiem kompleksowej wymiany koron w dolnym
i gornym luku zebowym. Jedyng w zasadzie okolicznoScig, ktéra miescila sie w zakresie tezy dowodowej, a ktora
Sad ustalil na podstawie przedmiotowej opinii, jest odnotowany fakt rozbiezno$ci pomiedzy planowanym wygladem
uzebienia w mock-upie a ostatecznym efektem pracy pozwanego, jednak jest to jedynie fakt czastkowy, ktory mogtby
sta¢ sie co najwyzej jednym z elementéw ustalen bieglej mogacych ostatecznie postuzyé jej do sformulowania
wnioskéw koncowych co do kwestii objetych teza dowodowa. W pozostalym zakresie Sad Rejonowy obszernie
uzasadnil, z jakich przyczyn pominat konkluzje opinii w zakresie, w jakim biegla miala zastrzezenia do postepowania
pozwanego z punktu widzenia jego starannoS$ci zawodowej, a takze dotyczacych jego zaniechan po podjetej probie
zbicia mostu zebow 25-27, oceny zaistnienia zwigzku przyczynowego pomiedzy ta proba i aktualnymi uszkodzeniami
mostu czy kosztow wykonania pojedynczego punktu protetycznego w ramach ewentualnej naprawy szkody przez
przywrdcenie stanu poprzedniego. Opinia zostala oceniona jako nieumotywowana w sposéb stanowczy, wskazano,
ze biegla nie odniosla sie do konkretnych wpisow w dokumentacji medycznej, nie powolala sie na dokumentacje
zdjeciows czy tez na branzowe opracowania albo cenniki wykonania prac protetycznych, a takze sformulowala
pewne wnioski, nie majac do tego wystarczajacych podstaw z punktu widzenia logiki, skoro wskazala na zwigzek
przyczynowy pomiedzy postepowaniem pozwanego i aktualnym stanem uzebienia jego pacjentki bez uwzglednienia
prawdopodobienstwa ingerencji innych lekarzy w prace protetyczne. Sad wydaje sie dyskredytowaé nawet ustalenia co
do rozbieznoéci pomiedzy planowanym wygladem uzebienia w mock-upie, a ostatecznym efektem pracy pozwanego,
ktore — jak wskazano wyzej — sam poczynil na podstawie opinii, skoro wytyka, ze biegla nie przedstawila por6wnania
konkretnych modeli, na podstawie ktérych ten fakt stwierdzila. W uzasadnieniu wyroku znajduje sie wreszcie
jednoznaczne stwierdzenie, ze biegla nie udzielila w ocenie Sadu odpowiedzi na postawione w tezie dowodowej
pytanie, czy i na ktérym etapie leczenia P. P. (1) dopuscil sie zaniedban i bledu w sztuce. Konsekwencja takiej
konstatacji bylo pominiecie w zasadzie w caloSci przedmiotowej opinii przy ustalaniu stanu faktycznego i stwierdzenie
przez Sad, ze E. M. nie udalo sie wykaza¢ okoliczno$ci stanowigcych przeslanki zasadnoSci jej roszczen.

Tak umotywowanego stanowiska Sadu I instancji nie sposob zaaprobowac, a w orzecznictwie bezsporne jest, ze strona
nie moze zosta¢ obciazona negatywnymi skutkami, w tym wynikajacymi z art. 6 k.c., wadliwie przeprowadzonego
dowodu z opinii bieglego, ktéry okazat sie nieprzydatny dla rozstrzygniecia sprawy. Zagadnienie to zostalo obszernie
zanalizowane m.in. w uzasadnieniu wyroku SN z dnia 16 stycznia 2014 r., IV CSK 219/13, niepubl., a wyrazony tam
poglad powszechnie jest aprobowany przez judykature, jak rowniez podziela go w pelni Sad orzekajacy w sprawie
niniejszej. Wywody Sadu Najwyzszego sg na tyle adekwatne do wystepujacej w sprawie niniejszej problematyki
zwigzanej z podniesionymi w apelacji zarzutami proceduralnymi, ze z powodzeniem mozna przytoczyc je w obszernych



fragmentach dla uzasadnienia stanowiska zajetego przez Sad odwolawczy. Sad Najwyzszy przypomnial tre$c art. 278
§ 1 k.p.c. i stwierdzil dalej, ze: ,,(...) Ustalenie spornego faktu wymagajacego wykorzystania wiadomosci specjalnych
wymaga dopuszczenia przez sad dowodu z opinii bieglego, gdyz jego ustalenie nie jest mozliwe na podstawie innych
dowoddw. Sporzadzona opinia bieglego podlega ocenie — przy uwzglednieniu art. 233 § 1 k.p.c. — na podstawie
wlaséciwych dla jej przedmiotu kryteriéw zgodnoSci z zasadami logiki i wiedzy powszechnej, poziomu wiedzy biegtego,
podstaw teoretycznych opinii, a takze sposobu motywowania oraz stopnia stanowczo$ci wyrazanych w niej wnioskow.
(...) sad w odniesieniu do dowodu z opinii bieglego ma obowiazek ocenié, czy dowdd ten ze wzgledu na swoja tresc,
zakres, poziom merytoryczny, przyjeta przez bieglego metodologie, kompletno$é odniesienia sie do zgromadzonego
materialu dowodowego i przyjete na jego podstawie zalozenia, jest dowodem przydatnym dla rozstrzygniecia
sprawy. W sytuacji, gdy wedlug oceny sadu opinia bieglego opiera sie na blednych zalozeniach metodologicznych,
sprzecznych z majacymi zastosowanie do jej wydania przepisami prawa, niekompletnych badz wadliwych zalozeniach
faktycznych, jest niespojna, badz zawiera bledy logiczne, wzglednie zawiera niepoddajace sie ocenie wnioski, co
prowadzi do konkluzji, ze opinia ta jest nieprzydatna dla rozstrzygniecia sprawy, sad powinien dopusci¢ dowod z opinii
innego bieglego. Negatywnie zweryfikowana opinia bieglego nie prowadzi bowiem do mozliwoSci dokonania przez
sad meriti wlasnych ustalen faktycznych wymagajacych wykorzystania wiadomosci specjalnych przy wybiorczym
wykorzystaniu negatywnie ocenionej opinii bieglego. Ponadto w takiej sytuacji nie mozna negatywnymi skutkami,
w tym wynikajacymi z art. 6 k.c., wadliwie przeprowadzonego dowodu obcigzaé strony, co moze nastapi¢ tylko
woweczas, gdy w sprawie wymagajacej wiadomosci specjalnych, w ktérych dowdd z opinii bieglego zostal dopuszczony,
zostanie sporzadzona rzetelna opinia bieglego. Nalezy mie¢ przy tym na uwadze, zZe ocena Sadu (...) o wadliwoéci
sporzadzonej w sprawie opinii bieglego zostala przedstawiona dopiero po ogloszeniu zaskarzonego wyroku. Strona
powodowa, dla ktorej byly korzystne wnioski zawarte w opinii bieglego, negatywnie zweryfikowanej przez Sad (...),
musialaby zltozy¢ wnioski dowodowe o powolanie w sprawie nowego bieglego, niejako antycypujac przyszla ocena
Sadu (...) ujawniang dopiero po ogloszeniu wyroku tego Sadu. W konsekwencji obowigzkiem Sadu, ktoéry przed
wydaniem orzeczenia w sprawie stwierdzil nieprzydatno$é¢ dla rozstrzygniecia sprawy sporzadzonej w sprawie opinii
bieglego, byto dopuszczenie dowodu z opinii innego bieglego. Z tych wzgledéw za uzasadniony nalezy uzna¢ zarzut
naruszenia art. 278 § 1 k.p.c., ktére mialo istotny wplyw na wynik sprawy, gdyz rozstrzygniecie Sadu (...) bylo
nastepstwem dokonania przez ten Sad okre$lonych ustalen faktycznych wymagajacych wiadomosci specjalnych,
mimo nieprzeprowadzenia w sprawie dowodu z opinii bieglego sadowego przydatnego dla rozstrzygniecia sprawy,
nadto wyciagniecia wobec strony powodowej negatywnych konsekwencji wynikajacych z art. 6 k.c. uzasadnionych
tym, iz dopuszczony przez sad dowod z opinii bieglego okazat sie nieprzydatny dla rozstrzygniecia sprawy. (...)”".
Taki trafny poglad byt wyrazany w orzecznictwie juz wczeéniej i stal sie tez podstawa rozstrzygnie¢ takze w wielu
innych pézniejszych sprawach, a tytulem przykladu mozna przytoczy¢ tu wyrok SN z dnia 8 pazdziernika 2015 r., I
UK 447/14, ,Monitor Prawniczy” Nr 1 z 2016 r., S. 44, wyrok SN z dnia 10 grudnia 2015 r., V CSK 149/15, niepubl.,
a w szczegblnoéci wyrok SN z dnia 30 maja 2017 r., IV CSK 473/16, (...) Nr 2 z 2018 r., poz. 11, gdzie wskazano, ze
dowdd z opinii bieglego jest dowodem szczegdlnego rodzaju, ktéry nie moze byé zastapiony innym dowodem, wiec
jezeli przeprowadzona opinia jest niekompletna, oparta na blednych zalozeniach, pomija istotne okolicznoSci lub
jest nienalezycie uzasadniona, a wskutek tego — nieprzydatna, sad jest zobowiazany dopusci¢ dowdd z dalszej opinii;
odrzucenie opinii i polemika z jej wnioskami w sferze wymagajacej wiadomo$ci specjalnych stanowi naruszenie nie
tylko art. 233 § 1 k.p.c., ale takze art. 278 i 286 k.p.c.

Bioragc zatem pod uwage powyzsze rozwazania, zgodzi¢ sie trzeba ze skarzaca, ze w postepowaniu
pierwszoinstancyjnym naruszono art. 278 k.p.c. i art. 286 k.p.c. poprzez pominiecie przy ustalaniu stanu faktycznego
sprawy wnioskow wynikajacych z opinii bieglej przy jednoczesnym zaniechaniu przez Sad dzialaii zmierzajacych
do wyjas$nienia istotnych dla rozstrzygniecia okolicznoSci wymagajacych niewatpliwie wiadomoSci specjalnych. Sad
Rejonowy postapil niewlasciwie, odrzucajac wnioski opinii sporzadzonej prima facie w istocie w sposéb, ktory czyni ja
nieprzydatng przy ustalaniu okolicznoSci objetych teza dowodowa, bez uprzedniej ich konfrontacji z wiedza fachowa
pochodzaca z opinii sporzadzonej w sposob rzetelny, co spowodowalo w praktyce, ze stan faktyczny sprawy w czedci,
w jakiej ustalenie go wymagalo wiadomosci specjalnych, zostal zastapiony przez wlasne ustalenia Sagdu sprowadzajace
sie do stwierdzenia, ze nie zaszly okolicznoSci mogace uzasadniaé roszczenia objete pozwem, a postepowanie P.
P. (1) bylo prawidlowe i nie uzasadnia jego odpowiedzialno$ci. Sad meriti tym samym niewla$ciwie zastosowal



rowniez art. 6 k.c. w odniesieniu do okre$lenia ciezaru wykazania faktow skladajacych sie na przestanki ewentualnej
odpowiedzialno$ci odszkodowawczej pozwanego, poniewaz nie sposoéb przypisac stronie powodowej na gruncie tego
przepisu obowiazku trafnego przewidywania przyszlej oceny Sadu co do mocy dowodowej opinii, ktérej wnioski sa
dla niej korzystne, ani obcigzaé jej negatywnymi skutkami ostatecznej decyzji Sadu o nieprzydatnoéci takiej opinii
dla celéw rozstrzygniecia sprawy i niemozno$ci jej wykorzystania dla celéw ustalenia stanu faktycznego w zakresie
okoliczno$ci, z ktorych powodka wywodzi skutki prawne.

Pozostale ustalenia faktyczne dokonane przez Sad I instancji dotycza w zasadzie w catoSci przebiegu kolejnych wizyt
E. M. w gabinecie pozwanego przez czas trwania leczenia i oparte sa na sporzadzonej przez pozwanego dokumentacji
medycznej, jak réwniez na wyjasnieniach samego P. P. (1) stanowiacych powtérzenie zawartych tam zapisow i
uznanych z tej przyczyny za wiarygodne; ponadto Sad w oparciu o zlozone dokumenty stwierdza fakt wizyt powodki
w innych oérodkach zdrowotnych. Technika sporzadzenia uzasadnienia zaskarzonego wyroku nie pozwala udzielié
jednoznacznej odpowiedzi na pytanie, w jakim wtadciwie zakresie dano wiare dowodowi z przestuchania powdédki,
poniewaz Sad meriti przedstawia bardzo obszerne, bo liczagce nawet trzy strony tekstu (np. k. 3-5 uzasadnienia),
fragmenty dokonywanych przez siebie ustalen, na ktére sklada sie wiele roznorodnych faktéw — zaréwno takich,
jakie wynikaly z wyja$nien skarzacej, jak i takich, ktérym zdecydowanie zaprzeczata (jak np. fakt poinformowania
jej przez pozwanego o koniecznoSci wykonania prac protetycznych zaréwno w obrebie szczeki, jak i zuchwy, i o
konsekwencjach niezastosowania sie do tego zalecenia) — po czym wskazuje, ze ustalenia te poczynil na podstawie
nie tylko dowodu ze zlozonych do akt dokumentéw czy wyjasnien pozwanego, ale takze w oparciu o dowod z
przeshuchania powo6dki. Taki brak jednoznacznego powigzania faktéw z dowodami powoduje, ze w efekcie nie
sposob stwierdzi¢, jakie wlasciwie okolicznoSci zostaly ustalone na podstawie tych czy innych dowodéw, a kontrola
prawidlowosci dokonywanych ustalen i ich zgodnos$ci z normami regulujacymi postepowanie dowodowe nastrecza
istotne trudnosci, skoro bez uciekania sie do domystéw odnoénie intencji Sadu nizszej instancji problematyczne
staje sie ustalenie, czy Sad ten uznal pewna okoliczno$é za ustalong na podstawie wyjasnien obu stron procesu,
cho¢ w rzeczywistoéci jedna z nich jej zaprzeczala (jak opisano to w ramach ustalen stanu faktycznego) czy tez
odmoéwil w tym zakresie wiary stronie zaprzeczajacej (jak wywodzi sie nastepnie w ramach przeprowadzonej oceny
dowoddéw). Niemniej jednak tego rodzaju uchybienia nie uniemozliwiaja kontroli instancyjnej i Sad II instancji
przyjmuje ostatecznie, ze E. M. odmédwiono wiary w zakresie jej twierdzen dotyczgcych niepoinformowania jej przez
pozwanego o konieczno$ci wykonania prac protetycznych zaré6wno w obrebie szczeki, jak i zuchwy, i 0 konsekwencjach
niezastosowania sie do tego zalecenia, a wiec, ze ustalenia w tym zakresie poczynione zostaly wylacznie w oparciu o
dokumentacje medyczna sporzadzona przez P. P. (1) i korelujace z jej zapisami wyja$nienia pozwanego. Istotne jest
w tym miejscu odnotowanie, ze w pozostalym zakresie okoliczno$ci dotyczace przebiegu wizyt i kontaktéw stron w
toku procesu leczenia i po jego zakonczeniu nie byly w zasadzie sporne w toku procesu, w szczego6lnosci powodka
nie kwestionowala prawdziwo$ci zapisow w dokumentacji, a w toku przestuchania nie zaprzeczala stwierdzonym tam
faktom, takim jak daty i czestotliwo$¢ wizyt, wykonywane podczas nich prace protetyczne czy tez zglaszane i przez
nia i odnotowane zastrzezenia do osiggnietych efektéw i postulaty co do dalszego przebiegu prac oraz ewentualne
uzgodnienia dokonywane z pozwanym w tym zakresie. Rozbiezno$ci stanowisk stron co do stanu faktycznego sprawy
dotycza — oprécz powolanej wyzej spornej kwestii udzielenia niezbednej informacji przez P. P. (1) — tego, czy
przedmiotowe prace protetyczne stwierdzone zlozona dokumentacjg zostaly zaplanowane i wykonane z nalezyta
starannoS$cia zawodow3 i zgodnie ze wskazaniami sztuki medycznej, czy zachodzi zwiazek przyczynowy pomiedzy
uchybieniami w tym zakresie — o ile takowe mialy miejsce — i aktualnym nieprawidlowym stanem uzebienia powddki,
a takze ewentualnych kosztéw przywrocenia stanu poprzedniego. Z uzasadnienia orzeczenia wynika, ze Sad meriti
odmowil tez wiary twierdzeniom E. M. odnoszacym sie do tego, czy dysponowala ona wystarczajaca iloScia czasu
do zakwestionowania estetyki i funkcjonalno$ci prac protetycznych przed zacementowaniem ich efektu, jednak spor
stron nie dotyczy tu stricte okoliczno$ci faktycznej, a wiec ilosci czasu, w ciggu ktorego powodka mogla zglosic
ewentualne zastrzezenia, ale oszacowania, czy owa niesporna ilo$¢ czasu przeznaczona na ten cel byla wystarczajaca
dla dokonania przez pacjentke rzetelnej oceny wykonanej pracy. Nietrudno zauwazy¢, ze — oprocz kontrowersji co do
tresci udzielonych powddce informacji — wszystkie opisane wyzej rozbieznosci co do elementéw stanu faktycznego
sprawy sa tozsame z zakresem okolicznoSci, ktérych wyjasnieniu miala postuzy¢ niewykorzystana ostatecznie dla ich
usuniecia opinia powolanej przez Sad bieglej z zakresu protetyki i stomatologii estetycznej. Nie mozna natomiast



podzieli¢ zarzutu apelacyjnego dotyczacego dokonania przez Sad Rejonowy blednych ustalenn odno$nie treSci umowy
stron, jej wykonywania i zglaszanych przez skarzaca w toku leczenia nieprawidlowosci. Jak wynika z zestawienia
materialu dowodowego sprawy z poczynionymi ustaleniami, w tym zakresie bledéw nie popelniono, w szczegolnosci
nie sposob wywodzi¢, by w tym zakresie nie zostaly wziete pod uwage wyjasnienia E. M., gdyz de facto nie
odbiegaja one od tych ustalen ani co do treéci zawartej ustnie umowy, ani co do przebiegu leczenia, ani wreszcie
co do licznych zastrzezen przez nig zglaszanych w jego toku, ktore skrupulatnie odnotowywal Sad I instancji. Nie
mozna tez sie zgodzi¢, ze przy ustalaniu stanu faktycznego w tym zakresie Sad popekil blad, nie positkujac sie
wiadomoSciami specjalnymi bieglego, nalezy odnotowaé bowiem, ze wiadomosSci te nie mogg postuzy¢ stwierdzeniu
ani uzgodnien stron co do rodzaju i przedmiotu wykonywanych prac, ani faktycznego dokonania okreslonych
czynnosci i zabiegow w toku leczenia, ani wreszcie faktu ich kwestionowania przez pacjentke ich jakosci na okreslonym
etapie ich wykonywania; zadaniem bieglego mogla i miala by¢ natomiast ocena, czy przebieg leczenia i jego kolejne
modyfikacje byly uzasadnione okoliczno$ciami, czy prace protetyczne wykonywane byly z nalezyta staranno$cia
wymagana od profesjonalisty i z uwzglednieniem nakazéw wynikajacych z wiedzy fachowej, badz tez powigzanie ze
soba ewentualnych nieprawidlowosci i ich konsekwencji dla zdrowia czy wygladu skarzace;j.

Odnotowat teraz trzeba, ze skarzaca domagala sie w pozwie zaplaty okre$lonej kwoty pienieznej, dochodzac jej w
ramach roszczen wynikajacych z réznych podstaw prawnych — roszczenia odszkodowawczego z tytulu nienalezytego
wykonania umowy (art. 471 k.c.), roszczenia o zado$éuczynienie z tytulu czynu niedozwolonego polegajacego na
wadliwym wykonaniu zabiegu, co skutkowalo wyrzadzeniem jej szkody niemajatkowej w postaci bolu, koniecznosci
znoszenia kolejnych zabiegow i dyskomfortu wynikajacego z posiadania uzebienia o gorszych warunkach estetycznych
(art. 445 § 1 k.c. w zwiazku z art. 415 k.c.) i roszczenia o zado$Cuczynienie za czyn niedozwolony polegajacy
na naruszeniu praw pacjenta, w szczego6lnosci poprzez nieudzielenie powddce $wiadczen zdrowotnych z nalezyta
starannoS$cia i nieuzyskanie przez nia przystepnej informacji o przebiegu leczenia i dajacych sie przewidziec
nastepstwach (takze negatywnych) jego przeprowadzenia badZ zaniechania [art. 4 ust. 1 w zwiazku z art. 8 i art. 9
ust. 2 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (t.j. Dz. U. z 2017 r., poz.
1318 ze zm.) i w zwigzku z art. 448 k.c.]. Nie sposob nie zauwazy¢ — odnoszac sie na wstepie do dwoch pierwszych
roszczen — ze Sad Rejonowy, rezygnujac z uchybieniem przepisom prawa z przeprowadzenia dowodu z opinii bieglego,
nie poczynit w zasadzie jakichkolwiek ustalen faktycznych przydatnych dla okreélenia zaistnienia odpowiedzialnoéci
po stronie pozwanego, przede wszystkim w zakresie zgodnoS$ci jego postepowania przy dokonywaniu diagnozy i
terapii z dostepnymi mu wskazaniami wiedzy medycznej i ewentualnych uchybien w tym zakresie, stanowiacych
czyn niedozwolony badz mozliwych do zakwalifikowania jako nienalezyte wykonanie umowy zawartej z powodka, jak
rowniez — gdyby takie uchybienia stwierdzono — jego zawinienia w rozumieniu art. 415 k.c. badZ odpowiedzialnoéci
za taki stan rzeczy na gruncie odpowiedzialnosci kontraktowej, a takze powigzania przyczynowo-skutkowego tych
uchybien z aktualnym stanem zdrowia i wygladu skarzacej. Jak juz podkreslano wyzej, Sad ograniczyl sie w zasadzie
do stwierdzenia w oparciu o sporzadzona przez P. P. (2) dokumentacje medyczng oraz wyjasnienia stron bezspornych
w zasadzie pomiedzy nimi faktéw odnoszacych sie stricte do przebiegu leczenia, wykonywanych zabiegbéw, zastrzezen
E. M. odnoszacych sie do poszczegdlnych etapéw prac protetycznych i ewentualnych modyfikacji zakresu tych prac,
jakie wdrazal pozwany w odpowiedzi na te uwagi w celu osiggniecia efektu zadanego przez pacjentke. W ocenie
Sadu II instancji ustalenia w tym zakresie moga by¢ jedynie podstawa faktyczna dla przeprowadzenia dowodu z
opinii bieglego mogacego postuzy¢ wyjasnieniu okolicznoSci rzeczywiscie spornych pomiedzy stronami, sktadajacych
sie na zreferowane powyzej pokrotce przestanki odpowiedzialnosci kontraktowej czy deliktowej; natomiast same
w sobie nie moga one postuzy¢ takiemu czy innemu rozstrzygnieciu sprawy. Te same sporne i niewyjasnione w
toku postepowania pierwszoinstancyjnego okoliczno$ci sprawy sa réwniez niezbedne dla rozstrzygniecia, czy zostaly
naruszone tu prawa skarzacej jako pacjentki poprzez nieudzielenie jej przez P. P. (1) §wiadczen zdrowotnych z nalezyta
staranno$cia, w rozumieniu art. 8 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta
(tj. Dz. U. z 2017 1., poz. 1318 ze zm.), a posiadanymi przez bieglego wiadomoS$ciami specjalnymi nalezy postuzy¢ sie
roéwniez dla wyjasnienia, czy udzielone powodce pouczenia, odnoszace sie do proponowanych metod diagnostycznych
ileczniczych oraz dajacych sie przewidzie¢ nastepstwach ich zastosowania albo zaniechania, byly jasne, przystepne



i wyczerpujace, a przez to wystarczajace dla podjecia przez nig $wiadomej decyzji co do przystapienia przez nia do
leczenia i dalszego jego kontynuowania.

Sad odwolawczy w skladzie rozpoznajacym sprawe niniejsza podziela wyrazony w orzecznictwie poglad, ze nie moze
zostac potraktowane jako wypelnienie obowigzku sadu przeprowadzenie jedynie takich dowodow, ktére nie prowadza
do wyjaénienia spornych zagadnien i dokonanie oceny roszczenia wylgcznie przez pryzmat dokumentéw, ktérych
tre$¢ nie byla kwestionowana przez zadna ze stron. W takim wypadku nalezy przyjaé, ze w istocie w ogole nie
zostalo przeprowadzone postepowanie dowodowe i zostala spelniona przestanka uchylenia wyroku sadu pierwszej
instancji oraz przekazania sprawy do ponownego rozpoznania objeta art. 386 § 4 k.p.c. (tak np. w postanowieniu
SN z dnia 24 czerwca 2016 r., IT CZ 37/16, niepubl. lub w wyroku SA w Warszawie z dnia 2 marca 2017 r., I ACa
2350/15, niepubl.). Dokonanie za$ oceny roszczenia bez oparcia jej o wlaéciwie ustalong podstawe faktyczng sprawia,
ze w sprawie zachodzi potrzeba poczynienia po raz pierwszy niezbednych ustalen faktycznych, za$ skorzystanie w
takim wypadku z mozliwoS$ci uzupekienia postepowania dowodowego przez sad drugiej instancji godziloby w zasade
dwuinstancyjno$ci postepowania sagdowego, zagwarantowang w art. 176 Konstytucji RP (tak np. w postanowieniu
SN z dnia 24 stycznia 2017 r., V CZ 92/16, niepubl. i w wielu innych orzeczenia Sadu Najwyzszego przywolanych
w uzasadnieniu tego postanowienia). Nalezy tu odnotowaé, ze w realiach sprawy niniejszej mamy do czynienia
z inng sytuacja niz ta, na gruncie ktérej zapadlo przytoczony juz wyzej wyrok SN z dnia 16 stycznia 2014 r., IV
CSK 219/13, niepubl., gdzie Sad I instancji — odmiennie niz w tym wypadku — dokonatl ustalen co do okoliczno$ci
spornych w oparciu o opinie bieglego, a naruszenia art. 278 § 1 k.p.c. i art. 6 k.c. dopuscil sie Sad odwolawczy,
odmiennie oceniajagc moc dowodowa opinii i uznajgc ja za nieprzydatng do tego celu, a nastepnie rezygnujgc z
dopuszczenia dowodu z innego bieglego i poprzestajac na wlasnych, nieopartych na wiadomosciach specjalnych,
ustaleniach faktycznych. Racje nalezy przyzna¢ wyrazonemu w tym orzeczeniu pogladowi, ze Sad II instancji nie byt
w takiej sytuacji uprawniony do zastosowania art. 386 § 4 k.p.c., poniewaz sam mogl przeprowadzi¢ postepowanie
dowodowe w niezbednym zakresie; nie zachodzila tu w szczegdlnoSci opisana wyzej przestanka poczynienia po raz
pierwszy niezbednych ustalen faktycznych dopiero na etapie postepowania drugoinstancyjnego. Odmienna sytuacja
zachodzi na gruncie sprawy niniejszej, gdzie — jak powiedziano wyzej — Sad I instancji wskutek naruszenia przepisow
proceduralnych zaniechal dokonania niezbednych ustalen faktycznych w zakresie caloSci w zasadzie okolicznoéci
spornych, a uzupehienie tego braku dopiero przez Sad odwolawczy powodowaloby niemozno$é skorzystania przez
strony — po merytorycznym rozstrzygnieciu sprawy w oparciu o nowo ustalony stan faktyczny — z pelnego trybu
instancyjnego zagwarantowanego przez unormowania Konstytucji RP i Kodeksu postepowania cywilnego.

W konsekwencji Sad II instancji wyraza przekonanie, ze jedynym sposobem naprawienia uchybien popelnionych w
toku postepowania toczacego sie przed Sadem Rejonowym jest wydanie orzeczenia kasatoryjnego w oparciu o art. 386
8§ 4 k.p.c. i przekazanie sprawy do ponownego rozpoznania Sagdowi meriti wraz z pozostawieniem mu rozstrzygniecia o
kosztach postepowania apelacyjnego na podstawie art. 108 § 2 k.p.c. Wydanie orzeczenia kasatoryjnego, skutkujacego
konieczno$cig ponownego rozpoznania sprawy przez Sad I instancji, czyni bezprzedmiotowym ustosunkowanie sie
przez Sad odwolawczy do pozostalych zarzutéw apelacji, gdyz ocena wlaSciwego zastosowania prawa materialnego
w sprawie niniejszej bedzie mogla zosta¢ dokonana dopiero po jego zastosowaniu przez Sad meriti do ustalonego na
nowo jej stanu faktycznego. Przy rozpoznawaniu sprawy Sad Rejonowy winien przede wszystkim dokonaé ponownej
ta wypadnie negatywnie, dopus$ci, na wniosek stron lub nawet z urzedu, dowod z opinii innego bieglego stosownej
specjalnosci (lub instytutu naukowego lub naukowo-badawczego) i na jej podstawie — o ile uzna ja za sporzadzong
rzetelnie, spdjng, niezawierajaca bledéow logicznych i wyprowadzajaca wnioski w sposob nalezycie poddajacy sie
weryfikacji — dokona ustalen faktycznych w zakresie spornych miedzy stronami okolicznoéci skladajacych sie na
przestanki roszczen dochodzonych przez powodke, a nastepnie — po zastosowaniu przepisoOw prawa materialnego do
ustalonych faktéw — rozstrzygnie o zasadno$ci powoddztwa.



