Sygn. akt X U 788/16

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 17 stycznia 2018 .

Sad Rejonowy dla Wroclawia-Srédmiescia we Wroclawiu X Wydzial Pracy i Ubezpieczen
Spolecznych w nastepujgcym skladzie:

Przewodniczqcy: SSR Marcin Szajner

Protokolant: Katarzyna Kunik

Ppo rozpoznaniu na rozprawie w dniu 17 stycznia 2018 r. we W.
sprawy z odwolania S. P.

od decyzji Wojewdébdzkiego Zespolu do spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci w Wojewoddztwie

(..)
z dnia 20 pazdziernika 2016 r. znak: (...). (...)
o ustalenie stopnia niepelnosprawnosci

oddala odwolanie.

UZASADNIENIE

Whnioskodawczyni S. P. wniosla odwolanie od orzeczenia Wojewodzkiego Zespolu do Spraw Orzekania o
Niepelnosprawnoéci w Wojewodztwie (...) we W. z dnia 20 paZdziernika 2016 r., znak (...). (...), utrzymujgcego
w mocy orzeczenie organu I instancji odmawiajace wydanie orzeczenia o stopniu niepelnosprawnoéci i zaliczenia
wnioskodawczyni do wyzszego niz umiarkowany stopienn niepelnosprawnos$ci i domagala sie jej zmiany poprzez
nadanie jej znacznego stopnia niepelnosprawnoéci.

W uzasadnieniu odwolania, wnioskodawczyni podniosla, iz nie zgadza sie z opinia o stanie jej zdrowia, ktory
systematycznie sie pogarsza. Wnioskodawczyni ma duze trudno$ci w poruszaniu sie o kulach, ma coraz bardziej
dotkliwe béle rak, ktopoty w robieniu zakupow z uwagi na chory kregostup. Jest jej potrzebna pomoc drugiej osoby
przy ubieraniu sie, sprzataniu, umyciu okien. Ma klopoty ze schylaniem sie, zawroty glowy. Duzy problem stwarza jej
tez choroba oczu, coraz gorsze widzenie w oku lewym.

W odpowiedzi na odwolanie, organ— Wojewoddzki Zespdél do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci w
Wojewodztwie (...) we W., wnibsl o jego oddalenie, z uwagi na brak podstaw prawnych do jego uwzglednienia.

W uzasadnieniu swojego stanowiska organ rentowy zarzucil, iz sklad orzekajacy stwierdzil, ze werdykt organu
I instancji jest zgodny z obowiazujacymi w tej materii przepisami prawa, wobec tego podtrzymal dotychczasowe
rozstrzygniecie. Powiatowy Zesp6l do Spraw Orzekania o Niepelnosprawno$ci we W. orzeczeniem z dnia 11 marca
2013 r. zaliczyt strone do umiarkowanego stopnia niepelnosprawno$ci na stale. Strona wystgpila z wnioskiem z 26
sierpnia 2016 r. o ponowne wydanie orzeczenia z uwagi na zmiane stanu zdrowia. Twierdzenia wnioskodawczyni
nie znalazly pokrycia w dokumentacji medycznej ani w bezposrednim bezposrednim badaniu lekarskim, a stopien
sprawno$ci organizmu wnioskodawczyni w Swietle obowigzujacych przepis6w prawa, nie daje podstaw do zaliczenia
do wyzszego niz umiarkowany stopien niepelnosprawnosci.



Sad Rejonowy ustalil nastepujacy stan faktyczny:

Whnioskodawczyni S. P. urodzila sie (...)

W orzeczeniu z dnia 12 wrzeSnia 2016 r., Powiatowy Zespdél d/s Orzekania o Niepelosprawnosci we W.
odmoéwil wydania orzeczenia o stopniu niepelnosprawnosci powolujac sie na fakt, iz (...) do Spraw Orzekania
o NiepelnosprawnoSci we W. orzeczeniem z dnia 11 marca 2013 r. zaliczyt strone do umiarkowanego stopnia
niepelnosprawnosci na stale. Strona wystapila z wnioskiem z 26 sierpnia 2016 r. 0 ponowne wydanie orzeczenia z
uwagi na zmiane stanu zdrowia.

W dniu 27 wrze$nia 2016 r. wnioskodawczyni ztozyla odwolanie od powyzszego orzeczenia organu I instancji.

Po rozpatrzeniu odwolania i poddaniu badaniom lekarskim, Wojewddzki Zesp6t d/s Orzekania o Niepelnosprawno$ci
w Wojewodztwie (...) we W., orzeczeniem z dnia 20 pazdziernika 2016 r., utrzymal w mocy zaskarzone orzeczenie
organu I instancji.

Dowéd: akta orzecznicze wnioskodawczyni ( zalacznik).

U wnioskodawczyni w zakresie schorzen ortopedycznych, neurologicznych i internistycznych rozpoznano wrodzong
dysplazje stawoéw biodrowych, stan po alloplastyce biodra prawego ( 2011), nasilone zmiany zwyrodnieniowe
stawu biodrowego lewego ze znacznym ograniczeniem jego ruchomoéci po przebytej osteotomii podkretarzowej,
podmiotowy zespot boélowy kregostupa ledZwiowego. Sprawno$¢ ruchowa prawego biodra jest na pograniczu
funkcjonalno$ci. Stopien nasilenia tych zmian uzasadnia przyjecie, iz wnioskodawczyni jest osoba z naruszong
sprawno$cia organizmu wymagajaca czasowej albo cze$ciowej pomocy innych os6b w celu peklienia rol
spolecznych.Schorzenia internistyczne nie skutkuja istotnym ograniczeniem funkeji organizmu. Badaniem
neurologicznym nie stwierdza sie objawdw uszkodzenia centralnego i obwodowego ukladu nerwowego. U
wnioskodawczyni nie nastgpilo naruszenie sprawnos$ci organizmu w stopniu uniemozliwiajagcym zaspokajanie bez
pomocy innych oséb podstawowych potrzeb zyciowych za ktore uwaza sie przede wszystkim samoobstuge, poruszanie
sie i komunikacje.

Z punktu widzenia laryngologicznego u wnioskodawczyni rozpoznano obustronny niedostuch mieszany w stopniu
umiarkowanym, zawroty glowy i szum uszny. Wnioskodawczyni posiada aparat sluchowy na ucho lewe.
Niedostuchowi nie towarzysza zaburzenia réwnowagi w probach statyczno-dynamicznych. Zglaszane zawroty
glowy sa pochodzenia szyjnego. Porozumienie z wnioskodawczynia bez aparatu jest dobre, mowa nie jest
zmieniona niedostuchem; jest zachowana spoleczna wydolnos$é stuchu. U wnioskodawczyni nie wystepuja schorzenia
laryngologiczne, pozwalajace zaliczy¢ ja do grupy oséb o znacznym stopniu niepelnosprawnosci.

W zakreise schorzen okulistycznych stan funkcjonalny wzroku wnioskodawczyni wedlug kryterium ostrosci wzroku
i stopnia zawezenia pola widzenia nie kwalifikuje jej do uzyskania znacznego stopnia niepelnosprawnosci z przyczyn
okulistycznych.

Dowody: opinia bieglych lekarzy neurologa, ortopedy i internisty z 6.02.2017 r. ( k.8-9) oraz opinia uzupemhiajaca
z 2.11.2017 1. ( k.46);

opinia bieglego lekarza laryngologa z 10.05.2017 r. ( k.26-28);
opinia bieglego lekarza okulisty z 4.10.2017 r. ( k.37-38);
dokumentacja medyczna wnioskodawczyni ( k.25).

W oparciu o powyzsze ustalenia faktyczne Sad Rejonowy zwazyl co nastepuje:

Odwolanie jako bezzasadne, nie zastugiwalo na uwzglednienie.



W przedmiotowej sprawie wnioskodawczyni zadala zmiany orzeczenia Wojewddzkiego Zespotu do Spraw Orzekania
o Niepelnosprawnosci w Wojewodztwie (...) we W. z dnia 20 paZdziernika 2016 r. przez zaliczenie jej do grupy os6b
niepelnosprawnych w stopniu znacznym.

Ustawa z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu os6b niepelnosprawnych
(tj. Dz. U. z 2011 r., nr 12, poz. 721 ze zm.) rozrdznia trzy stopnie niepelnosprawnosci: znaczny, umiarkowany i
lekki. W mysl art. 4 ust. 3 w/w artykulu, do lekkiego stopnia niepelnosprawnoéci zalicza sie osobe z naruszong
sprawno$cia organizmu, powodujacej w sposob istotny obnizenie zdolno$ci do wykonywania pracy, w poréwnaniu do
zdolnoSci, jaka wykazuje osoba o podobnych kwalifikacjach zawodowych z pelng sprawnoscia psychiczna i fizyczna lub
majaca ograniczenia w petlnieniu rél spolecznych dajace sie kompensowac przy pomocy wyposazenia w przedmioty
ortopedyczne, Srodki pomocnicze lub Srodki techniczne.

Z kolei art. 4 ust. 2 ustawy do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci zalicza sie osobe z naruszong sprawnoécia
organizmu, niezdolna do pracy albo zdolna do pracy jedynie w warunkach pracy chronionej lub wymagajaca czasowej
lub czesciowej pomocy innych oséb w celu pelnienia rél spolecznych.

Natomiast zgodnie z art.4 ust. 1 cytowanej ustawy do znacznego stopnia niepelnosprawnosci zalicza sie osobe z
naruszong sprawnoscig organizmu, niezdolng do pracy albo zdolna do pracy jedynie w warunkach pracy chronionej
i wymagajaca, w celu pelnienia rol spolecznych, stalej lub dlugotrwalej opieki i pomocy innych oséb w zwigzku z
niezdolno$cig do samodzielnej egzystencji.

Zatem zaliczenie do ktoregokolwiek stopnia niepelnosprawnoéci wymaga spelnienia przestanek warunkujacych jego
otrzymanie, ktore zostaly zdefiniowane w art. 4 wyzej wskazanej ustawy.

Wobec medycznej natury okoliczno$ci spornych, ktore byly istotne dla rozpoznania niniejszej sprawy, ich wyjasnienie,
wymagalo wiadomosci specjalnych i musialo znalez¢ oparcie w dowodzie z opinii bieglego sadowego.

Powolani w sprawie biegli sadowi z zakresu laryngologii, okulisty, ortopedii, interny oraz neurologii rozpoznali u
wnioskodawczyni w szczegdlnoSci wrodzong dysplazje stawoéw biodrowych, stan po alloplastyce biodra prawego
( 2011), nasilone zmiany zwyrodnieniowe stawu biodrowego lewego ze znacznym ograniczeniem jego ruchomosci po
przebytej osteotomii podkretarzowej, podmiotowy zesp6l bolowy kregostupa ledzwiowego, obustronny niedostuch
mieszany w stopniu umiarkowanym, zawroty glowy i szum uszny.

Kazdy z bieglych stwierdzil, iz stopien zaawansowania rozpoznanych schorzen nie uzasadnia przyjecia iz
wnioskodawczyni jest niepelnosprawna w stopniu znacznym.

W ocenie bieglych orzeczenie odzwierciedla stan rzeczywisty i jest zgodne z obowigzujacymi przepisami i tym sa nalezy
uznac za zasadne orzeczenie (...) z dnia 20 pazdziernika 2016 r.

Sad dokonal ustalen stanu faktycznego na podstawie dokumentacji medycznej zgromadzonej w aktach orzeczniczych
(...) 1 aktach przedmiotowej sprawy, ktore zostaly sporzadzone przez podmioty profesjonalne i uprawnione oraz
ktérych autentyczno$é nie byta kwestionowana przez zadna ze stron.

Odnoszac sie do opinii bieglych sadowych Sad uznal za wiarygodna opinie sporzadzona w toku niniejszego
postepowania przez bieglych sadowych. W ocenie Sadu, wydane w sprawie opinie bieglych sadowych sa rzetelne,
racjonalne, wewnetrznie spodjne, logiczne, oparte na dokumentacji zgromadzonej w aktach sprawy i Sad w
pehi podzielilt dokonane w nich ustalenia, w szczeg6lnosci ze wnioskodawczyni jest niepelnosprawna w stopniu
umiarkowanym, a zatem brak jest podstaw do wydania nowego orzeczenia o stopniu niepelnosprawnoéci
wnioskodawczyni

Zdaniem Sadu, brak jest podstaw do zanegowania takiego stanowiska bieglych. Tym bardziej, Zze wydana opinia
przez bieglych sadowych zawiera pelne i jasne uzasadnienie, uwzgledniajace rozpoznane u wnioskodawcy schorzenia



i stopien ich nasilenia po przeprowadzonym leczeniu. Biegli sadowi obowiazani sa za$ orzekaé¢ zgodnie z wiedza
medyczng, posiadanymi kwalifikacjami i obowigzujacymi przepisami. Zatem ich pole orzekania nie jest ograniczone
zadnymi dodatkowymi kryteriami, poza obowigzujacymi przepisami. Dlatego zdaniem Sadu, sporzadzonym przez
bieglych opinii, nie mozna odmoéwic rzetelnosci i fachowosci co do medycznej oceny stanu zdrowia wnioskodawczyni,
w odniesieniu do obowigzujacych przepisow. Tym bardziej, ze sa to specjalisci z duzym do$wiadczeniem medycznym
i stazem orzeczniczym.

Wydajacy w sprawie opinie kazdy biegly sadowy jest lekarzem niezaleznym od stron i nie ma zadnego powodu, aby
mial orzekaé na korzy$¢ ktorejkolwiek ze stron. Zgodnie z art. 282 § 2 k.p.c. w zwiazku z art. 283 § 2 k.p.c. biegly
sadowy wydajacy opinie w niniejszej sprawie zlozyl przed objeciem funkcji przysiege, ktérg jest zwigzany. Sad nie
znalaz}l podstaw do zanegowania bezstronnoSci bieglego, jak i jego rzetelnosci przy wydaniu opinii. Opinia bieglego
sadowego podlega ocenie przy zastosowaniu art. 233 § 1 k.p.c. — na podstawie wlasciwych dla jej przymiotu kryteriow
zgodnosci z zasadami logiki i wiedzy powszechnej, poziomu wiedzy bieglego, podstaw teoretycznych opinii, a takze
sposobu motywowania oraz stopnia stanowczo$ci wyrazanych w niej wnioskéw.

Warto tutaj przytoczy¢ poglad Sadu Najwyzszego ujety w wyroku z dnia 19 grudnia 1990 r. (I PR 148/90, OSP
1991/11/300) stwierdzil, iz,,Sqd moze oceniaé opinie bieglego pod wzgledem fachowosci, rzetelnosci czy
logicznosci. Moze pomijaé oczywiste pomytki czy bledy rachunkowe. Nie moze jednak nie podzielaé
pogladoéw bieglego, czy w ich miejsce wprowadzaé wlasnych stwierdzen”.

Zgodnie z art. 286 k.p.c. Sad moze zazadaé ustnego wyjaénienia opinii ztozonej na piSmie, moze tez w razie potrzeby
zazadac dodatkowej opinii od tych samych lub innych bieglych- co w niniejszym postepowaniu na skutek zastrzezen
wnioskodawczyni co do opinii bieglych neurologa, ortopedy, internisty mialo miejsce. Samo niezadowolenie
stron z opinii bieglych nie uzasadnia jednak zazgdania dodatkowej opinii od tych samych lub
innych bieglych, tym bardziej, gdy strony nie zglosily do nich zadnych szczeg6lnych merytorycznych zastrzezen.

O rozstrzygnieciu sprawy i ocenie stanu zdrowia nie moze w zaden sposob przesadzi¢ subietywne przekonanie
wnioskodawczyni o rozmiarze schorzen, rodzaju dolegliwoéci i ich wplywu na funkcjonowanie zawodowe, lecz
obiektywna wszechstronna ocena bieglych lekarzy sadowych.

Sad, w ramach zastrzezonej dla niego swobody, decyduje, czy ma mozliwo$¢ oceny dowodu w sposéb pelny i
wszechstronny, czy jest w stanie przesSledzi¢ jego wyniki oraz - mimo braku wiadomosci specjalnych - ocenic
rozumowanie, ktére doprowadzilo bieglego do wydania opinii. Sad czyni to zapoznajac sie z caloScia opinii, tj. z
przedstawionym w niej materialem dowodowym, wynikami badan przedmiotowych i podmiotowych. Wszystko to, a
nie tylko kohcowy wniosek opinii, stanowi przestanki dla uzyskania przez sad podstaw umozliwiajacych wyjaénienie
sprawy. Z tego tez wzgledu zastosowanie art. 286 k.p.c. pozostawione jest uznaniu sadu, co jednak w niniejszej sprawie
— zwazywszy na powyzsze okoliczno$ci — nie dalo podstaw do jego zastosowania.

Warto zarazem zwréci¢ uwage na to, ze opinia nie stanowila jedynej fachowej wypowiedzi na temat stanu zdrowia
wnioskodawczyni. Jeszcze na etapie postepowania administracyjnego wnioskodawczyni zostala poddana badaniom
przeprowadzonym przez zespoly lekarskie, ktore takze wykluczyly potrzebe zaliczenia jej do umiarkowanego stopnia
niepelnosprawno$ci. Tej zbiezno$ci ocen poszczegblnych zespolow lekarskich, wydajacych swoje opinie niezaleznie
od siebie, nie mozna w zaden sposéb deprecjonowac, lecz trzeba potraktowaé ja jako dodatkowa okoliczno$cé
przemawiajaca za rzetelnoScia i prawidlowo$cig opinii sporzadzonych przez bieglych. Réwniez dokumentacja
medyczna przedlozona przez wnioskodawczynie nie dawala podstaw do zmiany zajetego w tym zakresie stanowiska.
Nie wskazywala ona bowiem (poza ogoélnymi sugestiami odno$nie kontynuacji leczenia), aby wystepowaly u niej
ograniczenia uzasadniajace zaliczenie jej do wyzszego, niz umiarkowany stopnia niepelnosprawnosci.

Podkreslenia wymaga to, iz subiektywne odczucia wnioskodawczyni co do stanu jej zdrowia nie znajduja
odzwierciedlenia w dowodach z opinii bieglych sadowych i nie moga stanowi¢ podstaw do zmiany decyzji



Wojewddzkiego Zespdtu do Spraw Orzekania o Niepelnosprawno$ci w Wojewddztwie (...) we W. albowiem Sad orzeka
na podstawie caloSciowego materialu dowodowego a w szczegblnosci dokumentacji medyczne;j.

Z powyzszych wzgledéw Sad nie widzial potrzeby uzupehiania opinii bieglej, a tym bardziej — zlecania sporzadzania
opinii kolejnemu bieglemu. Stanowisko to jest zgodne z utrwalong w orzecznictwie Sgdu Najwyzszego linig
orzecznicza. I tak w wyroku z dnia 15 lutego 1974 r. (sygn. II CR 817/73, nie publ.) Sad Najwyzszy wyjasnil, ze
dowod z opinii bieglego jak i instytutu ma szczeg6lny charakter, a mianowicie korzysta sie z niego w wypadkach
wymagajgcych wiadomos$ci specjalnych. Do dowodéw tych nie mogg wiec mie¢ zastosowania wszystkie zasady o
prowadzeniu dowodow a w szczegolnoéci art. 217 § 1 kpe. W konsekwencji nie mozna przyjac, ze Sad obowigzany jest
dopusci¢ dowdd z kolejnych bieglych czy tez z opinii instytutu w kazdym wypadku, gdy opinia zlozona jest niekorzystna
dla strony. W §wietle art. 286 kpc Sad ma obowiazek dopuszezenia dowodu z dalszych bieglych lub z opinii instytutu,
gdy zachodzi tego potrzeba, a wiec wowczas gdy opinia zlozona juz do sprawy zawiera istotne braki, wzglednie tez nie
wyjasnia istotnych okolicznosci.

Analogiczny poglad Sad Najwyzszy wyrazil w wyroku z dnia 18 lutego 1974 r. (sygn. II CR 5/74, Biul. Inf. SN
1974/4 poz. 64), wskazujac na to, ze okoliczno$c, ze opinia bieglych nie ma tresci, odpowiadajqcej stronie,
zwlaszcza gdy wypowiadalo sie kilka kompetentnych pod wzgledem fachowym zespoléow bieglych,
nie moze uzasadniaé przeprowadzenia dowodu z opinii dalszych bieglych. Za nieuzasadnione
nalezy uznaé stanowisko, wedlug ktoérego nie wolno zaniechaé przeprowadzenia dowodu z
opinii dalszych bieglych, jezeli dotychczas opracowane opinie bieglych nie dajq podstaw do
rozstrzygniecia sprawy w sensie wskazywanym przez strone. Odmienne stanowisko oznaczaloby
bowiem przyjecie, ze nalezy przeprowadzi¢ dowadd z wszelkich mozliwych bieglych, by sie upewnié,
czy niektorzy z nich nie byliby takiego zdania, jak strona (por. takze wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 5
listopada 1974 r., I CR 562/74, nie publ.; wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 4 sierpnia 1999 r., I PKN 20/99, OSNAP
2000/22/807; wyrok Sad Najwyzszego z dnia 10 pazdziernika 1999 r., II UKN 158/99, OSNAP 2001/2/51; wyrok
Sadu Najwyzszego z dnia 18 pazdziernika 2001 r., IV CKN 478/00, nie publ.).

W wyroku z dnia 21 listopada 1974 r. (sygn. II CR 638/74, OSPiKA 1975/5/108) Sad Najwyzszy podkredlil, ze jezeli
opinia bieglego jest tak kategoryczna i tak przekonywajaca, ze sad okre$§lona okoliczno$¢ uznaje za wyjasniona, to nie
ma obowigzku dopuszczania dowodu z dalszej opinii bieglych.

Majac powyzsze na uwadze, iz stan zdrowia wnioskodawczyni i dolegliwo$ci jakich doznaje nie naruszajg sprawnosci
organizmu w stopniu uzasadniajacym orzeczenie innego niz umiarkowany stopien niepelnosprawnoéci oraz nie
powodujg istotnego obnizenie jej zdolnoéci do wykonywania pracy Sad na mocy przepisu art. 4774 § 1 k.p.c.
oddalil odwolanie jako bezzasadne.



