Bakteria i endoprotezoplastyka

Poniewaz placowki medyczne sg ubezpieczone, niezadowoleni pacjenci muszg skarzy¢ ubezpieczycieli.
Powod H. L. pozwem z dnia 5 lutego 2016 r. domagat si¢ zasadzenia od strony pozwanej (...) S.A. w
W. kwoty 80.000 zt tytutem zado$¢uczynienia.

W uzasadnieniu zadania pozwu powod twierdzi, ze w dniu 21 sierpnia 2014 r. miat wykonany
zabieg operacyjny endoprotezoplastyki stawu kolanowego prawego (...) Przed zabiegiem nie
stwierdzono u niego jakiegokolwiek zakazenia, w tym bakterig (...) W dniu 3 czerwca 2015 r. wykonano
zabieg rewizji endoprotezy oraz pobrano material na badanie bakteriologiczne, ktore wykazato liczna
obecnos¢ (...) co skutkowato obluzowaniem endoprotezy oraz dolegliwosci bolowe.

Zaskarzonym wyrokiem Sad Okregowy w Zielonej Gorze oddalit powddztwo. Kosztami procesu
obciazyt w cato$ci powoda, zasadzajac na rzecz strony pozwanej kwote 7.217,00zl Podstawa
rozstrzygniecia byly nastgpujgce ustalenia i rozwazania.

Powod H. L. w dniu 20 sierpnia 2014 r. zostat przyjety do L. (...) w (...) z powodu dolegliwosci
bolowych prawego stawu kolanowego trwajacych od pieciu lat. Powod zostat zakwalifikowany do
endoprotezoplastyki prawego stawu kolanowego w zwigzku z rozpoznang u niego pierwotng obustronng
gonartroza.

Przed zabiegiem wykonano powodowi badanie rtg, ekg i badania laboratoryjne, uzyskano zgode
H. L. na zabieg operacyjny i w dniu 21 sierpnia 2014 r. przeprowadzono operacj¢ endoprotezoplastyki
catkowitej stawu kolanowego prawego. Przebieg pooperacyjny byt prawidtowy i bez powiktan. Przez
pierwsze dwa miesiace nie zgtaszat dolegliwosci bolowych. Wraz z uptywem czasu powdd czul sig
coraz gorzej, mial problemy ze snem, przyjmowat leki przeciwbolowe.
20 maja 2015 r. powod w trakcie wizyty w poradni ortopedycznej uzyskat skierowanie do szpitala,
w zwiazku z podejrzeniem zakazania rany pooperacyjnej i w celu dalszego leczenia.Powdd z
podejrzeniem obluzowania endoprotezy stawu kolanowego prawego i odczuwanych dolegliwosci
bolowych obrzeku i zmozonego ucieplenia stawu kolanowego prawego zostal po raz kolejny
hospitalizowany celem leczenia operacyjnego w L. (...) w (...) w okresie 25 maja 2015 r. do 15 czerwca
2015r.

W trakcie pobytu powoda w szpitalu w dniu 3 czerwca 2015 r. wykonano zabieg operacyjny rewizji
endoprotezy catkowitej stawu kolanowego prawego, usuniecia wszystkich elementow endoprotezy,
pozostawienie spacer’a z cementu. Powod po 4 tygodniach od wypisu zostat ponownie przyjety na O.
(...) w (...). Hospitalizacja trwata od 13 — 31 lipca 2015 r., w trakcie ktérej w dniu 16 lipca 2015 .
wykonano zabieg operacyjny endoprotezoplastyki rewizyjnej, calkowitej stawu kolanowego
prawego(...).

Podobnie jak przy poprzednich hospitalizacjach przebieg pooperacyjny byt prawidlowy i bez
powiktan. Prowadzona byla kontrola rany pooperacyjnej, profilaktyka przeciwzakrzepowa, oraz
rozpoczeto leczenie usprawniajgce. Stosowano przy tym antybiotykoterapie celowang, zas wobec
zmniejszenia laboratoryjnych wyktadnikoéw zapalnych antybiotyk odstawiono.

Powdd pismem z dnia 23 pazdziernika 2015 r. zglosit L. (...)w (...) szkodg¢ i wnidst o zaptate na jego
rzecz kwoty 130.000 zt tytutem zado$¢uczynienia zwigzang z bledem w sztuce lekarskiej popelnionym
przez lekarzy L. (...) w (...), w trakcie jego leczenia, a polegajacym na zakazeniu jego bakteria (...).

Bakteria, ktora spowodowata zakazenie to bakteria wystepujaca naturalnie u czlowieka zdrowego
w jelitach grubych. W sytuacji kiedy dochodzi do spadku odpornosci np. u 0sob w podesztym wieku
bakteria moze powodowa¢ zakazenia oportunistyczne w organizmie, tj. przedostawaé si¢ poza jelita i
powodowac zakazenia w roznych rejonach ciata. Nie jest to jednak tzw. ,,bakteria szpitalna”.

W 2014 r. w L. (...) w (...) na przeprowadzonych tacznie okoto 2200 operacji doszto do jednego
przypadku zakazenia bakterig (...) W 2015 r. bylo dwa zakazenia, w tym jedno powoda.

W ocenie Sadu I Instancji powddztwo nie zastugiwato na uwzglednienie.Sad zwazyl, ze powstanie
odpowiedzialno$ci odszkodowawczej ex delicto zaktadu opieki zdrowotnej, w ktérym powdd poddat
si¢ zabiegowi medycznemu, wymaga spelnienia trzech przestanek: zaistnienia zdarzenia, z ktérym



ustawodawca wigze odpowiedzialno$¢ odszkodowawcza, szkody w szerokim tego stowa znaczeniu,
oraz adekwatnego zwigzku przyczynowego migdzy szkoda a ww. zdarzeniem. Wszystkie wyzej
wyliczone przestanki powinien udowodni¢ powdd, albowiem to on z ww. faktow wywodzi skutek
prawny — tak art. 6 k.c.

W niniejszej sprawie, zdarzenie na ktore powotuje si¢ powod, a ktére miato wyrzadzi¢ mu szkode,
polega na wykonaniu zabiegu medycznego przez osoby podlegajace kierownictwu zakladu opieki
zdrowotnej, ktory zawarl ze strong pozwana umowe ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilne;.

Powdd domagajac si¢ zasagdzenia zados¢uczynienia za krzywde jakiej doznat na skutek wystapienia
zakazenia rany pooperacyjnej winien wykaza¢ nie tylko fakt wystapienia tych powiklan (rezultat
operacji) lecz rowniez wing personelu medycznego przeprowadzajacego zabieg. Wykazanie winy
personelu medycznego wymaga udowodnienia. Rozpoznajac przedmiotowa sprawe Sad I Instancji
uznal, iz powo6d nie udowodnit zawinionego i sprzecznego z prawem zachowania lekarzy oraz personelu
medycznego przeprowadzajacych zabieg endoprotezoplastyki stawu kolanowego u powoda.

Fakt jest udowodniony, jesli wynik postepowania dowodowego daje pewnos¢ co do tego, ze
okreslony fakt zaistniat w rzeczywisto$ci. Prawdopodobienstwo jego zaistnienia, chociazby bylo duze,
nie stanowi udowodnienia faktu. Nie ma bowiem pewnosci do co tego, czy taki fakt w rzeczywisto$ci
wystapit.

Powdd w pozwie upatrywal nieprawidtowosci po stronie ubezpieczonego szpitala w samym fakcie
zaistnienia zakazenia rany pooperacyjnej. Ponadto wskazywat na brak reakcji ze strony lekarzy na
zglaszane przez niego dolegliwosci bolowe stawu kolanowego, jak rowniez na koniecznos$¢ przejécia
kolejnych zabiegow operacyjnych.

Powyzsze jednak w ocenie Sadu I Instancji, wbrew twierdzeniom powoda nie dowodzi, ze
kierujacy jego leczeniem jak i przeprowadzajacy zabieg operacyjny lekarze i personel medyczny
zatrudnieni w L. wykonali swe obowiazki z nienalezyta starannos$cia, Wrecz przeciwnie, z dokonanych
ustalen faktycznych, a zwlaszcza z opinii (...) w K., jednoznacznie wynika, Zze lekarzom oraz
personelowi medycznemu nie mozna zarzuci¢ z ortopedycznego punktu widzenia jakichkolwiek
nieprawidlowo$ci w zakresie podejmowanych dziatan diagnostyczno-leczniczych, jak rowniez z punktu
widzenia mikrobiologii lekarskiej

Zarzuty stawiane przez petnomocnika powoda opinii sg chybione i wynikaja przede wszystkim z
niezadowolenia strony powodowej z wnioskow w niej zawartych. W odniesieniu do opinii strona
powodowa nie sformutowata Zadnych merytorycznych zarzutow, ktore moglyby podwazaé jej
prawidlowos¢ i rzetelnosc.

Dziatania personelu medycznego L. w okresie leczenia powoda w tej placowce w pelni odpowiadaty
wlasciwym standardom medycznym i nie mozna wskaza¢ w tym zakresie jakiegokolwiek uchybienia
mogacego skutkowaé odpowiedzialnos$cig deliktowa

Nie ma wigc podstaw do stwierdzenia braku starannosci lekarzy oraz personelu medycznego
ubezpieczonego szpitala przy wykonywaniu zabiegu u powoda. Wystapienie u powoda zakazenia rany
pooperacyjnej bylo natomiast typowym powiklaniem zwigzanym z ryzykiem przeprowadzonego
zabiegu medycznego o czym powod byt informowany przed operacja. Podpisal on rowniez zgode na
zabieg operacyjny, ktore uwzglednialo ryzyko powiklan, ktéore moga mie¢ miejsce pomimo
prawidtowego, zgodnego z zasadami postgpowania diagnostyczno-leczniczego, a tym samym byt
$wiadom grozacych zagrozen.

Sad Apelacyjny zwazyl, co nastepuje:

Apelacja co do zasady byla nieuzasadniona, a jedynie w cze$ci dotyczacej rozstrzygniecia w
przedmiocie obcigzenia powoda kosztami procesu Sad Apelacyjny uznal zasadnos¢ podniesionego
zarzutu naruszenia art.102kpc. Sad Apelacyjny podkreslit, Ze sad pierwszej instancji prawidlowo opart
rozstrzygniecie na opiniach powolanych w sprawie biegtych sagdowych.

Nie kazde zakazenie szpitalne, jest rOwnoznaczne z wing szpitala. Strona powodowa nie
udowodnita, aby w placéwce medycznej stwierdzono wystepowanie tego rodzaju bakterii. Nie sposob
przyja¢, ze do takiego zakazenia doszlo w wyniku zaniedban szpitala, skoro bakteria (...) wystepuje
naturalnie u cztowieka zdrowego w jelitach grubych. Tym samym dziatania personelu medycznego L.
(...) w (...) (poprzednio L. (...)w (...)) w okresie leczenia powoda w tej placowce w petni odpowiadaty
wlasciwym standardom medycznym i nie mozna wskaza¢ w tym zakresie jakiegokolwiek uchybienia



mogacego skutkowaé odpowiedzialno$cig deliktowg. Nie ma tez podstaw do stwierdzenia braku
staranno$ci lekarzy oraz personelu medycznego ubezpieczonego szpitala przy wykonywaniu zabiegu u
powoda.

Powo6d nie wykazal, ze zakazenie szpitalne powoda bakteria (...) bylo konsekwencja bledu
medycznego, w tym zaniechan personelu medycznego L. (...) polegajacych m.in. na nie podaniu
powodowi w dniu 21.08.2014r. przed operacja antybiotyku profilaktycznego. Jak zostato wyjasnione,
nie wpisanie doktadnej godziny podania antybiotyku nie ma wplywu na ocen¢ prawidlowosci
stosowanych u pozwanego procedur, ktore byty wobec powoda wdrozone..

Trzeba podkresli¢, ze zadanie dopuszczenia dowodu z opinii bieglego jest nieuzasadnione w
sytuacji, gdy warto$¢ dowodowa wczesniejszego dowodu z opinii biegtego nie zostala skutecznie - w
ramach zarzutu naruszenia art. 233 § 1 k.p.c. i przy zastosowaniu wlasciwych dla jej przedmiotu
kryteriow oceny - zakwestionowana.
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