Sygn. akt III Ca 584/18

UZASADNIENIE

Wyrokiem z dnia 14 grudnia 2017 roku, Sad Rejonowy dla Lodzi — Srédmiescia w Lodzi:

1. oddalil powodztwo C. A. przeciwko (...) Spolce Akcyjnej z siedziba w S. i Polskiemu Biuru Ubezpieczycieli
Komunikacyjnych w W.;

2. umorzyl postepowanie w stosunku do Towarzystwa (...) Spotka Akcyjna w W.;

3. nie obcigzyl powoda obowiazkiem zwrotu na rzecz pozwanych kosztéw procesu;

4. nie obciazyt powoda obowiazkiem zwrotu na rzecz Skarbu Panhstwa nieuiszczonych kosztéw sadowych.
Sad I instancji ustalil, co nastepuje:

W dniu 13 kwietnia 2008 roku o godzinie 15:20, w miejscowosci K. w woj. (...) doszlo do wypadku komunikacyjnego,
w trakcie ktorego kierujacy samochodem marki O. (...) o nr. rej. (...) FC A. P., jadac droga (...) zkierunku S. w kierunku
S., podczas wykonywania manewru wyprzedzania, uderzyl lewym przednim naroznikiem kierowanego pojazdu w tyl
poprzedzajacego go, wykonujgcego manewr skretu w lewo w droge gruntowa samochodu marki P. o nr. rej. (...),
kierowanego przez R. A.. W wyniku uderzenia, samochdd P. zjechal na lewg strone drogi i dachujgc, zatrzymat sie
na przyleglym do drogi pasie zieleni, polozonym okolo 2,2 metra ponizej poziomu jezdni. Powdd siedzial na tylnym
siedzeniu pojazdu. O. (...) byl pojazdem zarejestrowanym we W., posiadal wykupiong polise OC w A. S..

Tego dnia bylo stonecznie. Pow6d wraz z rodzicami R. A.i M. A. (1) oraz siostrami D. A. i M. A. (2) jechali samochodem
marki P. na dzialke rekreacyjna. Aby tam dojechac, nalezy skrecic z gtdbwnej drogi w droge polna, nieoznaczong zadnym
znakiem drogowym. Okolo 150 metréw przed skretem w lewo, kierujacy R. A. zaczal zwalniaé¢ predko$é i spojrzal we
wsteczne lusterko, w ktorym zobaczyt nadjezdzajacy samochdd, ale ocenil, ze jest on jeszcze daleko. Gdy po chwili
spostrzegl miejsce, w ktoére nalezalo skrecié i rozpoczal manewr skretu, usltyszal huk i zorientowal sie, ze samochod
jadacy za nim uderzyt w tyl jego samochodu. Przed uderzeniem nie stychaé bylo zadnego sygnalu dzwiekowego.

Powod w czasie wypadku nie mial zapietych paséw bezpieczenstwa. C. A. siedzial na tylnym fotelu samochodu, za
pasazerka M. A. (1). Fotel, na ktérym siedziala M. A. (1), osunal mu sie na stope.

Z punktu widzenia zasad ruchu drogowego, na zamierzajacym skreci¢ w lewo (zmieni¢ pas badz kierunek ruchu)
cigza dwa podstawowe obowigzki: upewnienia sie, ze zamierzony manewr nie spowoduje zajechania komus drogi oraz
odpowiednio wczesnego i wyraznego sygnalizowania tego manewru. Pierwszego z tych wymogow R. A. nie wypelnil
nalezycie, skoro podjal manewr skretu w lewo, mimo ze juz wezeéniej spostrzegl jadacy za nim samochéd. Kierujacy
P. albo blednie ocenit odleglo$¢, albo spojrzat do tylu nie bezposrednio przed przystapieniem do skretu. Problemu
sygnalizowania zamiaru skretu w lewo przez kierujacego P. nie mozna jednoznacznie rozstrzygnaé ze wzgledu na
brak dostatecznego materiatu dowodowego — nie wiadomo, czy w ogole, a jesli tak, to kiedy 6w manewr zostal
zasygnalizowany. Nie mozna zatem ustali¢ jednoznacznie, kto i w jakim zakresie, w czasie poprzedzajacym wypadek,
naruszyl zasady bezpieczenstwa w ruchu drogowym.

W dniu 28 wrzeénia 2008 roku prokurator Prokuratury Rejonowej w Zgierzu wydal postanowienie o umorzeniu
dochodzenia w sprawie wypadku drogowego, do ktérego doszlo w dniu 13 kwietnia 2008 roku. W uzasadnieniu
wskazano, ze Swiadkowie podali dwie r6zne wersje wydarzen, dotyczace sygnalizowania przez kierujacego pojazdem
marki P. zamiaru wykonania manewru skretu w lewo, a zebrane $§rodki dowodowe nie pozwalaly na zweryfikowanie
tych wersji i wykluczenie jednej z nich. Obie wersje sa rownorzedne i kazda inaczej okresla przyczyne wypadku, a
mianowicie, wedtug kierujacego O., samochdd P. zaczal gwaltownie skreca¢ w lewo i przez to zajechal mu droge,
natomiast kierujacy P. podal, ze wcze$niej sygnalizowal swdj zamiar skretu w lewo, przez co jadacy za nim dysponowat
odpowiednim czasem do podjecia swego manewru. Ocena zachowania kierujacego samochodem marki O. w zakresie



prawidlowosci podjetego przez niego manewru wyprzedzania samochodu P. mozliwa jest tylko alternatywnie, w
zalezno$ci od przyjetej wersji dotyczacej sygnalizowania badz nie zamiaru skretu w lewo. Ostatecznie, w postepowaniu
przygotowawczym nie wykryto sprawcy przestepstwa.

Na miejsce zdarzenia, do ktérego doszlo dnia 13 kwietnia 2008 roku, przybylo pogotowie, ktére przetransportowato
poszkodowanego powoda na Szpitalny Oddzial Ratunkowy SP ZOZ (...) Szpitala (...) w L., gdzie wykonano RTG stopy,
potwierdzajace ztamanie II ko$ci prawego $rodstopia i zabezpieczono koniczyne za pomoca szyny gipsowej goleniowo
— stopowej. Powoda wypisano po 3 dniach z zaleceniem kontroli w poradni chirurgicznej przy Szpitalu im. (...) w E..
Na wizycie kontrolnej w dniu 16 kwietnia 2008 roku zdjeto powodowi szyne i na dwa tygodnie zalozono but gipsowy.
Na kolejnej wizycie, w dniu 29 kwietnia 2008 roku, zdjeto opatrunek gipsowy, uznajac leczenie za zakonczone. Wobec
utrzymujacego sie bolu stopy, powod otrzymal skierowanie do ortopedy; nastepnego dnia wykonano kolejne badanie
RTG prawej stopy. Po konsultacji ortopedycznej w dniu 30 kwietnia 2008 roku, powodowi zalecono noszenie przez
cztery tygodnie opaski rehabilitacyjnej, otrzymal takze skierowanie na rehabilitacje. Na karcie wpisano rozpoznanie:
stan po stluczeniu prawej stopy, naciggniecie wiezadla trojgraniastego prawego stawu skokowego. Po zabiegach, w
dniu 15 maja 2008 roku powdd odbyl kolejna konsultacje z lekarzem ortopeda i otrzymal kolejne skierowanie na
rehabilitacje. Ostatecznie, w sierpniu 2008 roku, stopa powoda powr6cila do pelnej sprawnosci. Od wrze$nia 2008
roku powdd powrdcil do zajeé szkolnych, z lekcjami wychowania fizycznego wlacznie.

W listopadzie 2008 roku powod zaczal odczuwaé silne dolegliwoSci bélowe kregoshupa, od stycznia 2009 roku
bol zaczal promieniowac do lewej stopy. W lutym 2009 roku u powoda wykonano badanie RTG kregostupa. Opis
badania wskazywal na wystepowanie guzkéw S. na blaszkach granicznych trzonéw L1 i L2. W dniu 23 marca 2009
roku wykonano rezonans magnetyczny, ktory potwierdzil obecnosé okreznej wypukliny krazka miedzykregowego z
impresja worka oponowego i zwezenia otworéw miedzykregowych na poziomie L3 — L4, masywna tylno — lewoboczna
pjm, uciskajaca worek oponowy, wypelniajaca lewy zachylek boczny i zwezajaca lewy otwor miedzykregowy na
poziomie L4 — L5, centralng tylna wypukline krazka z impresja worka oponowego na poziomie L5 — S1. Powdd
w dniu 1 kwietnia 2009 roku zakwalifikowany zostal do leczenia operacyjnego i otrzymal skierowanie do poradni
rehabilitacyjnej.

W dniu 9 kwietnia 2009 roku powdd wraz z matka udal sie do C. na konsultacje do neurochirurga dr K., ktory
wyznaczyl termin pierwszej operacji. W dniu 21 kwietnia 2009 roku C. A. zostal przyjety do Zakladu (...) w
M. z rozpoznaniem przepukliny jadra miazdzystego na poziomie L4/L5, uciskajacej struktury nerwowe w kanale
kregowym oraz dyskopatia L3/L4 i L5/S1. Tego dnia wykonano pierwszy zabieg odbarczenia kanalu kregowego
metoda endoskopowa. Po dwoch dniach od zabiegu powoda wypisano do domu. Kolejne zabiegi odbyly sie w dniach 13
maja 2009 roku i 25 czerwca 2009 roku, réwniez przeprowadzono je metoda endoskopowa. Po wykonanych zabiegach
powdd zaczal wracaé do zdrowia. Rezonans magnetyczny, wykonany w dniu 10 listopada 2009 roku, wskazal na
znaczng poprawe stanu kregostupa. Kolejna kontrola odbyla sie w dniu 30 listopada 2009 roku — w jej trakcie powdd
uzyskal zgode na stopniowy powr6t do uprawiania sportu.

W dniu 19 kwietnia 2008 roku powdd dokonat zakupu opaski elastycznej i lekow na kwote 23,27 zl, za§ w dniu 30
kwietnia 2008 roku uiscil kwote 60 zt za konsultacje ortopedyczna.

Powo6d wykonal trzy odplatne zabiegi operacyjne kregostupa, w tym dwa za kwote 5.500 zl, za$ jeden za kwote 8.000
z}, lgcznie 19.000 zh Za dwie konsultacje medyczne przed i po zabiegu w dniu 21 kwietnia 2009 roku powdd zaplacit
lacznie 240 7.

Wobec unieruchomienia koniczyny i odczuwanych dolegliwo$ci bélowych, powdd poruszal sie taksowka w celu dojazdu
do placéwek medycznych. Powod odbyl 5 udokumentowanych wizyt w Poradni Chirurgicznej Wojewo6dzkiego Szpitala
(...) O$rodku Pediatrycznym im. (...) w L. przy ul. (...) (oddalonej od miejsca zamieszkania powoda o 7,2 km — laczny
koszt dojazdow to 94,80 zl), jedna wizyte u ortopedy traumatologa na ulicy (...) (oddalona od miejsca zamieszkania
powoda o 4 km — koszt dojazdu to 12,48 zl) oraz 4 wizyty w (...) w L. na ulicy 10-lutego 7 (oddalonym od miejsca
zamieszkania powoda o 3,9 km — laczny koszt dojazdow to 49 zl). Koszty dojazdéw zostaly wyliczone w oparciu o



zestawienie cen ustug przewozowych, gdzie pierwszy kilometr wraz z wynajeciem takséwki to koszt 6 zl, za$ stawka za
kazdy nastepny kilometr w obrebie miasta .., wedtug taryfy pierwszej, obowigzujacej w godzinach od 6:00 do 22:00,
wynosi 2,16 zl.

W czasie zabiegéw operacyjnych, ktéorym powdd byl poddawany w M., matka powoda nocowala w hotelu i poniosta
z tego tytulu koszty w lacznej kwocie 660 zl. Na wizyty lekarskie poza miejscem zamieszkania pow6d wraz z matka
dojezdzal pociagami, w zwigzku z czym poniodst koszty zakupu biletéw. Laczny koszt dojazdéw i noclegdéw wyniost
1.437,23 zL

Powdd C. A. w chwili wypadku uczeszczal do III klasy gimnazjum o profilu siatkarskim w Szkole Mistrzostwa
Sportowego im. K. G. w L.. Przed wypadkiem nie mial Zadnych probleméw ze zdrowiem, przechodzil szczegélowe
badania w zwigzku z trenowaniem siatkéwki. Po zdarzeniu z dnia 13 kwietnia 2008 roku powdd zrezygnowat z
treningow ze wzgledu na uraz Srodstopia; aby powrdcic do trenowania, musiat uzyskaé zgode lekarza. Powdd wznowil
treningi w pazdzierniku 2008 roku.

W wyniku wypadku z dnia 13 kwietnia 2008 roku, powdd doznal nadlamania II koSci prawego Srédstopia i z tej
przyczyny nie doznal stalego ani dlugotrwalego uszczerbku na zdrowiu. Zakres cierpien fizycznych i psychicznych
powoda w zwiazku z konieczno$cig unieruchomienia gipsowego i ograniczeniem sprawnosci ruchowej nalezy
ocenié¢ jako umiarkowane. Dolegliwo$ci bolowe wymagajace przyjmowania lekow trwaly przez okolo 4 tygodnie po
wypadku. Powo6d wymagal w tym czasie czeSciowej pomocy os6b trzecich w wymiarze okolo 2 godzin dziennie ze
wzgledu na konieczno$¢ asekuracji przy wykonywaniu niektérych czynnoSci higienicznych, wyreczania lub pomocy
w czynno$ciach wymagajacych dluzszego stania lub chodzenia, czy przenoszenia przedmiotow. Koszt przyjmowania
lekéw przeciwbolowych to okolo 30 zl. Rokowania na przyszlo$é co do stanu zdrowia powoda z punktu widzenia
lekarza ortopedy sa dobre.

Powod w wyniku wypadku nie doznal urazu kregostupa krzyzowo — ledZzwiowego, predysponujacego do wystapienia
dyskopatii ledZwiowej. Brak jest przestanek medycznych do polgczenia mechanizmu wypadku komunikacyjnego ze
zglaszanymi przez powoda dolegliwo$ciami bélowymi, zwigzanymi z kregostupem, po uplywie sze$ciu miesiecy od
zdarzenia. W dokumentacji medycznej, karcie informacyjnej Zespohu (...), jak tez karcie Oddziatu (...) Szpitala
(...) w L., nie odnotowano zadnych skarg powoda zwiazanych z urazowym zespoltem bdlowym kregoshupa, nie bylo
koniecznos$ci wykonywania jakiejkolwiek diagnostyki radiologicznej i konsultacji neurologicznej. Zapisy kart historii
choroby (...) na przestrzeni kilku miesiecy réwniez nie zawierajg jakichkolwiek skarg, dotyczacych dysfunkcji bolowe;j
u powoda w zakresie kregostupa krzyzowo — ledZzwiowego, szyjnego i piersiowego.

Powod od wrzeénia 2008 roku powrdécil do zajeé sportowych. Pojawiajgce sie od listopada 2008 roku dolegliwosci
bolowe wskazywaly, iz moglo doj$¢ do wystgpienia zespotu dyskopatii, potwierdzonej w kolejnych badaniach
klinicznych i obrazowych jako skutek zadzialania innych czynnikoéw zewnetrznych, wynikajacych z prowadzonej
aktywno$ci sportowej lub innych mechanizméw przeciazeniowych w zakresie kregostupa, pojawiajacych sie w zyciu
codziennym.

Dyskopatia jako zesp6t objawdw klinicznych okolicy krzyzowo — ledZzwiowej wystepuje zazwyczaj z bolem, ktory jest
pierwszym i dominujgcym objawem, pojawiajacym sie w wyniku bezposredniego zadzialania czynnika zewnetrznego o
charakterze urazowym. Typowym przebiegiem dyskopatii jest pojawienie sie bolu nagle lub w krotkim czasie po urazie,
tojest do 12 godzin. B6l ma charakter ostry, uniemozliwiajacy pacjentowi przyjecie pozycji wyprostnej w czasie lezenia,
a ulozenie swobodne ciala jest niemozliwe bez §rodkéw przeciwbdélowych. W zwigzku z powyzszym, nie mozna przyjac,
ze istnial bezposredni zwiazek pomiedzy zdarzeniem z dnia 13 kwietnia 2008 roku a pojawieniem sie dyskopatii
u powoda. Powdd w kilka miesiecy po wypadku powrécil do aktywnoSci fizycznej — uprawiania sportu w szkole
sportowej. Nie mozna wykluczyé¢, ze w tym okresie znacznej aktywnoéci sportowej moglo doj$é do mikrouszkodzenia
kregostupa z wszelkimi dalszymi nastepstwami z innych przyczyn przeciazeniowych.



Z powodu wypadku drogowego powdd nie korzystal z porad psychiatry ani psychologa. Aktualnie powo6d nie wykazuje
objawow zaburzen psychicznych i nie wymaga leczenia psychiatrycznego. Wypadek nie spowodowal u powoda
uszczerbku na zdrowiu psychicznym.

W wyniku postepowania likwidacyjnego, przeprowadzonego przez pozwane (...) S.A., ubezpieczyciel kierujacego
pojazdem marki P. wyplacil powodowi kwote 3.500 z} tytulem zado$éuczynienia za krzywde.

Powyzszy stan faktyczny Sad I instancji ustalit w oparciu o dowody zgromadzone w aktach sprawy.

W zakresie przebiegu zdarzenia z dnia 13 kwietnia 2008 roku, Sad w pelni podzielil opinie bieglego z zakresu
mechaniki pojazdowej co do braku mozliwoSci ustalenia, czy ktéry$ z kierujacych pojazdami, bioracymi udzial
w zderzeniu, ponosi wylaczna wine za wypadek komunikacyjny. Biegly uznal bowiem, ze kluczowa kwestia dla
rozstrzygniecia o zakresie odpowiedzialnoSci jest ustalenie, czy kierowca pojazdu marki P. zasygnalizowal za pomoca
kierunkowskazu zamiar skretu w lewo, a takze moment, w ktérym tego dokonal. Jesli bowiem jadacy P. nie
sygnalizowal skretu dostatecznie dlugo, to kierowca O. mial prawo przystapic¢ do jego wyprzedzania. Jesli natomiast
kierujacy P. nalezycie swéj zamiar zasygnalizowal, wowczas kierujacy O. nie powinien manewru rozpoczynac. Nadto,
na podstawie zebranego materialu dowodowego nie sposéb ustali¢ predkosci, z jaka pojazdy poruszaly sie wowczas
po drodze.

Przechodzac do rozwazan, zwigzanych z nastepstwami wypadku, wystepujacymi u powoda, Sad Rejonowy za
kluczowa w tej mierze uznal opinie bieglego lekarza specjalisty neurochirurga. W swej opinii przedstawil on
wiarygodne, zdaniem Sadu, uzasadnienie zajetego stanowiska, iz stwierdzona u powoda dyskopatia kregostupa nie jest
nastepstwem wypadku, w ktorym uczestniczyl. Aby dokonaé wszechstronnej oceny wiarygodno$ci tego dowodu, Sad I
instancji oméwil rowniez opinie bieglego ortopedy. Z opinii tej wynika, ze uraz kregostupa byt nastepstwem wypadku
z dnia 13 kwietnia 2008 roku i z tej przyczyny biegly przyjal, Zze pow6d doznal 10% stalego uszczerbku na zdrowiu.
W dalszej czesci opinii jednak biegly uznal (vide: ,uwaga I” na k. 829), ze najbardziej prawidlowej oceny uszczerbku
po urazie i operacjach kregostupa moze dokona¢ biegly neurochirurg, ktory takze bedzie wtasciwy do oceny zespotu
bolowego kregostupa u powoda, czasu trwania i oszacowania poniesionych kosztow lekow z tym zwigzanych (vide:
pkt 7, 9, 10 opinii k. 830).

Opinia bieglego neurochirurga nie budzila zastrzezen Sad Rejonowego i wskazywala jednoznacznie na brak zwigzku
przyczynowego pomiedzy dyskopatig, a wypadkiem komunikacyjnym. Biegly podkreslil, Ze powod po wypadku nie
zglaszal Zadnych dolegliwo$ci zwiazanych z kregostupem, ktére bylyby odnotowane w karcie przyjecia na szpitalny
oddzial ratunkowy. Mimo, iz powdd leczyl sie w poradni ortopedycznej, lekarz nie odnotowal skarg powoda na bol
kregostupa. Bol ten pojawit sie dopiero w listopadzie 2008 roku, a zatem po uplywie 6 miesiecy od wypadku. Biegly
w sposob wyczerpujacy i fachowy wyjasnil, iz typowym przebiegiem dyskopatii jest pojawienie sie naglego bolu, w
krotkim czasie po urazie (do 12 godzin — vide: k. 895), bol ten jest ostry, uniemozliwia przyjecie pozycji wyprostnej,
a ulozenie swobodne ciala w nocy jest niemozliwe bez §rodkéw przeciwbolowych.

Strona powodowa kwestionowala opinie pisemng bieglego neurochirurga wnioskujac o przeprowadzenie dowodu
z opinii uzupekiajacej. W opinii tej biegly neurochirurg w sposéb ostateczny i jednoznaczny potwierdzil brak
bezposredniego zwigzku przyczynowo — skutkowego pomiedzy wypadkiem komunikacyjnym a pojawieniem sie
dyskopatii w okresie 6 miesiecy po zdarzeniu. Zdaniem bieglego, w wyniku prowadzenia przez powoda aktywnego
trybu zycia, moglo doj$¢ do mikrourazéw kregostupa, ktérych nastepstwem byla stwierdzona dyskopatia i koniecznoéc
przejscia zabiegéw operacyjnych.

W odpowiedzi na wnioski neurochirurga, wypowiedzial sie — w opinii uzupelniajacej — biegly ortopeda. Jego zdaniem
(vide: opinia uzupekiajaca k. 964) trudno wyobrazi¢ sobie zaistnienie u nastoletniego woéwczas powoda innych
przyczyn przecigzeniowych, skutkujacych dyskopatia kregostupa. Biegly zwrocil uwage, ze powdd od wrzeénia 2008
roku, po przebytym urazie prawej stopy, powr6cit do aktywnosci sportowej i to wéwcezas zaczelo dochodzi¢ do
przecigzen, a w dwa miesiace po rozpoczeciu aktywnosci powod zaczal skarzyé sie na bl kregostupa, zatem opinia



jednoznacznie odrzucajgca zwigzek przedmiotowego wypadku z operacjami kregostupa jest malo przekonywujaca.
Ostatecznie jednak biegly ortopeda uznal wyzszo$é opinii neurochirurga o braku takiego zwigzku, przy czym strona
powodowa nie skladala dalszych wnioskéw dowodowych, szczegblnie w kierunku sporzadzenia przez bieglego
neurochirurga opinii uzupehiajacej, czy tez w kierunku przeprowadzenia dowodu z opinii innego bieglego tej
specjalnosci.

Sad I instancji zwrdécil nadto uwage, ze opinia bieglego neurochirurga koresponduje z zeznaniami §wiadka M. A.
(1) oraz powoda w zakresie, w jakim podawali, ze powr6t powoda do treningdw — po wypadku i po przebytej
rekonwalescencji w wyniku zlamania koSci $rodstopia — musial by¢ poprzedzony badaniem przez lekarza sportowego,
ktoéry zobligowany byl wydac¢ zgode na dalsze trenowanie. Powdd otrzymal taka zgode i z tej przyczyny od wrze$nia
2008 roku rozpoczal treningi sportowe. W ocenie Sadu Rejonowego oczywistym jest, ze gdyby powdd nie czul sie
dobrze, odczuwal dolegliwoéci, wskazujace na zmiany dyskopatyczne kregostupa i skarzyt sie na bol, nie uzyskalby
zgody lekarza na wznowienie treningow.

Z powyzszych wzgledéw Sad I instancji uznat opinie bieglego neurochirurga za w pelni wiarygodna, rzetelna i dajaca
odpowiedzi na wszystkie pytania Sadu.

W oparciu o tak ustalony stan faktyczny, Sad I instancji uznal, ze powodztwo nie zasluguje na uwzglednienie.

Sad wywiodl, ze zgodnie z treécia art. 822 § 1 k.c., przez umowe ubezpieczenia odpowiedzialnoSci cywilnej zaktad
ubezpieczen zobowiazuje sie do zaplacenia okreslonego w umowie odszkodowania za szkody wyrzadzone osobom
trzecim, wzgledem ktoérych odpowiedzialno$¢ za szkode ponosi ubezpieczajacy albo osoba, na rzecz ktérej zostala
zawarta umowa ubezpieczenia. Z kolei, jak wynika z art. 34 ust. 1 ustawy z dnia z 22 maja 2003 r. o ubezpieczeniach
obowiazkowych, Ubezpieczeniowym Funduszu Gwarancyjnym i Polskim Biurze Ubezpieczycieli Komunikacyjnych
(Dz. U. z 2016 1., poz. 2060), z umowy ubezpieczenia odpowiedzialno$ci cywilnej przystuguje odszkodowanie, jezeli
posiadacz lub kierujacy pojazdem sa zobowigzani do odszkodowania za wyrzadzong w zwigzku z ruchem tego
pojazdu szkode, ktorej nastepstwem jest Smierc¢, uszkodzenie ciala, rozstr6j zdrowia badz tez utrata, zniszczenie lub
uszkodzenie mienia, przy czym, zgodnie z art. 35 tejze ustawy, ubezpieczeniem odpowiedzialnoS$ci cywilnej posiadaczy
pojazdéw mechanicznych objeta jest odpowiedzialno$é cywilna kazdej osoby, ktora kierujac pojazdem mechanicznym
w okresie trwania odpowiedzialno$ci ubezpieczeniowej, wyrzadzila szkode w zwiazku z ruchem tego pojazdu.

Sad I instancji wywiodl dalej, ze podstawa legitymacji biernej pozwanego Polskiego Biura Ubezpieczycieli
Komunikacyjnych jest z kolei art. 19 ust. 3 w zw. z art. 123 pkt 1 powolanej ustawy, zgodnie z ktérym Biuro odpowiada
za szkody bedace nastepstwem wypadkow, ktére mialy miejsce na terytorium m.in. Rzeczypospolitej Polskiej i
powstaly w zwigzku z ruchem pojazdéw mechanicznych, zarejestrowanych w panstwach, ktorych biura narodowe sa
sygnatariuszami Porozumienia Wielostronnego.

Sad Rejonowy stwierdzil, ze pozwani (...) S.A. oraz Polskie Biuro Ubezpieczycieli Komunikacyjnych nie kwestionowali
legitymacji biernej w sprawie.

Sad I instancji wskazal, ze w niniejszej sprawie doszlo do zderzenia sie dwoch mechanicznych Srodkéw komunikacji, w
wyniku czego powod, bedacy pasazerem jednego z nich, doznal obrazen ciala. Podstawa odpowiedzialnosci posiadacza
mechanicznego $§rodka komunikacji jest art. 436 § 1 k.c. w zw. z art. 435 § 1 k.c. Odpowiedzialno$¢ posiadaczy
samoistnych oparta jest na zasadzie ryzyka, ktora jest wylaczona tylko wowczas, gdy szkoda podlegajaca wyréwnaniu,
pozostajac w adekwatnym zwiazku przyczynowym ze zdarzeniem, nastapita wskutek sity wyzszej albo wylacznie z winy
poszkodowanego lub osoby trzeciej, za ktora nie ponosza odpowiedzialnoSci.

Na gruncie niniejszej sprawy, pozwane (...) S.A. podnioslo w pierwszej kolejnoSci, iz wobec niewykrycia
sprawcy przestepstwa przez Prokurature Rejonowa w Zgierzu, R. A. jako kierujacy pojazdem marki P., ponosi
odpowiedzialno$é za szkode jedynie w 30%, w pozostalym zakresie za$ odpowiedzialno$é ponosi kierujacy pojazdem
marki O. (...), zarejestrowanym we W.. Polskie Biuro Ubezpieczycieli Komunikacyjnych nie znalazlo z kolei podstaw
do przyjecia swej odpowiedzialno$ci z racji nieustalenia sprawstwa w toku postepowania przygotowawczego, za$



chcac zwolni¢ sie od odpowiedzialnosci opartej na zasadzie ryzyka, podnosito, ze wylaczna przyczyna wypadku bylo
zawinione zachowanie osoby trzeciej, tj. kierujacego P. R. A..

Przeprowadzone postepowanie dowodowe, w tym miedzy innymi dowody z zeznan §wiadkéw: kierujacych pojazdami
bioracymi udzial w zderzeniu oraz pozostalych uczestnikéw zdarzenia z dnia 13 kwietnia 2008 roku, nie dalo
jednoznacznej odpowiedzi na pytanie, ktoéry z posiadaczy samoistnych naruszyt zasady prawa o ruchu drogowym.
W tej mierze Sad Rejonowy zobligowany byl, na zasadzie art. 278 § 1 k.p.c., zasiegna¢ wiadomosci specjalnych.
Opinia bieglego z zakresu mechaniki pojazdowej i rekonstrukeji wypadkéw opracowana zostala w oparciu o dowody
ze zrodel osobowych, przeprowadzone w toku niniejszego postepowania oraz w oparciu o ustalenia, dokonane przez
Prokurature Rejonowa w Zgierzu w toku postepowania przygotowawczego. Biegly szczegélowo zajal sie opisem
przebiegu zdarzenia, zaznaczyl przy tym, iz z punktu widzenia zasad ruchu drogowego, na zamierzajacym skrecié¢
w lewo ciaza dwa podstawowe obowigzki: upewnienia sie, ze zamierzony manewr nie spowoduje zajechania komus$
drogi oraz odpowiednio wczesnego i wyraznego sygnalizowania tego manewru. Pierwszego z tych wymogoéw R. A.
nie wypekil nalezycie, skoro podjal manewr skretu w lewo, mimo ze widzial wcze$niej jadacy za nim samocho6d. Na
tej podstawie nie mozna jednak ustali¢ jednoznacznie, ze R. A. ponosi wylaczna wine za zaistnienie wypadku, skoro
kluczowa kwestia jest chwila wlaczenia kierunkowskazu przez kierujacego P., ktorej nie da sie ustali¢ ze wzgledu na
dwie sprzeczne dwie wersje wydarzen, przedstawiane przez uczestnikow. O ile bowiem R. A. wlaczyl kierunkowskaz
w odpowiednim momencie, kierowca O. nie byl uprawniony do wyprzedzania, przy czym kierujacy P. obowiazany
byl upewni¢ sie, czy na lewym pasie ruchu nie znajduja sie inne pojazdy, ktorym nalezy ustapié¢ pierwszenstwa. W
przeciwnym wypadku, gdyby kierujacy P. sygnalizowat zamiar skretu zbyt p6zno, kierujacy O. mogl wykonaé manewr
wyprzedzania i nie mozna by mu bylo przypisa¢ zwloki w reakcji na niespodziewany skret P. w lewo. Powyzsza
konstatacja jest — zdaniem Sadu I instancji — przekonywujaca i zastuguje na uwzglednienie.

Sad Rejonowy podniosl, ze dla przypisania odpowiedzialno$ci za szkode wyrzadzona poprzez ruch pojazdu
mechanicznego, nie wymaga sie ustalenia bezprawnego charakteru zachowania ani winy samoistnego posiadacza, co
jest istotg zasady ryzyka. OkolicznoSciami wylaczajacymi odpowiedzialno$¢ na zasadzie ryzyka jest m.in. wylaczna
wina osoby trzeciej i na te okoliczno$¢ powolywat sie pozwany Polskie Biuro Ubezpieczycieli Komunikacyjnych. Majac
na wzgledzie wynik postepowania dowodowego, Sad Rejonowy uznal, Ze nie doszlo do stwierdzenia wylacznej winy
ktoéregokolwiek z kierowcow pojazddow ze wzgledu na niemozno$¢ ustalenia, ktéra z podawanych, sprzecznych wersji
zdarzenia, jest prawdziwa.

Omawiajac podstawe prawng odpowiedzialno$ci w kontekscie niniejszej sprawy, Sad I instancji stwierdzil, ze pozwani
ponosza odpowiedzialno§¢ wobec powoda za skutki wypadku z dnia 13 kwietnia 2008 roku in solidum, albowiem
zakres ich odpowiedzialno$ci jest identyczny z zakresem odpowiedzialnoSci kierujacych pojazdami P. i O. (...), przy
czym odpowiedzialno$¢ kierujacego samochodem marki P. wobec powoda opiera sie na zasadzie winy (art. 436 § 2
k.c.), za$ odpowiedzialno$¢ kierujacego O. jest odpowiedzialno$cia na zasadzie ryzyka.

W ocenie Sadu I instancji, podstawowe znaczenie dla odpowiedzialno$ci na podstawie art. 436 k.c. ma ustalenie, ze
szkoda pozostaje w adekwatnym zwigzku przyczynowym z ruchem mechanicznego §rodka komunikacji. W niniejsze;j
sprawie powod wykazywal, ze w wyniku wypadku z dnia 13 kwietnia 2008 roku, doszlo u niego do zlamania kos$ci
§rodstopia stopy prawej, za$ po uplywie 6 miesiecy od zdarzenia pojawily sie bole kregostupa — ostatecznie powod
przeszed! trzy kosztowne operacje endoskopowe, zwiazane ze stwierdzona dyskopatia kregostupa. Watpliwoéci Sadu
Rejonowego w zakresie pozostawania tych urazéw w normalnym zwigzku przyczynowym z wypadkiem z dnia 13
kwietnia 2008 roku rozstrzygnely opinie bieglych lekarzy specjalistow: ortopedy i neurochirurga.

Odnoénie zlamania koéci $rodstopia, Sad I instancji uznal, Ze uraz ten niewatpliwie pozostawal w normalnym
zwiazku przyczynowym z wypadkiem, jakiemu ulegl powdd, tym niemniej, na podstawie opinii bieglego ortopedy
uzna¢ nalezalo, ze brak jest podstaw do stwierdzenia u powoda trwalego uszczerbku na zdrowiu z tej przyczyny.
Oceniajac powyzsza okoliczno$¢é Sad wzial pod uwage, ze powdd zakonczyl leczenie ortopedyczne. Powdd mial
zalozony opatrunek gipsowy i w zwigzku z tym przez okres okolo 1 miesigca miat ograniczone mozliwoéci ruchowe,
przyjmowal leki przeciwbolowe, ktérych koszt nie przekroczyt 30 zl, nastepnie zalecono mu przez okres dalszego



miesiaca chodzenie w opasce rehabilitacyjnej. W okresie pierwszego miesiaca po wypadku powod wymagal pomocy
0s0b trzecich w wymiarze okolo 2 godzin dziennie. Ponadto, jak wynika z zalgczonych dokumentow, w czasie leczenia
w poradni ortopedycznej w zwigzku z urazem stopy, powdd jezdzil do placéwek medycznych takséwkami, za$ laczny
koszt dojazdow wyniost okolo 110 zE Wyliczen Sad dokonal w oparciu o przedstawione zestawienie kosztow uslug
przewoznikéw. Sad I instancji zaznaczyt przy tym, ze powdd nie przedstawil na te okoliczno$é zadnych rachunkow,
lecz majac na wzgledzie tres¢ art. 322 k.p.c., uznal, ze $cisle udowodnienie wysokoéci zagdania jest niemozliwe, zarazem
za$ koszty te sa uzasadnione ze wzgledu na unieruchomienie stopy w gipsie. Powod powroécit do pelnej sprawnosci w
sierpniu 2008 roku, a we wrze$niu 2008 roku wznowit treningi siatkdwki. Uraz koSci §rodstopia nie mial wplywu na
rozwdj kariery zawodowej powoda, bedacego dobrze rokujacym sportowcem.

Tytulem odszkodowania, w ramach postepowania likwidacyjnego, pow6d otrzymal od pozwanego (...) S.A. kwote
3.500 zk Sad Rejonowy ocenil, ze otrzymana kwota w pelni rekompensuje poniesione przez powoda koszty leczenia i
opieki 0s6b trzecich, za$§ wobec braku uszczerbku na zdrowiu, dochodzone niniejszym pozwem, dalej idace, roszczenie
o zado$¢uczynienie za krzywde, podlega oddaleniu.

W zakresie roszczenia o zado$Cuczynienie za krzywde oraz odszkodowanie w zwigzku z urazem kregostupa,
dyskopatia i wykonanymi trzema zabiegami operacyjnymi, Sad I instancji, opierajac sie na rzetelnej i wyczerpujacej
opinii bieglego neurochirurga, uznal, ze nie pozostaja one w normalnym zwigzku przyczynowym z wypadkiem
komunikacyjnym. Niewatpliwym jest, ze powodd ponidst wysokie koszty zwigzane z odplatnymi zabiegami
operacyjnymi, a cierpienia fizyczne i psychiczne z nimi zwiazane byly znaczne, jednakze — w ocenie Sadu Rejonowego
— nie spos6b pozwanym zakladom ubezpieczen przypisa¢ odpowiedzialnosci za powstale schorzenia. Powod zaczal
skarzy¢ sie na bole kregoslupa dopiero 6 miesiecy po wypadku, tj. w listopadzie 2008 roku, juz po rozpoczeciu
treningbéw siatkéwki, na powrét do ktorych musial uprzednio uzyskac zgode lekarza sportowego. W przekonaniu
Sadu I instancji, nie sposéb zatem przyjaé, ze istnial bezpos$redni zwigzek pomiedzy zdarzeniem z dnia 13 kwietnia
2008 roku a pojawieniem sie dyskopatii u powoda. Powdd w kilka miesiecy po wypadku powrécit do aktywnosci
fizycznej — uprawiania sportu w szkole sportowej. Nie mozna wykluczy¢, ze w tym okresie u powoda mogto doj$¢ do
mikrouszkodzenia kregostupa z wszelkimi dalszymi nastepstwami z innych przyczyn przeciazeniowych.

Z powyzszych wzgledow Sad Rejonowy powddztwo oddalil.

Wobec cofniecia powddztwa w stosunku do pozwanego Towarzystwa (...) S.A., na podstawie art. 355 § 1 w zw. z art.
203 § 1 k.p.c., Sad I instancji umorzyl postepowanie w stosunku do tego podmiotu.

O kosztach postepowania Sad Rejonowy orzekl w oparciu o art. 102 k.p.c., stosujac zasade shuszno$ci, wyrazajaca sie
w istnieniu szczego6lnie uzasadnionego wypadku, w ktéorym Sad moze nie obcigzac strony przegrywajacej kosztami
postepowania. U podstaw takiego rozstrzygniecia legla konstatacja, ze powod, wystepujac do Sadu z roszczeniem o
zaplate, dzialal w przekonaniu — usprawiedliwionym wobec braku profesjonalnej wiedzy w tym zakresie — ze doznany
uraz kregostupa byl nastepstwem wypadku drogowego.

Apelacje od powyzszego wyroku wywiddl powod, zaskarzajac go w czedci, tj. w zakresie pkt 1i zarzucajac mu naruszenie
przepiséw prawa procesowego, tj.:

1. art. 236 k.p.c. w zw. z art. 240 § 1 k.p.c. w zw. z art. 278 § 1 k.p.c. poprzez niewyja$nienie wszystkich okoliczno$ci
faktycznych, istotnych dla rozstrzygniecia sprawy, w szczegolno$ci poprzez nieprzeprowadzenie dowodu z opinii
bieglego neurologa, pomimo wydania przez Sad I instancji, dnia 18 listopada 2013 r., postanowienia o dopuszczeniu
tego dowodu, co mialo wplyw na wydane orzeczenie poprzez jego oparcie na niepelnym materiale dowodowym;

2. art. 212 § 1 zd. drugie k.p.c. w zw. z art. 232 zd. drugie k.p.c. w zw. z art. 286 k.p.c. poprzez niedopuszczenie
dowodu z opinii innego bieglego na okolicznos¢ istnienia zwigzku przyczynowego pomiedzy wypadkiem a dyskopatig
kregostupa u powoda, w sytuacji, gdy dopuszczone na te okoliczno$¢ w sprawie dowody z opinii bieglego ortopedy



i bieglego neurochirurga zawieraja wzajemnie sie wykluczajace wnioski, a sama opinia biegltego neurochirurga jest
wewnetrznie sprzeczna.

W oparciu o powyzsze zarzuty, apelujacy domagat sie:
1. zmiany zaskarzonego wyroku poprzez uwzglednienie powddztwa w calo$ci;

2. zasadzenia od pozwanych na rzecz powoda kosztéw postepowania, w tym kosztoéw zastepstwa procesowego, wedlug
norm przepisanych;

3. zwolnienia powoda od kosztéw sadowych w caloéci.
Ponadto, apelujacy wniést o:

1. dopuszczenie i przeprowadzenie dowodu z prywatnej opinii dr hab. n. med. S. K. — specjalisty neurochirurga
— na okoliczno$¢ istnienia zwigzku przyczynowego pomiedzy wypadkiem powoda z dnia 13 kwietnia 2008 roku, a
dyskopatia kregostupa u powoda w odcinku krzyzowo — ledZzwiowym,

a nastepnie:

2. przeprowadzenie przed Sadem Il instancji dowodu z opinii bieglego lekarza neurologa (stosownie do postanowienia
Sadu I instancji z dnia 18 listopada 2013 roku) na okolicznosé¢, czy istnieje zwigzek przyczynowy pomiedzy zdarzeniem
z dnia 13 kwietnia 2008 roku a dyskopatia kregostupa u powoda, a jesli istnieje, to na okoliczno$¢ rozmiaru obrazen
doznanych przez powoda w wyniku zdarzenia z dnia 13 kwietnia 2008 roku, czasu trwania leczenia, rozmiaru
cierpien powoda, rodzaju uszczerbku na zdrowiu powoda, pozostajacym w zwigzku przyczynowym z w/w zdarzeniem,
koniecznoSci zazywania przez powoda lekarstw, rokowan na przysztoé¢ co do stanu zdrowia powoda.

W odpowiedzi na apelacje, pozwany (...) Towarzystwo (...) z siedziba w S. domagal sie jej oddalenia w calosci,
oddalenia wnioskéw dowodowych powoda oraz zasadzenia od powoda na rzecz pozwanego kosztéw postepowania
apelacyjnego, w tym kosztow zastepstwa procesowego, wedlug norm przepisanych.

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:
Apelacja powoda okazala sie bezzasadna.

Na wstepie stwierdzi¢ nalezy, ze w ocenie Sadu odwolawczego, Sad Rejonowy prawidlowo ustalil stan faktyczny oraz w
sposob wlasciwy rozwazyl material dowodowy. Wobec powyzszego, Sad Okregowy podziela ustalenia Sadu I instancji
i przyjmuje je za wlasne.

W pierwszej kolejnoSci wskazaé trzeba, ze zgodnie z trescia art. 368 § 1 pkt 4 k.p.c., apelacja powinna zawieraé
m. in. powolanie, w razie potrzeby, nowych faktéw i dowodéw oraz wykazanie, ze ich powolanie w postepowaniu
przez sadem pierwszej instancji nie bylo mozliwe albo ze potrzeba powolania sie na nie wynikla pdzniej. Z kolei
zgodnie z brzmieniem art. 381 k.p.c., sad drugiej instancji moze poming¢ nowe fakty i dowody, jezeli strona mogla je
powolaé w postepowaniu przed sagdem pierwszej instancji, chyba ze potrzeba powolania sie na nie wynikla pdzniej.
Cytowane przepisy nalezy rozumie¢ w ten sposdb, ze sad drugiej instancji jest zobowigzany na wniosek strony
material dowodowy uzupehié, jezeli jest to konieczne do rozstrzygniecia sprawy, lecz rownoczes$nie jest uprawniony
do pominiecia nowych faktow i dowodow, zgloszonych dopiero w postepowaniu apelacyjnym, jezeli strona mogla je
powola¢ w postepowaniu przed sagdem pierwszej instancji, o ile potrzeba powolania sie na owe fakty i dowody nie
wynikla p6znie;j.

Uregulowanie, zawarte w art. 381 k.p.c., jest wyrazem dazenia do koncentracji materialu dowodowego przed sadem
pierwszej instancji. Z jego tredci nalezy wyprowadzi¢ wniosek, ze strona domagajaca sie uwzglednienia nowych faktéw
lub dowodoéw, powinna uzasadnic przyczyny ich powolania dopiero na etapie postepowania apelacyjnego, przy czym z



tresci wskazanego przepisu nie wynika, by strona musiala udowodnié okolicznoéci uzasadniajace przyczyny powolania
nowych faktéw lub dowoddw; wystarczajace jest ich uprawdopodobnienie.

Przenoszac powyzsze uwagi na grunt rozpoznawanej sprawy, stwierdzi¢ nalezy, iz powod, reprezentowany przez
fachowego pelnomocnika, ani nie udowodnil, ani nawet nie uprawdopodobnil tego, ze w toku postepowania przed
Sadem I instancji nie mogt przedstawi¢ dowodu z prywatnej opinii dr hab. n. med. S. K. — specjalisty neurochirurga
— na okolicznoé¢ istnienia zwiazku przyczynowego pomiedzy wypadkiem powoda z dnia 13 kwietnia 2008 roku a
dyskopatia kregostupa u powoda w odcinku krzyzowo — ledzwiowym. Owszem, powdd wskazal, ze przedmiotowa
opinia zostala sporzadzona dopiero dnia 12 lutego 2018 roku, a zatem juz po sporzadzeniu przez Sad Rejonowy
uzasadnienia kwestionowanego rozstrzygniecia, lecz nie wyjasnil, z jakich przyczyn nie wystapil o te opinie w okresie
miedzy otrzymaniem opinii sgdowo — lekarskiej z dnia 2 czerwca 2016 roku, sporzadzonej przez bieglego z zakresu
neurochirurgii a zapoznaniem sie z treSciag uzupelniajacej opinii bieglego z zakresu ortopedii i chirurgii urazowej,
sporzadzonej dnia 18 lipca 2017 roku, czy tez nawet i pdzniej, tj. w okresie do dnia wydania wyroku konczacego
postepowanie pierwszoinstancyjne.

W $wietle powyzszych okoliczno$ci, Sad odwolawczy oddalil 6w wniosek dowodowy apelujacego jako sp6zniony.
Sad II instancji nie uwzglednil takze wniosku apelujacego o dopuszczenie dowodu z opinii bieglego neurologa.

Zgodnie z ugruntowanym zaré6wno w doktrynie, jak i orzecznictwie pogladem, w pelni podzielanym przez Sad
odwolawczy, specyfika dowodu z opinii bieglego polega miedzy innymi na tym, ze jezeli dowod taki zostal juz przez sad
dopuszczony, to stosownie do tresci art. 286 k.p.c., opinii kolejnego bieglego mozna zada¢ jedynie ,w razie potrzeby”.
Chodezi tu o potrzebe podyktowana rzeczowa i umotywowana krytyka opinii dotychczasowej, nasuwajaca watpliwos$ci
co do trafnosci zawartych w niej konkluzji, nie zas bedaca jedynie wynikiem niezadowolenia strony z niekorzystnej
dla niej konkluzji opinii. (tak m.in. Sad Najwyzszy w wyroku z dnia 23 czerwca 2017 r., I CSK 627/16, Sad Apelacyjny
w Lodzi w wyroku z dnia 20 czerwca 2017 r., I ACa 1627/16, Sad Apelacyjny w Szczecinie w wyroku z dnia 14 lipca
2017r., 1 ACa 688/15).

W niniejszej sprawie Sad odwolawczy w pelni podziela zapatrywanie Sadu I instancji, iz opinia bieglego z zakresu
neurochirurgii jest opinia wyczerpujaca, fachows, rzetelng i wewnetrznie spdjna, za$§ plynace z niej wnioski
koresponduja z pozostaly materialem dowodowym, opatrzonym przez Sad walorem wiarygodnos$ci, w tym z
zeznaniami $wiadka M. A. (1), jak i samego powoda w zakresie, w jakim podawali, Ze przed powrotem powoda
do trening6w, zostal on przebadany przez lekarza sportowego, ktéry udzielit mu zgody na powrdt do aktywnosci
sportowej.

Odnoszac sie natomiast do wzajemnej relacji opinii bieglego ortopedy i bieglego z zakresu neurochirurgii, podkresli¢
trzeba, Ze z opinii bieglego ortopedy w spos6b jednoznaczny wynika, iz w jego ocenie, ostateczne wyjasnienie
wielu wymagajacych rozstrzygniecia kwestii pozostaje poza zakresem jego kompetencji. Nie mozna tez zgodzié¢ sie
z apelujacym, iz opinie obu bieglych w koncowym rozrachunku zawieraja wzajemnie wykluczajace sie wnioski.
W konkluzji opinii uzupelniajacej biegly ortopeda wprost stwierdza, ze uznaje wyzszo$¢ zdania neurochirurga
w ostatecznym okresleniu 0% uszczerbku po przekonywujacym uzasadnieniu braku zwigzku operacji kregostupa
powoda z wypadkiem, do ktérego doszlo dnia 13 kwietnia 2008 roku. (k. 964 akt)

Podkreslenia wymaga takze okoliczno$¢, iz biegly dr n. med. A. D. jest specjalistg zaré6wno z zakresu neurochirurgii,
jak i z zakresu neurologii. Obie specjalno$ci polegaja na diagnozowaniu i leczeniu chor6ob ukladu nerwowego, z tym
zastrzezeniem, ze neurologia sprowadza sie do leczenia farmakologicznego, za$ neurochirurgia — operacyjnego.

Podsumowujac powyzsze wywody, stwierdzi¢ nalezy, ze nie mogl odnie§¢ skutku zarzut naruszenia przez Sad I
instancji art. 236 k.p.c. w zw. z art. 240 § 1 k.p.c. w zw. z art. 278 § 1 k.p.c. poprzez niewyjasnienie wszystkich
okolicznosci faktycznych, istotnych dla rozstrzygniecia sprawy, w szczeg6lnoS$ci poprzez nieprzeprowadzenie dowodu
z opinii bieglego neurologa, jak réwniez zarzut naruszenia art. 212 § 1 zd. drugie k.p.c. w zw. z art. 232 zd. drugie k.p.c.



w zw. z art. 286 k.p.c. poprzez niedopuszczenie dowodu z opinii innego bieglego na okolicznoé¢ istnienia zwiazku
przyczynowego pomiedzy wypadkiem a dyskopatig kregostlupa u powoda.

Z uwagi na powyzsze Sad Okregowy uznal, ze apelacja nie zawiera zarzutow, mogacych podwazy¢ stanowisko Sadu
Rejonowego, a tym samym, jako bezzasadna, podlega oddaleniu na podstawie art. 385 k.p.c.

Mimo, ze apelacja zostala oddalona w caloSci, Sad odwolawczy, biorac pod uwage sytuacje materialng powoda,
zdecydowal sie skorzystaé z dobrodziejstwa art. 102 k.p.c. i nie obciazy} go kosztami postepowania apelacyjnego.



