Sygnatura akt IT C 368/18

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

S., dnia 24 maja 2019 r.

Sad Rejonowy Szczecin-Prawobrzeze i Zachod w Szczecinie II Wydzial Cywilny w nastepujgcym
skladzie:

Przewodniczqcy: SSR Agnieszka Matusiak

Protokolant: Joanna Prybacka

Ppo rozpoznaniu w dniu 10 maja 2019 r. w Szczecinie

na rozprawie sprawy z powoédztwa R. L.

przeciwko (...) Zaktadowi (...) na (...) Spolce Akcyjnej w W.
o zaplate

I. oddala powddztwo,

I1. zasadza od powddki R. L. na rzecz pozwanego (...) Zakladu (...) na (...) Spotki Akcyjnej w W. kwote 2067 zt (dwa
tysiace szeéc¢dziesiat siedem zlotych) tytulem kosztéw procesu,

III. nakazuje pobraé od powddki R. L. na rzecz Skarbu Panstwa — Sadu Rejonowego Szczecin-Prawobrzeze i Zachod
w Szczecinie kwote 260,08 z (dwiescie sze$c¢dziesigt zlotych osiem groszy) tytutem kosztow sagdowych.

Sygn. Akt IT C 368/18

UZASADNIENIE

W pozwie z dnia 27 listopada 2017r. R. L. wniosla o zasadzenie od (...) S.A. W W. kwoty 6.094 zl wraz z odsetkami
ustawowymi za op6znienie od kwoty 4.000 zl od dnia 22 wrzeénia 2017r. oraz od kwoty 2.094 zt od dnia wniesienia
pozwu do dnia zaplaty, a takze 09 zasadzenie od pozwanego na rzecz powodki kosztéw postepowania sagdowego,
w tym kosztdéw zastepstwa procesowego wedlug norm przepisanych i 17 zl tytulem zwrotu oplaty skarbowej od
pelnomocnictwa.

W uzasadnieniu pozwu powodka podala, iz jest uczestnikiem grupowego ubezpieczenia na wypadek trwalego
uszczerbku na zdrowiu spowodowanego nieszczeSliwym wypadkiem u strony pozwanej. Zgodnie z ogblnymi
warunkami dodatkowego grupowego ubezpieczenia przedmiot ubezpieczenia stanowi zdrowie ubezpieczonego,
za$ zakres ubezpieczenia obejmuje wystapienie trwalego uszczerbku na zdrowiu spowodowanego nieszcze$liwym
wypadkiem zaistnialy w okresie odpowiedzialno$ci strony pozwanej, za$ przez trwaly uszczerbek na zdrowiu okre§lono
trwale, nierokujace poprawy uszkodzenie danego organu, narzadu lub ukladu, polegajace na fizycznej utracie tego
organu, narzadu lub ukladu lub uposledzenie jego funkcji. W dniu 20 maja 2017r. w nastepstwie zmiany pozycji
ciala, tzw. ukucniecia doszlo u powodki do urazu lewego Sciegna A.. Bezpoérednio po zdarzeniu powodka byla w 109
Szpitalu (...) z Przychodnia (...) w S., gdzie rozpoznano u niej naderwanie Sciegna A., bolesno$¢ uciskowa, zaczerwienie
i niewielki obrzek okolicy Sciegna i zalecono zimne oklady, odcigzanie chorej koniczyny oraz chodzenie przy pomocy
kul tokciowych, przyjmowanie lekow przeciwbolowych. Badanie USG wykazalo, ze doszlo do uszkodzenia 2/3
Sciegna po stronie brzuszno-bocznej na calej dlugosci. Powodka zglosita szkode w pozwanym zakladzie ubezpieczen
przedkladajac swoja dokumentacje medyczng. Decyzja z dnia 24 sierpnia 2017r. pozwana odmoéwila wyplaty
Swiadczenia wskazujac, iz dolaczone dokumenty nie potwierdzaja, iz nastapil nieszczesliwy wypadek. W dniu 19



wrzesnia 2017r. powodka wniosla odwotanie od decyzji ubezpieczyciela domagajac sie przeprowadzenia gruntownej
analizy jej tanu zdrowia. Poddala sie takze badaniu diagnostycznemu, w nastepstwie ktérego wydano zaswiadczenie
o braku zwigzku pomiedzy urazem doznanym w dniu 20 maja 2017r. w wcze$niejszymi dysfunkcjami narzadu ruchu.
Powodka podala takze, iz na dochodzona przez nig kwote sklada sie kwota 4.000 z} tytulem zadoSéuczynienia za bol i
cierpienie doznane w zwigzku z przedmiotowym zdarzeniem oraz kwota 2.094 z} tytulem odszkodowania . Powédka
podala, iz przyznane zado$éuczynienie powinno by¢ przyblizonym ekwiwalentem doznanych cierpien i powinna by¢
odczuwalna, gdyz doznany przez nig uraz psychiczny nie tylko wiazal sie z dlugotrwalym cierpieniem, ale takze
obligowat do dalszej diagnostyki i uciazliwiej terapii. Ponadto do dzi§ powddka odczuwa bol nogi i zostata pozbawiona
mozliwo$ci korzystania z aktywno$ci fizycznej w postaci dlugich spaceréw i ¢wiczen na silowni. Powodka doznala
roéwniez utrudnien w pracy zawodowej jako dyzurny ruchu kolei. Co do odszkodowania powo6dka podala, iz powinno
ono obejmowac wszystkie wydatki pozostajace w zwigzku z uszkodzeniem ciala lub rozstrojem zdrowia. W wyniku
wypadku powodka poniosta za$ koszty zakupu ortezy w kwocie 94 zt oraz koszty 5 wizyt u specjalisty traumatologa.
Odnoénie odsetek powddka podala, iz odsetek od zado$éuczynienia i odszkodowania domaga sie od daty wezwania
dluznika do zaplaty zgodnie z art. 455 k.c. i art. 481 § 1 k.c.

W odpowiedzi na pozew z dnia 29 marca 2018r. pozwana (...) na (...) S.A. w W. wniosla o oddalenie powbdztwa
w caltoSci praz zasadzenie od powodki na rzecz pozwanej kosztow procesu, w tym kosztoéw zastepstwa procesowego
wedlug norm przepisanych.

W uzasadnieniu swojego stanowiska pozwana podala, iz powddka w zgloszeniu roszczenia podala al, iz urazu
Sciegna doznala na skutek przykucniecia, natomiast zgodnie z Ogélnymi warunkami Ubezpieczenia obowiazujacymi
powddke i stanowigcymi integralng cze$¢ polisy ubezpieczenia laczacej strony prawo do §wiadczenia przyshuguje,
jesli z medycznego punktu widzenia istnieje normalny zwigzek przyczynowo-skutkowy pomiedzy nieszczeSliwym
wypadkiem, a trwalym uszczerbkiem na zdrowiu, za$ zwykle kucniecie nie przekracza fizjologii ruchu u osoby ze
zdrowym $ciegnem. Nadto w mysl § 2 ust. 1 pkt 5 przedmiotowych OWU nieszczesliwy wypadek to niezalezne od
woli i stanu zdrowia osoby, ktorej zycie lub zdrowie jest przedmiotem ubezpieczenia, gwaltowne zdarzenia wywolane
przyczyna zewnetrzna bedace wylaczna oraz bezposrednia przyczyna zdarzenia objetego odpowiedzialnoécia (...) na
zycie S.A. (...) ukucniecia nie wypelnia znamion nieszczes$liwego wypadku w rozumieniu OWU, pozwana przedstawila
dokumentacje medyczna powodki lekarzowi orzecznikowi celem jej analizy, ten za$ stwierdzil, iz uszkodzenia
Sciegna u powodki wynikaja z patologii. Skoro za$ uszczerbek zgloszony przez powddke jest nastepstwem zmian
chorobowych , brak jest podstaw do ustalenia odpowiedzialnoSci pozwanej za przedmiotowe zdarzenie i wyplaty
powoddce jakiejkolwiek kwoty.

W piémie z dnia 10 kwietnia 2019r. Powddka podniosla, iz przytoczona przez pozwanego definicja nieszczedliwego
wypadku zostala ,wykreowana na potrzeby toczacego sie postepowania”, definicja ta nie ma zadnych podstaw
w obowiagzujacych przepisach prawa , za$ zgodnie z dyspozycja art. 15 ust. 3 i 5 ustawy o dzialalnoSci
ubezpieczeniowe]j i reasekuracyjnej umowa ubezpieczenia, ogdlne warunki ubezpieczenia oraz inne wzorce umowy
powinny byé formulowane w jednoznaczny i zrozumialy sposob, za$§ w przypadku naruszenia tej zasady interpretacji
powinno dokonywa¢ sie na korzy$¢ ubezpieczajgcego, ubezpieczonego lub uprawnionego z umowy ubezpieczenia.
Ujemne skutki wadliwie opracowanych ogoélnych warunkéw ubezpieczenia, polegajace na mozliwosci ich dowolnej
interpretacji, powinny obciazaé ubezpieczyciela jako profesjonaliste i autora tych warunkéow.

Sad ustalil nastepujqcey stan faktyczny:

R. L. jako pracownik (...) S.A. Zakladu (..) w S. od 1 stycznia 2017r. do 30 listopada 2018r. byla
uczestnikiem dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek trwatego uszczerbku na zdrowiu ubezpieczonego
spowodowanego nieszczeSliwym wypadkiem w (...) S.A. WW..

Bezsporne

Zgodnie z Ogbdlnymi Warunkami dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek trwatego uszczerbku na zdrowiu
ubezpieczonego spowodowanego nieszczeSliwym wypadkiem ubezpieczenie to stanowi ubezpieczenie dodatkowe do



uméw grupowego ubezpieczenia na zycie w (...) S.A. stanowiagcego ubezpieczenie podstawowe (§ 1). Zgodnie z §
2 OWU trwaly uszczerbek na zdrowi oznacza trwale, nierokujace poprawy uszkodzenie danego organu, narzadu
lub ukladu, polegajace na fizycznej utracie tego organu, narzadu lub ukladu lub uposledzenie jego funkcji, inne
za$ okre§lenia zdefiniowane w ogolnych warunkach ubezpieczenia podstawowego uzywane s3 w takim samym
znaczeniu. Po mysli § 3 OWU przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie ubezpieczonego, natomiast zgodnie z §
4 zakres ubezpieczenia obejmuje wystapienie trwalego uszczerbku na zdrowiu spowodowanego nieszcze$liwym
wypadkiem zaistnialy w okresie odpowiedzialnoSci strony pozwanej, Stosownie do § 5 OWU (...) S.A. Wyplaca
Swiadczenie w przypadku wystgpienia trwalego uszczerbku na zdrowiu w wysoko$ci okre$lonej we wniosku o zawarcie
umowy o potwierdzonej polisg jako procent sumy ubezpieczenia aktualnej w dniu nieszczesliwego wypadku za
1% trwalego uszczerbku na zdrowiu. Ponadto w § 11 OWU okre$lono, iz wysoko$¢ sumy ubezpieczenia okre§lona
jest we wniosku o zawarcie umowy ubezpieczenia i potwierdzona polisa i jest ona niezmienna przez caly okres
trwania umowy. W § 13 postanowiono, iz odpowiedzialno$¢ (...) S.A. W stosunku do ubezpieczonego rozpoczyna
sie zgodnie z zasadami przyjetymi w ubezpieczeniu podstawowym , a konczy wraz zakonczeniem odpowiedzialno$ci
w ubezpieczeniu podstawowym. Po mys$li § 15 OWU prawo do $wiadczenia z tytulu trwalego uszczerbku na
zdrowiu spowodowanego nieszcze$liwym wypadkiem przystuguje ubezpieczonemu, za$ zgodnie z § 16 wnioskujacy o
wykonanie zobowiazania z umowy sklada do (...) S.A. zgloszenie roszczenia, dokumentacje medyczna potwierdzajaca
trwaly uszczerbek na zdrowiu oraz inne dokumenty niezbedne do stwierdzenia zasadnoS$ci roszczenia, za$ (...)
decyduje o przyznaniu roszczenia z tytulu trwalego uszczerbku na zdrowiu oraz jego stopniu na podstawie
dokumentacji, opinii lub orzeczenia wskazanego przez siebie lekarza orzecznika. Przy czym w § 17 zastrzezono, iz
prawo do $wiadczenia przystuguje, o ile z medycznego punktu widzenia istnieje normalny zwigzek przyczynowo-
skutkowy pomiedzy nieszcze$liwym wypadkiem a trwalym uszczerbkiem na zdrowiu ubezpieczonego. Swiadczenie
to zgodnie z OWU wyplacane jest w formie jednorazowej w pelnej naleznej kwocie (§ 19). Dodatkowo w § 29 OWU
wskazano, iz w sprawach nieuregulowanych w ogdlnych warunkach maja zastosowanie ogélne warunki ubezpieczenia
podstawowego , przepisy kodeksu cywilnego, ustawy o dzialalno$ci ubezpieczeniowej oraz inne stosowne przepisy
prawa. Do OWU zalaczono informacje, z ktérej wynika, ze przestanki wyplaty swiadczenia okre§lone sa takze w
ogo6lnych warunkach ubezpieczenia podstawowego w §§ 2, 4, 5, 11, 15, 16-19, 20.w my$l § 2 ust. 1 pkt 5 przedmiotowych
OWU nieszczesliwy wypadek to niezalezne od woli i stanu zdrowia osoby, ktorej zycie lub zdrowie jest przedmiotem
ubezpieczenia, gwaltowne zdarzenia wywolane przyczyna zewnetrzna bedace wylaczna oraz bezposrednia przyczyna
zdarzenia objetego odpowiedzialno$cig (...) na zycie S.A.

Dowdd:

+ OWU dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek trwalego uszczerbku na zdrowiu ubezpieczonego
spowodowanego nieszcze$liwym wypadkiem w (...) S.A.- k. 10-13.

W dniu 5 maja 2004r. R. L. doznala skrecenia stawu skokowo-goleniowego z uszkodzeniem wiezadel strzatkowo-
skokowych z ograniczeniem supinacji lewej stopy, nastepnie za$ 8 kwietnia 2010r. doznala skrecenia stawu skokowego
lewego z obrzekiem okolic kostki bocznej. Poczawszy od lipca 2014r. R. L. odbywala wizyty specjalisty ortopedy
traumatologa S. Z. w zwigzku z bélami ukladu kostno-stawowego.

Dowdd:
« kopia dokumentacji lekarskiej- k. 20-23,
» zeznanie $wiadka S. Z.- k. 93-95,
« historia uszczerbkow- k. 54-55.

W dniu 20 maja 2017r. w nastepstwie zmiany pozycji ciala doszlo u R. L. do urazu lewego Sciegna A.. R. L. miala
zamiar wsigé¢ do samochodu, upuscita jednak kluczyki i gwaltownie ukucnela aby je podnie$é¢, wowczas uslyszala
trzadniecie i poczula bardzo silny b6l w lewej nodze. Poniewaz nie byla w stanie sama prowadzi¢ samochodu z
powodu nasilajgcego sie bolu wezwala taksowke i udala sie do 109 Szpitala (...) z Przychodnia (...) w S., gdzie



rozpoznano u niej naderwanie Sciegna A. lewego , bolesno$¢ uciskowa, zaczerwienie i niewielki obrzek okolicy Sciegna
i zalecono zimne oklady, odcigzanie chorej konczyny oraz chodzenie przy pomocy kul lokciowych, przyjmowanie
lekéw przeciwbolowych oraz przeprowadzenie badania USG. W dniu 25 maja (...). R. L. poddala sie badaniu USG,
ktore wykazalo, ze doszlo u niej do uszkodzenia 2/3 $ciegna po stronie brzuszno-bocznej na calej dlugoéci, w badaniu
stwierdzono nieprawidlowa obrzeknieta strukture przy zachowanej ciagtoéci Sciegna z wytworzeniem krwiaka 18 mm
ok. 17 mm nad enteza pietowa. W zwigzku z urazem R. L. przez miesiagc wymagala pomocy przy robieniu zakupow,
transporcie na rehabilitacje, gdyz poruszala sie o kulach. Przez pottora miesiaca przebywala na zwolnieniu lekarskim,
wykorzystala rowniez urlop wypoczynkowy by ukonczyé rehabilitacje Leki przeciwbolowe przyjmowala przez okolo
3 tygodnie po zdarzeniu.

Dowdd:
« zeznania R. L.- k. 76-77,
» zeznanie $wiadka S. Z.- k. 93-95,
» zeznania $wiadka P. K. (1)- k. 75-76
« karta informacyjna Izby Przyjec- k. 18,
« wynik badania USG- k. 19,
« dokumentacja lekarska- k. 65-67.

R. L. zglosila roszczenie w (...) Na (...) w dniu 21 sierpnia 2017r. Przedlozyla rowniez swoja dokumentacje medyczna.
Decyzja z dnia 24 sierpnia 2017r. (...) S.A. odmoéwila wyplaty $wiadczenia wskazujac, iz zgodnie z § 2 ust. 1 pkt
5 ogblnych warunkow ubezpieczenia (...) S.A. nieszcze$liwy wypadek to niezalezne od woli i stanu zdrowia osoby,
ktorej zycie lub zdrowie jest przedmiotem ubezpieczenia, gwaltowne zdarzenie wywolane przyczyng zewnetrzng
bedace wylaczna lub bezposrednia przyczyna zdarzenia objetego odpowiedzialnoscia (...) S.A., za$ dolaczone przez
R. L. dokumenty medyczne nie potwierdzaja, iz nastapil nieszczesliwy wypadek, gdyz uszkodzenie Sciegna A. ma
podloze chorobowe. W dniu 19 wrze$nia 2017r. R. L. wniosla odwolanie od decyzji ubezpieczyciela domagajac
sie przeprowadzenia gruntownej analizy jej tanu zdrowia. Odpowiadajac na odwotanie R. L. w piSmie z dnia 17
pazdziernika 2017r. (...) S.A. Podtrzymata swoje stanowisko i podala, ze stwierdzone u ubezpieczonej uszkodzenia sa
nieadekwatne do mechanizmu zdarzenia w przypadku zdrowego $ciegna

A., a zgloszony uszczerbek nie jest nastepstwem nieszcze$liwego wypadku, lecz zmian chorobowych.
Dowdd:

« zgloszenie roszczenia — k.51-52, 55v-56,

« pismo pozwanego z 24.08.2017r.- k. 14-15,

« odwolanie z 19.09.2017r. - k. 16,

« pismo pozwanego z 17.10.2017r.- k. 17

Po doznanym w dniu 20 maja 2017r. urazie Sciegna A. L. nadal leczyla sie u specjalisty ortopedy-traumatologa
S. Z., ktory w dniu 27 paZzdziernika 2017r. wystawil zaswiadczenie, iz pacjentka doznala czeSciowego uszkodzenia
lewego $ciegna pietowego podczas kucniecia, byla leczona zachowawczo kinezyterapia i iniekcjami kolagenowymi,
uzyskano juz prawidlowa funkcje konczyny, w obrazie USG widoczne sg zmiany pourazowe, za$ uraz ten nie wigze sie
zwcezesniejszymi dysfunkcjami narzadu ruchu. Dodatkowo w dniu 1 grudnia 2017r. lekarz ten wystawil za§wiadczenie,
iz pacjentka po przebytym urazie $éciegna odbyla u niego pie¢ wizyt w celu przeprowadzenia kinezyterapii i podawania



iniekcji kolagenowych. Koszt tych wizyt zamknat sie kwota 1.000 zl. Ponadto R. L. zakupila orteze na Sciegno A.
polecong jej przez lekarza za kwote 94 zk.

Dowéd:
 kopia zaswiadczenia- k. 24, 27,
« zeznanie $wiadka S. Z.- k.93-95,
 kopia obrazu usg- k. 25-26,
« kopia paragonu- k. 28,
« kopia faktury- k. 29.

W nastepstwie zdarzenia z dnia 20 maja 2017r. R. L. doznala pekniecia 2/3 szerokoSci $ciegna pietowego lewego.
Pekniecie $ciegna spowodowalo wystapienie o bolu o znacznym nasileniu oraz bolesno$é $ciegna podczas chodzenia
mimo noszenia stabilizatora. Wystepujace dolegliwo$ci bolowe i ograniczona mozliwo$¢ chodzenia spowodowaly
konieczno$¢é pomocy osbb trzecich przy takich czynnoS$ciach , jak sprzatanie , zakupy przez okres miesigca. Obecnie
utrzymuje sie u R. L. bolesno$¢ uciskowa $ciegna pietowego , wystepowanie boélu podczas stawania na palcach
oraz bolesno$¢ ponizej kostki bocznej podczas chodzenia. Dolegliwosci te zgodnie z tabela norm oceny procentowej
trwalego uszczerbku na zdrowiu obowigzujacej w (...) S.A. (punkt 161) stanowig uszczerbek wynoszacy 4%. W badaniu
USG przeprowadzonym przez R. L. w dniu 25 maja 2017r. widoczne byly zmiany zwyrodnieniowe na wysoko$ci guza
pietowego $wiadczace o tym, ze $ciegno to w dniu urazu nie cechowalo sie pelng wytrzymatoécia, przy prawidlowym
stanie $ciegna nie powinno wystapi¢ jego uszkodzenie podczas czynnos$ci kucania, nawet jesli kucniecie byloby
gwaltowne. Do uszkodzenia $ciegna pietowego dochodzi w nastepstwie silnego skurczu miesnia trojgtowego tydki
przeciwko oporowi ciata. Uszkodzenia powstale w nastepstwie zeskoku, skoku uznawane sa za nieszczesliwe wypadku,
a taki sam mechanizm wystepuje podczas kucania,

Dowéd:
« opinia bieglego specjalisty chirurgii urazowo-ortopedycznej- k. 104-107, 131, 143, 165-166
« tabela norm oceny procentowej trwalego uszczerbku na zdrowiu- k. 112-121,

Sad zwazyl, co nastepuje:

Roszczenie powodki okazalo sie nieuzasadnione.

Podstawe zadania stanowil art. 805 § 11 2 k.c., zgodnie z ktérym przez umowe ubezpieczenia zaklad ubezpieczen
zobowigzuje sie spelié okre§lone §wiadczenie w razie zajScia przewidzianego w umowie wypadku, a ubezpieczajacy
zobowiazuje sie zaplaci¢ sktadke, przy czym Swiadczenie zakladu ubezpieczen polega w szczego6lnosci na zaplacie przy
ubezpieczeniu osobowym umoéwionej sumy pienieznej, renty lub innego Swiadczenia w razie zajsScia przewidzianego w
umowie wypadku w zyciu osoby ubezpieczonej oraz art. 829 § 11 2 k.c., zgodnie z ktdérym ubezpieczenie osobowe moze
w szczegoblnosci dotyczyt przy ubezpieczeniu na zycie $mierci osoby ubezpieczonej lub dozycia przez nia oznaczonego
wieku, za$ przy ubezpieczeniu nastepstw nieszcze$liwych wypadkéw uszkodzenia ciala, rozstroju zdrowia, $mierci
wskutek nieszczesliwego wypadku.

Stan faktyczny w niniejszej sprawie zostal ustalony na podstawie dokumentéw przedlozonych przez obie strony
postepowania, ktérych autentycznosci i mocy dowodowej zadna z nich nie zakwestionowala. Sad poczynil w
sprawie istotne ustalenia takze w oparciu o sporzadzona opinie bieglego lekarza o specjalnosci chirurgii urazowo-
ortopedycznej, ktérej w ostatecznym ksztalcie Zadna ze stron postepowania nie kwestionowala, a ktéra Sad uznal
za wyczerpujaca uargumentowang i calkowicie przekonujaca. Podstawa swych ustalen Sad uczynil takze zeznania



Swiadka S. Z.1P. K. (2), a takze powddki, jako ze byly logiczne i sp6jne oraz znajdowaly potwierdzenie w pozostalych
dowodach.

W niniejszej sprawie bezspornym bylo, iz powodka R. L. w okresie od 1 stycznia 2017r. do 30 listopada 2018r. byla
uczestnikiem dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek trwatego uszczerbku na zdrowiu ubezpieczonego
spowodowanego nieszcze$liwym wypadkiem w (...) S.A. w W.. Nie bylo réwniez sporu co do tego, ze w dniu
20 maja 2017r. powodka doznala urazu lewego Sciegna A., ktéry to uraz zostal zgloszony u pozwanego jako
nastepstwo nieszczes$liwego wypadku, za$ pozwany odmowil jej wyplaty Swiadczenia twierdzac, Ze uraz nastgpil w
trakcie zwyklej czynno$ci fizjologicznej, jaka jest ukucniecie, za$ pojawil sie na skutek istniejacych weze$niej zmian
zwyrodnieniowych w obrebie tego Sciegna pietowego. Co do zasady nie bylo rowniez sporu w zakresie tre$ci umowy
ubezpieczenia wigzacej strony, nalezy jednak podkresli¢, iz powddka przedlozyla jedynie czeSciowo dokumenty
pozwalajace na rekonstrukcje tresci tej umowy, w szczegbdlnoéci w zakresie przestanek wyplaty §wiadczenia z tytutu
nastepstw nieszczesliwego wypadku. Do akt sprawy nie zlozono bowiem wniosku o zawarcie umowy, ani tez polisy
potwierdzajacej zawarcie i warunki umowy, w szczegblno$ci w zakresie obowigzujacej sumy ubezpieczenia, nie
dolaczono réwniez ogoélnych warunkoéw ubezpieczenia na zycie, ktore zgodnie z przedtozonymi ogdlnymi warunkami
ubezpieczenia dodatkowego stanowily cze$¢ umowy ubezpieczenia dodatkowego. Pozwana natomiast powolata sie na
tre$¢ ogolnych warunkéw ubezpieczenia na zycie w zakresie definicji nieszcze$liwego wypadku i podala obowigzujace
jej zdaniem miedzy stronami brzmienie tej definicji. Powodka zarzucila, iz definicja ta jest wykreowana na potrzeby
niniejszego postepowania, nie przedstawila jednak tresci ogdlnych warunkéw ubezpieczenia na zycie, w ktérych
to warunkach znajdowala sie wzmiankowana definicja, co uniemozliwilo sagdowi zweryfikowanie zarzutu strony
pozwanej. Biorac pod uwage, iz to strona powodowa jako dochodzaca roszczenia z tytulu umowy ubezpieczenia
powinna przedstawi¢ dowody umozliwiajace zbadanie zasadno$ci zadania, czyli potwierdzajace fakty prawotwoéreze ,
Sad przyjal, iz stanowisko strony pozwanej w zakresie wigzacego strony okreSlenia nieszczesliwego wypadku
odpowiada tre$ci umowy.

Na wstepie rozwazan podkresli¢ nalezy, iz zgodnie z art. 805 § 2 pkt 2 k.c. przy ubezpieczeniu osobowym ubezpieczyciel
jest zobowigzany do zaplaty umoéwionej sumy pienieznej, renty lub innego $wiadczenia w razie zaj$cia przewidzianego
w umowie wypadku w zyciu osoby ubezpieczonej. Swiadczenie pieniezne ubezpieczyciela w ubezpieczeniach
osobowych nie jest wiec okreSlonym odszkodowaniem za szkode, lecz $§wiadczeniem, ktérego wysokoSé jest
niezalezna od powstania i wysokosci jakiejkolwiek szkody. Poniewaz katalog wypadkéw ubezpieczeniowych
typowych dla ubezpieczenn osobowych nie jest zamkniety, a wyliczenie zawarte w kodeksie cywilnym ma charakter
przykladowy, jedynym miarodajnym kryterium wyr6znienia ubezpieczenn osobowych jest nieodszkodowawczy
charakter $wiadczenia pienieznego spelnianego przez ubezpieczyciela w razie zaj$cia wypadku ubezpieczeniowego.

Poglad taki znajduje potwierdzenie w orzecznictwie SN. W wyroku z 20.6.2013 r. (IV CSK 699/12, L.) SN stwierdzil,
ze "w ubezpieczeniu osobowym ochrona nie polega na zaplacie odszkodowania za doznang szkode, ale na wyplacie
okre$lonej sumy pienieznej w razie zajScia w zyciu osoby ubezpieczonej przewidzianego w umowie wypadku;
wysoko$¢ tej sumy wyznacza treS¢é umowy". Powyzszy poglad potwierdzono takze w najnowszym orzecznictwie Sadu
Najwyzszego. I tak w wyroku z dnia 31 stycznia 2019r., sygn. akt V CSK 623 /17, Sad Najwyzszy przyjal, iz przy wykladni
postanowien ogblnych warunkéw umowy ubezpieczenia nalezy uwzgledniac cel i istote tej umowy, a takze jej rodzaj,
gdyz w ubezpieczeniu osobowym (art. 829 KC) ochrona nie polega na zaplacie odszkodowania za doznana szkode,
ale na wyplacie okre$lonej sumy pienieznej w razie zajScia w zyciu osoby ubezpieczonej przewidzianego w umowie
wypadku.

W pi$miennictwie i orzecznictwie podkreéla sie przy tym, ze przy ubezpieczeniu nastepstw NW wypadkiem
ubezpieczeniowym jest nieszczeSliwy wypadek, powodujacy skutki okreSlone w warunkach ubezpieczenia. Takim
skutkiem moze by¢ $émier¢ albo uszkodzenie ciala albo rozstrdj zdrowia (inwalidztwo cze$ciowe lub calkowite). Pojecie
"nieszczesliwego wypadku" nie zostalo zdefiniowane w ustawie. Konieczne jest wiec szczegblowe okreélenie w tresci
umowy ubezpieczenia, jakiego rodzaju zdarzenia beda uznawane za nieszcze$liwy wypadek. NajczeSciej przyjmuje
sie, ze wypadkiem ubezpieczeniowym w ubezpieczeniu nastepstw nieszczesliwych wypadkow jest Smier¢, uszkodzenie
ciala lub rozstréj zdrowia spowodowane nieszcze$liwym wypadkiem definiowanym jako zdarzenie nagte i zarazem



wywolane przez dzialanie czynnikdw zewnetrznych w stosunku do osoby, ktora poniosta §mier¢, ktorej cialo zostalo
uszkodzone lub tez ktorej zdrowie uleglo rozstrojowi (szczegotowo na ten temat zob. M. Wiecko-Tulowiecka, Definicja
nieszczesliwego wypadku, s. 68—82). W piSmiennictwie za nieszcze$liwy wypadek uwaza sie takze "kazde dzialajace
z zewnatrz w sposob nagly na cialo ubezpieczonego zdarzenie, w ktorego bezposrednim nastepstwie ubezpieczony
niezaleznie od swej woli doznal uszkodzenia ciala lub zmarl" (W. Warkallo, w: System, t. III, cz. 2, s. 944). W
piSmiennictwie powszechnie przyjmuje sie, ze nie sa nastepstwami nieszczesliwego wypadku skutki choro6b, na ktore
cierpial ubezpieczajacy lub ubezpieczony. Podkresla sie jednak, ze jezeli choroba ubezpieczajacego lub ubezpieczonego
przyczynila sie co prawda do powstania uszkodzenia jego ciala, rozstroju zdrowia lub $mierci, lecz dominujacym
lub bezpo$rednim czynnikiem sprawczym byl czynnik zewnetrzny, woéwczas — w braku odmiennych postanowien
umownych — nalezy uzna¢ odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela. I tak w okresie, gdy ogole warunki ubezpieczenia
mialy jeszcze charakter normatywny Sad Najwyzszy stwierdzil miedzy innymi interpretujac pojecie "nastepstw
nieszczesliwego wypadku", ze "Wypadniecie jadra galaretowatego jako bezposérednie nastepstwo wysitku fizycznego
stanowi nieszczesliwy wypadek” (wyr. SN z 27.9.1971 r., III CRN 332/71, OSNCP 1972, Nr 4, poz. 73); "Jezeli osoba
ubezpieczona doznala wylewu krwi do mézgu wskutek nadmiernego wysitku fizycznego przy wykonywaniu pracy,
zdarzenie to jest nieszcze$liwym wypadkiem" (wyr. SN z 26.3.1976 r., III CRN 460/74, OSNCP 1976, Nr 5, poz. 111);
"Zawal serca jako bezposrednie nastepstwo wysilku fizycznego ubezpieczonego, stanowi nieszczesliwy wypadek” (wyr.
SN z 13.9.1977 r., III CRN 191/77, L.); "Zawal serca spowodowany nadmiernym wysitkiem fizycznym, stanowi
nieszczesliwy wypadek (...), chociazby ubezpieczony cierpial juz uprzednio na chorobe serca" (wyr. SN z 29.3.1979 1.,
III CRN 48/79, L.); "Nieszczesliwym wypadkiem (...) jest zawal serca wywolany zaréwno wysitkiem fizycznym, jak i
stresami psychicznymi, bedacym wynikiem silnych bodZcéw zewnetrznych dzialajacych nagle na organizm, chociazby
ubezpieczony juz uprzednio cierpial na chorobe serca" (uchw. SN z 19.7.1979 r., III CZP 40/79, L.).

W najnowszym orzecznictwie sagdéw powszechnych przyjmuje sie, ze w obecnym stanie prawnym zdefiniowanie
pojecia nieszczes$liwego wypadku pozostawione zostalo umowie, co w praktyce oznacza, ze decyduje o tym
swobodnie ubezpieczyciel, w gestii ktorego znajduje sie redakcja postanowien ogblnych warunkéw ubezpieczenia.
Praktyka ubezpieczeniowa uszczuplajgca udzielang ochrone ubezpieczeniowg winna by¢ jednak wdrazana ostroznie;
definicje wypadku winny sie jawié¢ jako staranne, klarowne i latwe do odczytania przez kontrahenta. Postanowienia
niejednoznaczne czy niezrozumiale lub zawile redakcyjnie winny byé¢ interpretowane na korzy$é ubezpieczonego
(osoby uprawnionej). (tak wyrok SA w Katowicach z 24.11.2016r. , sygn. Akt I Aca 446/16).

W okoliczno$ciach niniejszej sprawy w ogdlnych warunkach ubezpieczenia na zycie stanowigcych integralna czesé
ubezpieczenia dodatkowego dotyczacego trwalego uszczerbku na zdrowiu wywolanego nieszczes$liwym wypadkiem
zdefiniowano nieszcze$liwy wypadek jako niezalezne od woli i stanu zdrowia osoby, ktorej zycie lub zdrowie
jest przedmiotem ubezpieczenia, gwaltowne zdarzenie wywolane przyczyna zewnetrzna bedace wylaczng oraz
bezposrednia przyczyna zdarzenia objetego odpowiedzialno$cia (...) na zycie S.A. W $wietle opinii bieglego lekarza
sporzadzajacego opinie w niniejszej sprawie doznany przez powodke R. L. uraz nie nastgpilby , gdyby nie istniejacy
wcezedniej i stwierdzony przez bieglego w obrazie badania USG wykonanego przez powodke po zdarzeniu w dniu
25 maja 2017r. stan chorobowy. Oto6z biegly wyraznie stwierdzil, iz w badaniu USG przeprowadzonym przez R. L.
widoczne bybyly zmiany zwyrodnieniowe na wysoko$ci guza pietowego $wiadczace o tym, ze Sciegno to w dniu urazu
nie cechowalo sie pelng wytrzymalo$cia, dodatkowo biegly stwierdzil, ze przy prawidlowym stanie Sciegna nie powinno
wystapi¢ jego uszkodzenie podczas czynnoéci kucania, nawet jesli kucniecie to byloby gwaltowne. Biegly wyjasnil
przy tym, iz do uszkodzenia $ciegna pietowego dochodzi w nastepstwie silnego skurczu miesnia trojglowego tydki
przeciwko oporowi ciala, a uszkodzenia powstate w nastepstwie zeskoku, skoku uznawane sa za nieszcze$liwe wypadki,
przy czym taki sam mechanizm wystepuje podczas kucania. Kilkakrotnie jednak biegly odpowiadajac na zarzuty
strony pozwanej dotyczace przyczyn pekniecia $ciegna u powddki podawal, iz kucniecie bylo warunkiem koniecznym
tego urazu, gdyz gdyby powodka nie kucnela, $ciegno nie pekloby, jednoczesnie jednak stanowczo twierdzil, ze to
istniejace zmiany zwyrodnieniowe oslabiajace $ciegno spowodowaly, iz na skutek skurczu peklo ono. Nie sposob
wiec przyjaé, ze kucniecie stanowiace co do zasady przyczyne zewnetrzna bylo jednocze$nie przyczyna wylaczna
i bezpos$rednia doznanego przez powoddke uszczerbku. Mimo wiec, iz z opinii bieglego wynika, ze uszczerbek na
zdrowiu powodki wynosi 4% i ma charakter trwalego, gdyz nadal wystepuja u niej bole okolic Sciegna, brak jest



normatywnych podstaw do zasadzenia na rzecz powodki §wiadczenia wynikajacego z umowy ubezpieczenia laczacej ja
zpozwana. Powodka podniosta co prawda, iz definicja ta nie ma zadnych podstaw w obowiazujgcych przepisach prawa,
a zgodnie z dyspozycja art. 15 ust. 3 i 5 ustawy o dzialalnoSci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej umowa ubezpieczenia,
ogoblne warunki ubezpieczenia oraz inne wzorce umowy powinny by¢ formulowane w jednoznaczny i zrozumialy
sposob, za§ w przypadku naruszenia tej zasady interpretacji powinno dokonywa¢ sie na korzy$¢ ubezpieczajacego,
ubezpieczonego lub uprawnionego z umowy ubezpieczenia, nalezy jednak zauwazy¢, iz nie uregulowano ustawowo
definicji nieszczesliwego wypadku, a ustawodawca kwestie te pozostawil ubezpieczycielom, ktorzy definiuja to pojecie
w ogoblnych warunkach ubezpieczenia. W okolicznoS$ciach niniejszej sprawy brak podstaw do przyjecia, ze definicja
ta z jakichkolwiek wzgledéw jest niejednoznaczna badz niezrozumiala, czy tez pozostawiajgca nadmierne pole dla
niekorzystnej, jednostronnej interpretacji. Definicja ta jest co prawda kilkuczlonowa, a wiec zlozona, jednak kazda jej
cze$¢ precyzyjnie w znaczeniu jezykowym okresla wymagane przesltanki.

Nalezy stwierdzié, ze mimo braku legalnej definicji nieszcze$liwego wypadku i réznic w definiowaniu tego pojecia
przez ubezpieczycieli w piSmiennictwie zgodnie przyjmuje sie, ze podstawowe cechy nieszczeSliwego wypadku to
naglo$¢ zdarzenia, zewnetrzne pochodzenie zdarzenia oraz niezalezno$¢ od woli ubezpieczonego. Pierwsza z cech,
jaka jest naglos$¢ zdarzenia, nalezy przede wszystkim interpretowaé literalnie — zdarzenia nagle to takie, ktorych
ubezpieczony sie nie spodziewal i ktére byly dla ubezpieczonego zaskakujace albo niezwykle. Kolejnym elementem
definicji nieszczes$liwego wypadku jest zewnetrznos¢ przyczyny zdarzenia powodujacego szkode na osobie. Przyczyna
zewnetrzna to zasadniczo kazda przyczyna, ktorej Zrodlem nie jest organizm ubezpieczonego, ale w szczegolnosci
choroba, nawet jezeli spelnia kryteria naglosci. Jezeli sformulowana przez ubezpieczyciela definicja nie zaklada,
ze zdarzenie powinno by¢ spowodowane wylacznie przyczyna lub przyczynami zewnetrznymi, to mozliwe jest
indywidualne ocenianie, ktora z przyczyn byla wiodaca i czy pomimo wystgpienia takze przyczyn wewnetrznych,
mozemy nadal méwi¢ o nieszczeSliwym wypadku. Ostatnim powszechnym elementem definicji nieszczedliwego
wypadku jest niezalezno$é od woli poszkodowanego. Pojecie niezaleznoSci od woli poszkodowanego jest bezposérednio
polaczone z pojeciem winy, ktére to pojecie wystepuje w polskim prawie cywilnym. Pomimo iz kodeks cywilny nie
definiuje, czym jest wina, pojecie to jest czesto interpretowane zaréwno przez doktryne jak i przez orzecznictwo.
Wspblczesnie spojrzenie doktryny, wskazuje ze przy ocenie winy w ujeciu cywilnym nalezy odwolywaé sie do opisu
tego pojecia w prawie karnym. Biorac powyzsze pod uwage, mozemy wyrdznié¢ dwa rodzaje winy: wine umy$lng i wine
nieumyslng. W pierwszym przypadku sprawca albo chce dokonaé okreSlonego czynu, albo godzi sie na fakt, ze jego
zachowanie moze spowodowaé to, co ustawa okresla jako czyn niedozwolony. Oznacza to, ze wina umys$lna zawsze
odnosi sie do kwestii psychiki sprawcy, ktory podejmujac dzialanie albo celowo stara sie popehi¢ czyn zabroniony,
albo przynajmniej godzi sie na ewentualno$¢, iz czyn taki popeki. Natomiast o winie nieumy$lnej méwimy wtedy,
gdy nie wystepuje zamiar popelnienia czynu zabronionego. Przejawami winy nieumys$lnej moze by¢ lekkomys$lnoéc
lub niedbalstwo. Majac powyzsze na wzgledzie, nalezy stwierdzié, ze wola poszkodowanego wystepuje tylko wtedy,
gdy dopuszcza sie on winy umy$lnej za spowodowanie wypadku ubezpieczeniowego. Oznacza to, ze w wypadku gdy
nie mozemy przypisa¢ ubezpieczonemu winy umyslnej, powinni$émy dane zdarzenie zakwalifikowac jako niezalezne
od jego woli.

Definicja zawarta w OWU ubezpieczenia na zycie i stanowigca cze$¢ zawartej umowy ubezpieczenia w niniejszej
sprawie zawiera wszystkie powyzsze elementy, a nadto precyzuje, ze nagle zdarzenie niezalezne od woli
poszkodowanego musi by¢ wylaczna i bezpoérednia przyczyna zdarzenia ubezpieczeniowego, wprowadza wiec
dodatkowo element ograniczajacy odpowiedzialno§é ubezpieczyciela i uniemozliwiajacy indywidualna ocene, czy
wspolistniejace przyczyny wewnetrzne bylty wiodace, czy tez przyczyna wiodaca zdarzenia byly wystepujace takze
przyczyny zewnetrzne. Definicja ta jest wiec precyzyjna i jasna. Trudno racjonalnie uznac aby tak sformulowana
definicja byla niezrozumiala dla przecietnego kontrahenta wladajgcego jezykiem polskim. Nalezy podkreslic, iz
jedynym normatywnym ograniczeniem w zakresie definiowania pojecia nieszcze$liwego wypadku w umowach
grupowego ubezpieczenia (...) jest obecnie art. 15 ust. 3 i 5 ustawy z dnia 11 wrze$nia 2015r. o dzialalnoéci
ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej ustanawiajacy zasade, w my$l ktorej ogolne warunki ubezpieczenia oraz umowa
ubezpieczenia powinny by¢ formulowane jednoznacznie i w sposéb zrozumialy, a postanowienia sformulowane
nieprecyzyjnie interpretuje sie na korzys¢ ubezpieczajacego, ubezpieczonego, uposazonego lub uprawnionego z



umowy ubezpieczenia. O doniostoéci znaczenia powyzszej zasady (ktéra byla wpisana réwniez w poprzednio
obowiazujacej ustawie o dzialalno$ci ubezpieczeniowej z 2003r.) Swiadczy orzecznictwo Sadu Najwyzszego, ktory to
wielokrotnie podkres$lal, ze ubezpieczyciel jako autor ogélnych warunkéw ubezpieczenia, a przy tym profesjonalista,
ma obowiazek sformulowaé je precyzyjnie, za$§ w razie jakichkolwiek niejasno$ci czy watpliwoSci co do wykladni
poszczegblnych ich postanowien nalezy je interpretowaé na korzy$¢ ubezpieczajacego (zob. wyrok Sadu Najwyzszego
z dnia 5 wrze$nia 2008 r., sygn. akt I CSK 64,/2008 publ. LexPolonica nr 2027995, wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 2
grudnia 2005 r., sygn. akt II CSK 96/2005, publ. LexPolonica nr 2120031, wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 19 lutego
2004r., sygn. akt IV CK 69/2003, publ. LexPolonica nr 1630268). Jak juz wyzej wskazano w okoliczno$ciach niniejszej
sprawy ogo6lne warunki ubezpieczenia w zakresie przestanej wyplaty roszczenia sformulowane byly jednoznacznie.

Brak rowniez podstaw do przyjecia aby wzmiankowana definicja stanowila umowne postanowienie niedozwolone w
rozumieniu art. 385 (1) k.c. Konsument jako slabszy uczestnik rynku jest z zalozenia chroniony przez ustawodawce
w sporze z przedsiebiorca. Jednym z przepisow bedacych wyrazem tej zasady jest art. 3851 § 1 k.c. Przepis ten
stanowi, ze postanowienia umowy zawieranej z konsumentem nieuzgodnione indywidualnie nie wigza go, jezeli
ksztaltuja jego prawa i obowigzki w sposob sprzeczny z dobrymi obyczajami, razaco naruszajac jego interesy.
Dotyczy on tzw. niedozwolonych postanowien umownych, przy czym nie dotyczy postanowien okreslajacych gléwne
$wiadczenia stron, w tym cene lub wynagrodzenie, jezeli zostaly sformulowane w sposbéb jednoznaczny. Jako
postanowienia nieuzgodnione indywidualnie rozumie sie te zapisy umowne, na ktérych tre$¢ konsument nie miat
wplywu, np. postanowienia regulaminu lub wzorca umownego przedstawionego konsumentowi. Przepis ten jest
skuteczng bronig w walce z przedsiebiorcami, w tym takze z zakladami ubezpieczen, pozwala bowiem unikngc
negatywnych konsekwencji pomimo zawarcia niekorzystnej umowy. Jezeli bowiem przedsiebiorca wykonujac umowe
powoluje sie na zapisy np. OWU dotyczace wylaczenia swojej odpowiedzialno$ci i odmawia wyplaty odszkodowania,
konsument powolujac sie na art. 3851 k.c. moze uchyli¢ sie od skutkéw niekorzystnego dla niego postanowienia,
a umowa obowiazuje w pozostalym zakresie. Dla zastosowania art. 3851 k.c. konieczne jest spelnienie przestanek
okreslonych w tym przepisie, tj. m.in. razace naruszenie intereséw konsumenta na skutek postanowiefi umownych
sprzecznych z dobrymi obyczajami, a kwestionowane postanowienie nie moze jednocze$nie dotyczy¢ §wiadczenia
gtownego. W okolicznoSciach niniejszej sprawy Swiadczenie z tytulu uszczerbku na zdrowiu doznanego wskutek
nieszczeSliwego wypadku niewatpliwie ma charakter §wiadczenia glownego ubezpieczyciela wynikajacego z umowy
po mysli art. 805 § 1 k.c. przez umowe ubezpieczyciel zobowigzuje sie spelié¢ okre§lone §wiadczenie w razie zajécia
przewidzianego w umowie wypadku, i z tych wzgledéw nie ma podstaw do dalszego rozwazania tej kwestii.

W dalszym toku rozwazan nalezy zwroéci¢ uwage, iz powodka utozsamia umowna odpowiedzialno$¢ pozwanego
na podstawie umowy ubezpieczenia z tytulu uszczerbku spowodowanego nieszcze$liwym wypadkiem z
odpowiedzialno$cia sprawcy szkody. Powbddka zakreslila podstawe faktyczng swojego zadania wyraznie wskazujac, iz
roszczenia swoje wywodzi z umowy ubezpieczenia, jednocze$nie jednak zazadala od pozwanej zado$cuczynienia za bol
i cierpienie doznane na skutek zdarzenia z dnia 20 maja 2017r. oraz odszkodowania za leczenie i rehabilitacje po tym
zdarzeniu, podczas gdy odpowiedzialno$¢ pozwanej nie ma nic wspoélnego z zakresem doznanej szkody i krzywdy, a
limitowana jest tre$cia umowy ubezpieczenia i konkretyzuje sie w razie nastapienia zdarzenia ubezpieczeniowego, za
ktdre ubezpieczyciel ponosi odpowiedzialno$é. Rowniez wysoko$é §wiadczenia naleznego ubezpieczonemu z umowy
ubezpieczenia jest w zaden sposéb powigzana z wysoko$cia doznanej szkody, a wynika jedynie z postanowien
umownych. Z ogo6lnych warunkéw dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek trwalego uszczerbku na
zdrowiu ubezpieczonego spowodowanego nieszczesliwym wypadkiem w (...) S.A. w W. (§ 5 OWU) (...) S.A. wyplaca
$wiadczenie w przypadku wystgpienia trwalego uszczerbku na zdrowiu w wysokoSci okre$lonej we wniosku o zawarcie
umowy i potwierdzonej polisa jako procent sumy ubezpieczenia aktualnej w dniu nieszcze$liwego wypadku za 1%
trwatego uszczerbku na zdrowiu. Ponadto w § 11 OWU okreslono, iz wysoko$¢ sumy ubezpieczenia okreSlona jest
we wniosku o zawarcie umowy ubezpieczenia i potwierdzona polisg i jest ona niezmienna przez caly okres trwania
umowy. Powodka w uzasadnieniu pozwu wskazala, jak wyliczyla swoje roszczenie podajac, ze 4.000 zl to kwota
zado$éuczynienia za jej krzywdy stanowigca realng i odczuwalng rekompensate za te krzywde biorac pod uwage
dlugotrwalo$¢ skutkéw urazu, zas kwota 1.094 zt stanowi odszkodowanie za koszty leczenia i rehabilitacji, na ktore
sklada sie koszt wizyt i zabiegdw u ortopedy-traumatologa oraz koszt zakupu ortezy. Powodka w zaden sposob



nie odniosla sie wiec do treSci umowy ubezpieczenia wiazacej wysokosé wyplacanego Swiadczenia wprost z suma
ubezpieczenia okre$long we wniosku o zawarcie umowy i polisie, dokumenty te réwniez nie zostaly dolaczone do
akt, mimo ze strona pozwana wniosla o oddalenie powo6dztwa w caloéci kwestionujac zaré6wno jego zasade, jak i
wysoko$¢ kwoty dochodzonej przez powbddke. Powodka nie wnosila przy tym takze o przeprowadzenie dowodu z jej
przeshuchania na okoliczno$ci zwigzane z wysokoS$cia sumy ubezpieczenia, a przestuchanie to mialo dotyczy¢ jedynie
przebiegu zdarzenia z dnia 20 maja 2017r., przebytego pdzniej leczenia i rehabilitacji, utrudnien w funkcjonowaniu
powddki, doznanej przez nig krzywdy i poniesionych kosztow leczenia. W takiej sytuacji nawet , gdyby przyjaé, ze
powddce na podstawie umowy wigzacej ja z pozwana nalezy sie $wiadczenie z tytulu trwalego uszczerbku na zdrowiu
bedacego nastepstwem nieszczesliwego wypadku, to i tak powddka w zaden sposéb nie wykazata wysokoSci naleznego
jej z tego tytulu $§wiadczenia, ktore pozostaje niezalezne od poniesionej szkody i doznanej krzywdy. Zastosowanie
znalaz} wiec przepis art. 6 k.c., ktéry stanowi, ze ciezar udowodnienia faktu spoczywa na osobie, ktora z faktu tego
wywodzi skutki prawne. W przypadku kwestionowania przez strone przeciwna twierdzen (zwlaszcza niepopartych
dowodami), to na drugiej stronie ciazy obowigzek podjecia inicjatywy dowodowej i wykazania, ze twierdzenia te sa
uzasadnione. W tej sytuacji w §wietle zebranego w sprawie materialu dowodowego nalezalo stwierdzi¢, ze powddka
uczynila zadoé¢ cigzagcemu na niej obowigzkowi dowodzenia zasadno$ci wywiedzionego zadania. Wskazaé¢ rowniez
nalezy, iz Sad orzekajacy w przedmiotowej sprawie w pelni podziela stanowisko Sadu Najwyzszego, wyrazone
w wyroku z dnia 17 grudnia 1996 roku (I CKU 45/96, OSNC 1997/6-7/76), ze rzecza sadu nie jest zarzadzenie
dochodzen w celu uzupeklienia lub wyjaénienia twierdzen stron i wykrycia $rodkéw dowodowych pozwalajacych
na ich udowodnienie ani tez sad nie jest zobowigzany do przeprowadzenia z urzedu dowoddéw zmierzajacych do
wyjasnienia okoliczno$ci istotnych dla rozstrzygniecia sprawy (art. 232 k.p.c.). Obowiazek przedstawienia dowodow
spoczywa na stronach (art. 3 k.p.c.), a ciezar udowodnienia faktow majacych dla rozstrzygniecia sprawy istotne
znaczenie (art. 227 k.p.c.) spoczywa na stronie, ktéra z faktéw tych wywodzi skutki prawne (art. 6 k.c.).

Tak argumentujac Sad oddalil pow6dztwo w calo$ci.

O kosztach postepowania orzeczono w oparciu o przepisy art. 98 § 1i 2 k.p.c., przy uwzglednieniu wyniku procesu. Sad
przyjal, ze pozwana wygrala sprawe w calo$ci, co uzasadnialo zasadzenie na jej rzecz wszystkich zasadnie poniesionych
w celu ochrony praw kosztow, na ktore sktada sie kwota 250 zl wniesiona tytulem zaliczki na bieglego, kwota 1.800
z} tytulem wynagrodzenia pelnomocnika w osobie radcy prawnego ustalona na podstawie § 2 pkt 4 rozporzadzenia
Ministra Sprawiedliwo$ci z dnia 22 pazdziernika 2015r. w sprawie oplat za czynno$ci radcow prawnych oraz kwota
17 z} tytulem oplaty skarbowej od pelnomocnictwa.

Dodatkowo uiszczona przez strony zaliczka na poczet kosztéw opinii bieglego w wysokosci 500 zt okazala sie
niewystarczajaca, albowiem koszt opinii wynio6st 760,08 zl. W konsekwencji Sad w punkcie 11T wyroku, dzialajac na
podstawie art. 83 ust. 2 ustawy z dnia 28 lipca 2002 roku o kosztach sadowych w sprawach cywilnych (t.j. Dz. U.z2014
r. poz. 1025 ze zm.), przy uwzglednieniu wyniku procesu, nakazat pobraé na rzecz Skarbu Panstwa - Sagdu Rejonowego
Szczecin — Prawobrzeze i Zach6d w Szczecinie od powodki kwote 260,08 zt tytulem nieuiszczonych kosztéw sadowych.



