Sygn. akt III Ua 17/19

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 12 grudnia 2019r.

Sad Okregowy w Suwalkach ITI Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spotecznych

w skladzie:
Przewodniczqcy: SSO Piotr Witkowski
Sedziowie: SSO Danuta Poniatowska (spr.)
SSO Mirostaw Kowalewski
Protokolant: st.sekr.sqd. Marta Majewska-Wronowska

po rozpoznaniu w dniu 12 grudnia 2019r. w Suwalkach na rozprawie

sprawy z wniosku L. F. (1)

przeciwko Wojewodzkiemu Zespolowi Do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnos$ci w B.

o ustalenie stopnia niepelnosprawnosci

na skutek apelacji wnioskodawcy L. F. (1)

od wyroku Sadu Rejonowego w Suwaltkach IV Wydzialu Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
z dnia 25 wrzeénia 2019r. sygn. akt IV U 48/19

oddala apelacje.

SSO Mirostaw Kowalewski SSO Piotr Witkowski SSO Danuta Poniatowska

Sygn. akt III Ua 17/19

UZASADNIENIE

Orzeczeniem z 7 stycznia 2019 r., numer (...)Wojewo6dzki Zesp6t do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnoéci w B.
utrzymal w mocy orzeczenie Powiatowego Zespotu ds. Orzekania o Niepelnosprawnosci w S. z 20.11.2018 r., na mocy
ktorego zaliczono L. F. (1) do oséb o lekkim stopniu niepelnosprawnoéci, symbol przyczyny niepelnosprawnosci
10-N na czas do 30.11.2022 r. Powiatowy Zespol ustalil, iz stopien niepelnosprawnosci istnieje od dnia 1.11.2018
r. L. F. (1) nie wymaga stalej lub dlugotrwalej opieki i pomocy innej osoby w zwiagzku ze znacznie ograniczona
mozliwo$cia egzystencji. Wymaga koniecznoSci zaopatrzenia w przedmioty ortopedyczne, Srodki pomocnicze oraz
pomoce techniczne ulatwiajace funkcjonowanie i nie wymaga korzystania z systemu $rodowiskowego wsparcia
w samodzielnej egzystencji. Zespdl wskazal rowniez, iz L. F. (1) moze pracowa¢ na otwartym rynku pracy (z

uwzglednieniem przeciwskazan wynikajacych ze stanu zdrowia).



Odwolanie od powyzszego orzeczenia wnidst L. F. (1) domagajac sie jego zmiany i zaliczenia do umiarkowanego
stopnia niepelnosprawnoéci przy uwzglednieniu jego stanu zdrowia, w tym przyznania mu prawa do karty parkingowe;j
Wskazal, iz jego stan zdrowia pogarsza sie w zwigzku z nasileniem sie bolow zwiazanych ze schorzeniami bedgcymi
skutkami wypadku przy pracy rolniczej.

Wojewddzki Zesp6t do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci w B. w odpowiedzi na odwolanie stwierdzil, iz brak
jest podstaw do zmiany zaskarzonego orzeczenia.

Sad Rejonowy w Suwalkach wyrokiem z 25.09.2019 r. w sprawie IV U 48/19 zmienit zaskarzone
orzeczenie w czes$ci w ten sposob, ze ustalil, iz L. F. (1) wymaga korzystania z systemu $rodowiskowego wsparcia, a
w pozostalym zakresie odwolanie oddalil. Orzeczenie zostalo oparte o nastepujacy, ustalony przez Sad rejonowy stan
faktyczny:

L. F. (1) urodzil sie (...) Posiada wyksztalcenie zawodowe — stolarz. Pracowal jako rolnik. Pozostawal na rencie
z tytulu calkowitej niezdolnoéci do pracy w gospodarstwie rolnym do wrzeénia 2019 roku. Niezdolno$¢ ta ma
zwigzek z wypadkiem przy pracy w rolnictwie 24.10.2009 roku, kiedy to L. F. (1) dZwignal duzy ciezar, co
skutkowalo dyskopatig w odcinku L-S kregostupa. Stan kliniczny odwotujacego byl podstawa do przyznania trwalego
70 % uszczerbku na zdrowiu. W okresie od 24.10.2009 roku do 31.10.2018 roku mial przyznany umiarkowany
stopieni niepelnosprawnoéci. Decyzja Wojewddzkiego Zespolu ds. Orzekania o Niepelosprawno$ci przyznano
lekki stopnien niepelnosprawno$ci poczawszy od 1.11.2018 roku okresowo do 30.11.2022 roku. Posiada wieloletni
wywiad dolegliwo$ci bolowych dolnego odcinka kregostupa. Odczuwal bole od pasa w dol. Poczatek choroby to
dzwigniecie podczas naprawy zaczepu w ciagniku dnia 24.10.2009 roku. Wéwczas pojawil sie silny bol krzyza, bol
promieniujgcy do obu konczyn dolnych, oraz nietrzymanie moczu i stolca, nastepnie zatrzymanie oddawania moczu.
Po zdiagnozowaniu w Oddziale Urazowo-Ortopedycznym Szpitala w S. masywnego wypadniecia jadra miazdzystego
L4-Ls oraz w mniejszym stopniu wystapienia wypuklin dyskowych L3-L4 i L5-S1 byt operowany w trybie pilnym dnia
30.10.2009 roku , kiedy to wykonano spondylodeze L4-L5 typu DIAM oraz usunieto wypadniete jadro miazdzyste z
poziomu L4-L5 oraz z poziomu L3-L4 poprzez fenestracje . Po zabiegu uzyskano poprawe funkcji stanu klinicznego,
zmniejszyly sie bole, poprawila funkcja zwieraczy. Korzystal z kompleksowego leczenia rehabilitacyjnego w Oddziale
Rehabilitacyjnym w S. w dniach 12.11.- 23.12.2009 roku z rozpoznaniem : Niedowlad wiotki konczyn dolnych. Stan
po leczeniu operacyjnym dyskopatii L4-L5 i L3-L4. Przy wypisie chodzacy o dwoch kulach lokciowych, na dluzsze
dystanse przy balkoniku, z opadaniem stop, kontrolujacy zwieracze. Wobec utrzymujacych sie objawdéw ubytkowych w
zakresie konczyn dolnych czuciowych i ruchowych dnia 19.03.2010 roku w warunkach Niepublicznego Zespotu (...) w
K. wykonano u w/w zabieg operacyjny laminektomii L4, L5, L3, usunieto dyski z tych przestrzeni, odbarczono korzenie
nerwowe , wykonano stabilizacje transpedikularna L4-L5-S1 oraz usztywnienie miedzytrzonowe kostne. Postawiono
rozpoznanie: Dyskopatia L3-L4, L4-L5, L5-S1. Zespo6l ogona konskiego. Stan po leczeniu operacyjnym /10.2009r/.
W dalszym etapie korzystal z rehabilitacji w Oddziale Rehabilitacyjnym w E. oraz w stacjonarnym Os$rodku (...) w K.
w dniach 09.11.- 03.12.2010 roku.

Obecnie odwolujacy zgtasza bole krzyza , bole obu konczyn dolnych nasilajace sie podczas pochylania sie ku przodowi,
dlugiego chodzenia, przy pracy fizycznej, podczas utrzymywania stalej pozycji ciala, czesto budzi sie z bolem i
usztywnieniem krzyza po nocy. Bol lokalizuje w okolicy odbytu, w obrebie posladkow, w zakresie lydek , stop.
Ma oslabienie sily mie$niowej konczyn dolnych, niedowlad stép. Chodzi samodzielnie, chéd jest zaburzony, po
nieré6wnym podlozu potyka sie. Jak twierdzi, przechodzi 500 metréw, po tym dystansie stopy opadaja, nie jest w stanie
kontynuowa¢ marszu. Zglasza zaparcia stolca. Oddawanie moczu - oddawanie godzinowe, uzywanie tloczni brzuszne;.
Stara sie nie przyjmowac¢ lekow na stale, okresowo przyjmuje T., I.. Pozostaje pod kontrolg Poradni Neurologicznej w
E.i (...) w O.. W 2017 roku korzystal w trybie dziennym z rehabilitacji w O$rodku (...) w A..

Celem ustalenia czy orzeczony przez Wojewo6dzki Zespdl ds. Orzekania o Niepelosprawnoéci lekki stopien
niepelnosprawnosci odpowiada schorzeniom wystepujacym u odwolujgcego oraz ograniczeniom w pelnieniu rol



spotecznych i zawodowych, Sad Rejonowy dopuscil dowdd z opinii bieglych sadowych z zakresu neurologii i
rehabilitacji medyczne;.

W oparciu o badania podmiotowe oraz analize dokumentacji medycznej biegli lekarze z zakresu: neurologii — R. Z.,
rehabilitacji medycznej — A. P. rozpoznali u odwolujacego:

1. Stan po wypadku przy pracy w gospodarstwie rolnym z nastepowym wypadnieciem jadra miazdzystego L4-L5 dnia
24.10.2009 roku.

2. Zespdl kliniczny ogona konskiego.
3. Stan po zabiegu operacyjnym w 2009 i 2010 roku.

4. Przewlekly zespodl bdlowy w dolnym odcinku kregostupa z przetrwalymi objawami uszkodzenia obwodowego
uktadu nerwowego w zakresie funkcji czuciowych i ruchowych konczyn dolnych.

istwierdzili, iz w/w schorzenia pozwalajg zakwalifikowaé go jako osobe niepelnosprawna w stopniu lekkim o symbolu
przyczyny niepelnosprawnosci 10-N o charakterze okresowym do dnia 30.11.2022 .

W uzasadnieniu opinii biegli wskazali, iz wypadek przy pracy rolniczej 24 pazdziernika 2009 roku spowodowal
pourazowe wypadniecie jadra miazdzystego z przestrzeni m-kregowej L4-L5, co dalo stenoze kanalu kregowego,
uszkodzenie korzeni nerwowych ogona konskiego i w efekcie niedowtad wiotki obu koniczyn dolnych oraz zaburzenia
funkcji zwieraczy. Z tego powodu byt operowany w trybie pilnym /10.2009r/, nastepnie rok pézniej wykonano
kolejny zabieg operacyjny neurochirurgiczny w efekcie ktérego usunieto wypadniete jadra miazdzyste, odbarczono
korzenie nerwowe, wykonano stabilizacje transpedikularng L.4-L5-S1 i usztywnienie kostne. Zabieg byl skuteczny.
W kontrolnym badaniu MRI kregostlupa L-S ze stycznia 2018 roku stwierdzono dobry, stabilny efekt leczenia
operacyjnego. W stanie klinicznym zaburzenia funkcji zwieraczy zostaly przez odwolujacego opanowane, dolegliwo$ci
boélowe o nieduzym natezeniu, nie wymagajace regularnego przyjmowania lekoéw p/bélowych, funkcje lokomocyjne
konczyn dolnych zaburzone w tym znaczeniu, ze utrzymuje sie duzy niedowlad zgiecia grzbietowego obu stép
uniemozliwiajacy stanie na pietach przy zachowanym czeSciowo ruchu zgiecia podeszwowego stop. Chdd zaburzony,
powod chodzi nie unoszac w pelnym zakresie stop znad podloza, bez pomocy przedmiotéw ortopedycznych. Jak
twierdzi samodzielnie przechodzi 500 metrowy po tym dystansie slabng stopy i zmuszony jest i§¢ wolniej lub
odpocza¢. W stosunku do stanu z 2010 roku nastgpila znaczaca poprawa stanu funkcjonalnego konczyn dolnych.
Utrzymuja sie zaburzenia czuciowe w obrebie koniczyn dolnych. W aktualnym stanie zdrowia powod nie wymaga
czasowej lub cze$ciowej pomocy w pelhieniu rdl spolecznych. Powod nie jest zalezny od otoczenia w zakresie
czynnos$ci samoobstugowych, prowadzenia gospodarstwa domowego, poruszania sie, komunikowania, leczenia czy
rehabilitacji. Powdd posiada istotne obnizenie zdolno$ci do pracy zarobkowej w poréwnaniu do zdolno$ci os6b w
pelni zdrowia psychicznego i fizycznego. Biegli nie maja podstaw do przyznania powodowi umiarkowanego stopnia
niepelnosprawnosci opierajac sie na aktualnym prawodawstwie.

Zarzuty do opinii bieglych wnidst L. F. (1). Zarzucil, iz opinia ta zostala sporzadzona w wyniku nierzetelnego badania.
Wskazal, iz biegli nie uwzglednili iz jest w stanie wykona¢ samodzielnie jedynie czynnos$ci samoobslugowe oraz
codzienng toalete. Natomiast w prowadzeniu gospodarstwa domowego, gotowaniu sprzataniu, robieniu zakupow
pomagaja mu synowie. Wymaga réwniez pomocy przy zawiezieniu na wizyty lekarskie. Ponownie podkreslil, iz
odczuwa znaczne dolegliwos$ci bolowe kregostupa. (pismo L. F. — k. 106).

Odpowiadajac na powyzsze zastrzezenia biegli lekarze R. Z. i A. P. w opinii uzupehiajgcej wskazali, iz tre$c¢
pisma odwolujacego nie wnosi nowych faktow odnoénie jego stanu zdrowia. Biegli w wywiadzie uzyskanym
27.04.2019 roku otrzymali informacje od powoda o jego stanie zdrowia, mogl bez ograniczen zglosi¢ wszystkie
dolegliwo$ci i ograniczenia w codziennym funkcjonowaniu. Treé¢ pisma powoda utwierdza bieglych w przekonaniu,
ze decyzja o przyznaniu lekkiego stopnia niepelnosprawnoéci jest wlasciwa. Ponownie podkreélili, iz powdd nie
wymaga czasowej lub czeSciowej pomocy w pelnieniu roél spolecznych. Nie jest zalezny od otoczenia w zakresie



czynnoSci samoobstugowych, prowadzenia gospodarstwa domowego, poruszania sie, komunikacji z otoczeniem,
leczenia czy rehabilitacji. Jego zdolno$¢ do pracy zarobkowej w poréwnaniu do zdolnoSci oséb w peli zdrowia
fizycznego i psychicznego jest istotnie obnizona. Pow6d moze podjaé prace po kwalifikacji lekarza medycyny pracy
uwzgledniajacego przeciwskazania wynikajace z istniejacych schorzen. Badany byl operowany dwukrotnie /2009 r.
i 2010 r. / z powodu zespolu ogona konskiego, uzyskano, jak wynika z oceny obrazu neuroradiologicznego kanatu
kregowego / obraz MRI / pozadany efekt. Aktualnie stan powoda stabilny, utrzymuja sie cechy niedowladu wiotkiego
koniczyn dolnych oraz zaburzenia czuciowe. Samodzielnie przechodzi 500 metréw.

Zdaniem Sadu Rejonowego, opinia bieglych sadowych wraz z jej uzupelieniem jest miarodajna dla ustalenia stanu
zdrowia odwolujacego oraz oceny ograniczen w mozliwoéci funkcjonowania w zyciu spolecznym i zawodowym,
albowiem zostala sporzadzona zgodnie z zasadami orzekania o niepelnosprawnosci, jest spdjna ilogiczna, stad tez Sad
przyjal wnioski w niej zawarte za wlasne. Opinia zostala sporzadzona zgodnie z wiedza medyczna i doSwiadczeniem
zawodowym w oparciu o dokumentacje medyczna.

Sad Rejonowy przedstawil nastepujgcee rozwazania prawne: Zgodnie z dyspozycja art. 3 ust. 1 ustawy z
dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu osob niepelnosprawnych (t.j. Dz.U. z
2019 1. poz. 1172 ze zm.) ustala sie trzy stopnie niepelnosprawnosci, ktore stosuje sie do realizacji celéw okre$lonych
ustawg: znaczny, umiarkowany oraz lekki.

Stosownie do treSci art. 4 ust.1, 2 i 3 ustawy o niepelnosprawnosci:

- do znacznego stopnia niepelnosprawnosci zalicza sie osobe z naruszona sprawno$cia organizmu, niezdolna do pracy
albo zdolna do pracy jedynie w warunkach pracy chronionej i wymagajaca, w celu pelnienia rél spolecznych, stalej lub
dlugotrwalej opieki i pomocy innych os6b w zwigzku z niezdolnoScia do samodzielnej egzystencji,

- do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci zalicza sie osobe z naruszona sprawnoécig organizmu, niezdolna do
pracy albo zdolna do pracy jedynie w warunkach pracy chronionej lub wymagajaca czasowej albo cze$ciowej pomocy
innych os6b w celu pelnienia rél spolecznych,

- dolekkiego stopnia niepelnosprawnosci zalicza sie osobe o naruszonej sprawnosci organizmu, powodujacej w sposob
istotny obnizenie zdolno$ci do wykonywania pracy, w poréwnaniu do zdolnosci, jaka wykazuje osoba o podobnych
kwalifikacjach zawodowych z pelng sprawnos$cia psychiczng i fizyczng, lub majaca ograniczenia w pelnieniu rél
spolecznych dajace sie kompensowac przy pomocy wyposazenia w przedmioty ortopedyczne, Srodki pomocnicze lub
srodki techniczne.

Sad Rejonowy wskazal, ze warunkiem zaliczenia do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci jest stwierdzenie
niezdolnoéci do pracy albo zdolno$ci do pracy jedynie w warunkach pracy chronionej, badz istnienie potrzeby
czasowej albo czeSciowej pomocy innych oséb w celu pelienia rél spolecznych. W mysl przepiséw Rozporzadzenia
Ministra Gospodarki, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 15.07.2003 r. w sprawie orzekania o niepelnosprawnoéci i
stopniu niepelnosprawnosci (t.j. Dz.U z 2015 r. poz. 1110 ze zm.) czeSciowa pomoc w funkcjonowaniu spolecznym
wskazana jest, jezeli zachodzi zalezno$¢ osoby od otoczenia, polegajaca na udzieleniu wsparcia w czynnoSciach
samoobstugowych, prowadzeniu gospodarstwa domowego, wspdldzialania w procesie leczenia, rehabilitacji , edukacji
oraz w pelnieniu rol spolecznych wlasciwych dla kazdego czlowieka, zaleznych od wieku, plci, czynnikéw spolecznych
i kulturowych (§ 29 i 30).

W ocenie Sadu Rejonowego, sporzadzona opinia stanowi dow6d wiarygodny, rzeczowy, poprawny merytorycznie,
wyczerpujacy, logicznie uzasadniony, a przez to przekonujacy przede wszystkim dla Sadu, jako bezstronnego arbitra,
a nie dla ktérejkolwiek ze stron. Jednoczes$nie Sad Rejonowy zapewnil stronom mozliwo$¢ wyjasnienia ewentualnych
watpliwosci, co do tresci i wnioskow zawartych w opinii; jednak pomimo zlozenia zastrzezen przez odwolujacego biegli
nie znaleZli podstaw do zmiany wcze$niejszych wnioskow.



Sad Rejonowy stwierdzil, ze w aktualnym stanie zdrowia L. F. (1) nie wymaga czasowej lub cze$ciowej pomocy w
pelieniu rdl spolecznych. Nie jest on zalezny od otoczenia w zakresie czynnosci samoobstugowych, prowadzenia
gospodarstwa domowego, poruszania sie, komunikowania, leczenia czy rehabilitacji. Posiada istotne obnizenie
zdolnosci do pracy zarobkowej w poréwnaniu do zdolno$ci oséb w pelni zdrowia psychicznego i fizycznego, lecz nie
uzasadnia to ustalenia, iz jest on osoba niepelnosprawng w stopniu umiarkowanym.

Majac na uwadze dokumentacje medyczna zgromadzona w sprawie oraz sporzadzona w sprawie opinie, Sad Rejonowy
znalazl podstawe do zmiany zaskarzonego orzeczenia jedynie w czeSci dotyczacej ustalenia, iz L. F. (1) wymaga

korzystania z systemu érodowiskowego wsparcia — art. 477'4 § 2 k.p.c. (pkt I sentencji wyroku). Natomiast zaréwno
lekarze orzekajacy na potrzeby Wojewddzkiego Zespotu ds. Orzekania o Niepelnosprawnosci, jak i biegli sadowi, nie
stwierdzili, aby stan zdrowia odwolujacego wymagal czasowej albo cze$ciowej pomocy innych os6b w celu pelnienia rol
spolecznych, nie stwierdzili rbwniez u w/w niezdolnoéci do pracy. L. F. (1) moze podjac¢ prace po kwalifikacji lekarza
medycyny pracy uwzgledniajacego przeciwskazania wynikajace z istniejacych schorzen. Tym samym nie istniejg
podstawy do orzeczenia umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci.

Sad Rejonowy wskazat tez, ze na mocy przepiséw ustawy z dnia 23 pazdziernika 2013 roku o zmianie ustawy - Prawo
o ruchu drogowym oraz niektérych innych ustaw (Dz.U. z 2013 r., poz. 1446) od 1 lipca 2014 roku zmianie ulegly
zasady wydawania kart parkingowych. Karta parkingowa moze zosta¢ wydana wylacznie osobie niepelnosprawnej
zaliczonej do znacznego albo umiarkowanego stopnia niepelnosprawnos$ci majacej znacznie ograniczone mozliwosci
samodzielnego poruszania sie, przy czym zgodnie z art. 6b ust. 3 pkt 9 ww. ustawy z dnia 27.08.1997 r. w przypadku
0sOb niepelnosprawnych zaliczonych do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci, spehienie tych przeslanek
moze zostaé stwierdzone jedynie w przypadku ustalenia przyczyny niepelnosprawno$ci oznaczonej symbolem 04-0
(choroby narzadu wzroku), 05-R (uposledzenie narzadu ruchu) lub 10-N (choroba neurologiczna). Przestanek tych
L. F. (1) aktualnie nie speia.

Majac na uwadze powyzsze, na zasadzie art. 4774 § 1 k.p.c. Sad Rejonowy oddalil odwolanie w pozostalym zakresie
(pkt IT sentencji wyroku).

Apelacje od powyzszego orzeczenia w czesci oddalajqcej odwolanie wywiédl L. F. (1). Wyrokowi
zarzucil btad w ustaleniach faktycznych poprzez uznanie, Ze stan jego zdrowia nie kwalifikuje sie do zaliczenia do
umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci poprzez:

1. Naruszenie ustawy o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnieniu osob niepelnosprawnych i uznanie, ze
jest osobg o lekkim stopniu niepelnosprawnoéci, podczas, gdy stan jego zdrowia nie wskazuje na poprawe, a wrecz na
pogorszenie od daty ustalenia umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci, co wynika z podjecia leczenia w poradni
leczenia boélu;

2. Zaniechania przez Sad Rejonowy powolania bieglego medycyny pracy, celem wykazania przeciwwskazan do
podjecia pracy fizycznej, przy uwzglednieniu braku kwalifikacji zawodowych;

3. Pominiecie w ocenie stopnia niepelnosprawno$ci braku mozliwo$ci zatrudnienia na otwartym rynku pracy ze
wzgledu na stan zdrowia i brak kwalifikacji zawodowych;

4. Naruszenie przepisow Konstytucji poprzez uznanie, ze moze podjac prace na otwartym rynku pracy ze wzgledu
na stan zdrowia i brak kwalifikacji zawodowych i pozbawienie mozliwos$ci §wiadczenia pracy na rzecz zakladéw pracy
chronionej;

5. Brak odpowiedzi na zastrzezenia skarzacego do opinii uzupelniajacej bieglych.

Wskazujac na powyzsze zarzuty, wnosil o uchylenie wyroku Sadu Rejonowego w Suwalkach w zaskarzonej czesci i
przekazanie sprawy do ponownego rozpoznania, w tym dopuszczenie dowodu z opinii bieglego z zakresu medycyny



pracy. Ewentualnie wnosit o dopuszczenie dowodu z opinii bieglego przez Sad Okregowy w Suwalkach i zmiane
zaskarzonego wyroku i zaliczenie skarzacego do os6b o umiarkowanym stopniu niepelnosprawnosci.

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:

Apelacja odwolujacego nie zasluguje na uwzglednienie, nie zawiera bowiem jakichkolwiek argumentow, ktbre
moglyby skutecznie podwazy¢ ustalenia dokonane przez Sad Rejonowy. Zaskarzone orzeczenie jest trafne i zyskuje
pelna aprobate Sadu Okregowego. Sad Rejonowy przeprowadzil wyczerpujace postepowanie dowodowe, dokonal
prawidlowych ustalen stanu faktycznego i oceny prawnej, a rozstrzygniecie swoje rowniez prawidlowo i wyczerpujaco
uzasadnil.

Sad Okregowy w peli podzielit ocene materialu dowodowego dokonang przez Sad Rejonowy uznajgc, Ze nie
przekracza ona granic swobodnej oceny dowodow wyrazonej w art. 233 k.p.c. i ostatecznie przyjal ja za wlasna.

Wskaza¢ nalezy, ze w my$l utrwalonego orzecznictwa Sadu Najwyzszego, jezeli uzasadnienie orzeczenia pierwszo
instancyjnego sporzadzonego zgodnie z wymaganiami art. 328 § 2 k.p.c. spotyka sie z pelng aprobata sadu drugiej
instancji to wystarczy, ze da on temu wyraz w treSci uzasadnienia swego orzeczenia, bez powtarzania szczegbélowych
ustalen faktycznych i wnioskdéw prawnych zawartych w motywach zaskarzonego orzeczenia.

Zdaniem Sadu Okregowego, Sad Rejonowy zasadnie przyjal, ze brak jest podstaw do zaliczenia odwolujacego do
umiarkowanego stopnia niepelnosprawno$ci w rozumieniu art. 4 ust. 2 i 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o
rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu oséb niepelnosprawnych (t.j. Dz.U. z 2019 r. poz. 1172 ze zm.)
Zgodnie z art. 4 ust. 21 3 - do umiarkowanego stopnia niepelnosprawno$ci zalicza sie osobe z naruszona sprawnoécia
organizmu, niezdolng do pracy albo zdolna do pracy jedynie w warunkach pracy chronionej lub wymagajaca
czasowej albo czeSciowej pomocy innych oséb w celu pelienia rél spolecznych, natomiast do lekkiego stopnia
niepelnosprawnosci zalicza sie osobe o naruszonej sprawnos$ci organizmu, powodujacej w sposdb istotny obnizenie
zdolnosSci do wykonywania pracy, w poréwnaniu do zdolnosci, jaka wykazuje osoba o podobnych kwalifikacjach
zawodowych z pelna sprawno$cia psychiczng i fizyczna, lub majaca ograniczenia w pelieniu rol spolecznych dajace
sie kompensowaé przy pomocy wyposazenia w przedmioty ortopedyczne, §rodki pomocnicze lub $rodki techniczne.

Rozporzadzenie Ministra Gospodarki, Pracy i Polityki Spolecznej z dnia 15.07.2003 r. w sprawie orzekania o
niepelnosprawno$ci i stopniu niepelnosprawnosci (t.j. Dz.U z 2015 r. poz. 1110 ze zm.) okresla kryteria kwalifikowania
do znacznego stopnia niepelnosprawnosci poprzez naruszenie sprawnos$ci organizmu powodujace:

1. niezdolno$¢ do pracy - co oznacza catkowitg niezdolno$¢ do wykonywania pracy zarobkowej z powodu fizycznego,
psychicznego lub umyslowego naruszenia sprawnosci organizmu;

2. konieczno$¢ sprawowania opieki - co oznacza calkowita zalezno$¢ osoby od otoczenia, polegajaca na pielegnacji w
zakresie higieny osobistej i karmienia lub w wykonywaniu czynno$ci samoobstugowych, prowadzeniu gospodarstwa
domowego oraz ulatwiania kontaktéw ze Srodowiskiem;

3. konieczno$é¢ udzielania pomocy, w tym réwniez w pelnieniu rél spolecznych - co oznacza zalezno$¢ osoby od
otoczenia, polegajaca na udzieleniu wsparcia w czynnoéciach samoobstlugowych, w prowadzeniu gospodarstwa
domowego, wspdldzialania w procesie leczenia, rehabilitacji, edukacji oraz w pelnieniu ro6l spotecznych wlasciwych
dla kazdego czlowieka, zaleznych od wieku, plci, czynnikéw spolecznych i kulturowych.

Przez dlugotrwalg opieke i pomoc w pelieniu ro6l spolecznych rozumie sie konieczno$c jej sprawowania przez okres
powyzej 12 miesiecy (§ 29 rozporzadzenia).

Odnoénie zarzutu apelujacego, nalezy wskazaé, iz w treéci art. 4 ust. 2 ustawy miedzy druga a trzecia przestanka
ustawodawca postuzyt sie alternatywa laczna ,lub”, co oznacza w praktyce konieczno$¢ spelienia co najmniej
dwobch z trzech wskazanych grup przeslanek definiujgcych umiarkowany stopienn niepelnosprawnoéci. Zawsze
wystepowa¢ musi naruszenie sprawnosSci organizmu i, dodatkowo, albo niezdolnoé¢ do pracy (zdolno$¢ jedynie



w warunkach pracy chronionej), albo konieczno$¢ pomocy w pehieniu rdl spotecznych. Ponadto sformulowanie
przepisu pozwala rowniez na uwzglednienie sytuacji, w ktérej wystepuja wszystkie trzy grupy przestanek. W praktyce
moze zatem wystapi¢ wiele mozliwoéci (por. ,,Ustawa o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu os6b
niepelnosprawnych. Komentarz” . pod red. Mirostawa Wlodarczyka, WK 2015). Natomiast celem powotania dowodu z
opinii bieglego nie jest ustalenie faktow istotnych dla rozstrzygniecia, lecz udzielenie sadowi wiadomosci specjalnych
w takich zagadnieniach, ktérych wyjaénienie przekracza zakres wiedzy wynikajacy z do$wiadczenia zyciowego oséb
posiadajacych wyksztalcenie ogélne. Zadaniem bieglego zasadniczo jest dokonanie oceny przedstawionego materiatu
z punktu widzenia posiadanej wiedzy naukowej danej specjalnosci i przedstawienie sagdowi danych i wnioskéw
umozliwiajacych poczynienie wlaSciwych ustalen faktycznych i wiladciwa ocene prawnag znaczenia okoliczno$ci
wskazanych w podstawie faktyczne;j.

Postepowanie sadowe wykazalo, ze odwolujacy sie jest niepelnosprawny w stopniu lekkim. Orzeczenie Sadu
Rejonowego w tym zakresie opieralo sie na konkluzji opinii bieglych lekarzy sadowych z zakresu schorzen, na ktore
cierpi odwolujacy sie. Opinia ta miala na celu ulatwienie Sadowi nalezytej oceny zebranego w sprawie materialu
medycznego i zweryfikowanie zastrzezen formutowanych przez odwotujacego. Opinia zostala przez Sad uwzgledniona
w calo$ci.

Nalezy nadmienié¢, iz z uwagi na przedmiot sprawy ocena istnienia u odwolujacego sie niepelnosprawnosci z
medycznego punktu widzenia nie byla mozliwa bez odwolania sie do wiadomosci specjalnych w rozumieniu art.
278 § 1 k.p.c. Sad nie moze opiera¢ ustalen w tym zakresie na wlasnym przekonaniu (wyrok Sadu Najwyzszego
7 24.02.2010r., sygn. II UK 191/09), czy tez twierdzeniach i opiniach odwolujacego sie i dokumentacji medycznej
przez niego przedlozonej. Dokumentacja ta, z uwagi na ich tre$¢, podlega ocenie bieglych lekarzy sadowych,
ktorzy swoje stanowisko wyrazaja w opinii. Z tych tez wzgledow Sad Rejonowy zasadnie oparl rozstrzygniecie na
wnioskach sformutowanych w opinii bieglych sadowych, ktorzy jednoznacznie stwierdzili, ze schorzenia rozpoznane
u odwolujacego powoduja lekki stopien niepelnosprawnosci ze wskazaniem daty powstania niepelnosprawnosci, jej
symbolu oraz braku podstaw do orzeczenia o dodatkowych uprawnieniach z tym zwiazanych. Sad drugiej instancji
nie znalazl podstaw do negowania fachowo$ci i rzetelno$ci przedmiotowej opinii bieglych lekarzy sadowych, dlatego
logiczne bylo poczynienie przez Sad Okregowy ustalen zgodnych z wnioskami zawartymi w tej opinii. Opinia zostala
wydana po analizie dokumentacji lekarskiej i przeprowadzeniu wywiadu oraz badania odwolujacego sie. Nadto opinie
sporzadzili specjalisci z dziedzin medycyny, odpowiadajacym wiodgcym schorzeniom wystepujacym u odwolujacego
sie. Stad tez, zdaniem Sadu Okregowego, przedmiotowa opinia jest miarodajna do czynienia ustalen w sprawie.

W toku postepowania przed Sadem pierwszej instancji, odwolujacy sie nie wnosil o dopuszczenie dowodu z opinii
bieglego z zakresu medycyny pracy. Zgloszenie takiego wniosku przed Sadem drugiej instancji jest spoznione. Zreszta
nalezy podnie$é, ze sporzadzona opinia jest w pelni miarodajna i nie ma potrzeby dopuszczania dowodu z opinii
kolejnych bieglych, az do uzyskania stanowiska zgodnego z oczekiwaniem apelujacego.

Sad Okregowy podziela réwniez stanowisko Sadu Rejonowego, ktéry nie negowal ciezko$ci stanu ogdlnego
apelujacego, ciezkosci jego przebytych i aktualnych choréb — jednakze orzekanie o niepelnosprawnosci i stopniu
niepelnosprawnosci nie jest oceng stanu zdrowia, ale oceng ograniczen w mozliwoéci funkcjonowania orzekanej osoby
w zyciu spolecznym i zawodowym bedacych nastepstwem naruszenia sprawnos$ci organizmu.

Ustalenia Sadu Rejonowego odnosnie braku podstaw do stwierdzenia po stronie odwolujacego koniecznoéci stalej
i dlugotrwalej pomocy innych os6b, zostaly w pelni zaakceptowane przez Sad Okregowy. Brak tez podstaw do
uwzglednienia zarzutu naruszenia przepiséw Konstytucji. Stanowisko apelujacego, ze nie moze podjaé pracy na
otwartym rynku pracy jest subiektywnym odczuciem, nie znajdujacym uzasadnienia w ocenie jego stanu zdrowia przez
bieglych lekarzy.

Biorac powyzsze pod uwage Sad Okregowy na podstawie art. 358 k.p.c. oddalit apelacje jako bezzasadna.

SSO Mirostaw Kowalewski SSO Piotr Witkowski SSO Danuta Poniatowska



