Sygn. akt IV U 357/16

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 15 wrze$nia 2017 r.

Sad Rejonowy dla Wroclawia-Srodmiescia we Wroclawiu IV Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych w
nastepujacym skladzie:

Przewodniczacy: SSR Grazyna Szlufik

Protokolant: Malgorzata Weres

po rozpoznaniu na rozprawie w dniu 15 wrze$nia 2017 r. we W.
odwolania R. B.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spotecznych Oddzial we W.

z dnia 15 kwietnia 2016r. nr (...)- (...)-O.-07- (...)

w sprawie z odwolania R. B.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spotecznych Oddzial we W.
o jednorazowe odszkodowanie z tytulu wypadku przy pracy

zmienia zaskarzona decyzje strony pozwanej w ten sposob, ze przyznaje wnioskodawcy prawo do dalszego
jednorazowego odszkodowania z tytulu wypadku przy pracy z dnia 7 marca 2015r. za 2 % dlugotrwalego uszczerbku
na zdrowiu w wysokosci 1.618,00 zt.

UZASADNIENIE

Powdédd R. B. wnidst odwolanie od decyzji strony pozwanej z dnia 15 kwietnia 2016r. Nr (...)- (...)-0.-07- (...),
przyznajacej jemu prawo do jednorazowego odszkodowania z tytulu wypadku przy pracy z dnia 07 marca 2015r. za
18% dlugotrwalego uszczerbku na zdrowiu w wysokoS$ci 14.040zl, wnoszac o jej zmiane poprzez ustalenie faktycznego
uszczerbku na zdrowiu i przyznanie mu adekwatnego do stanu zdrowia odszkodowania.

Powod podnidsl, ze z tresci przedmiotowej decyzji wynika, ze Lekarz Orzecznik ZUS oraz Komisja Lekarska ZUS
stwierdzili u niego 18% uszczerbek na zdrowiu, w tym 12% za przewlekle zmiany stawu barkowego oraz 6% za
utrwalong nerwice zwigzang z urazem czaszkowo-mozgowym. Stwierdzono takze skrecenie kregostupa szyjnego bez
nastepstw funkcjonalnych oraz stluczenie glowy i klatki piersiowej bez nastepstw.

Powod podal, ze w jego ocenie, przedstawiona dokumentacja medyczna dowodzi, iz na skutek wypadku
samochodowego, do ktérego doszlo w dniu 07 marca 2015r. (w ramach wykonywania czynno$ci zwigzanych z
prowadzong przez niego dzialalno$cia gospodarcza) doszlo do naruszenia sprawnoséci organizmu i nieodwracalnych
skutkow. I tak:

- z karty informacyjnej 4 (...) Szpitala (...) z Poliklinikg SP ZOZ we W. wynika, Ze z powodu zlamania konca blizszego
ko$ci ramieniowej prawej wykonano operacje otwarta repozycje ztamania i stabilizacje przy uzyciu pyty P. S.,

- z karty informacyjnej Wojewddzkiego Szpitala (...) we W. Osrodek (...) wynika, Ze jest po zlamaniu nasady
blizszej koéci ramieniowej leczonym operacyjnie; stwierdzono zaostrzony obrys barku, zaniki mieénia nad i



podgrzebienieniowego, w stawie zgiecie 60st., prostowanie 5 st., odwodzenie 30 st., rotacja wewnetrzna 60 st., rotacja
zewn. 55 st. Po przebytej rehabilitacji stwierdzono poprawe ruchomosci w barku prawym,

- z informacji o przebytej rehabilitacji przebytej w ramach prewencji rentowej ZUS w schorzeniach ruchu odbytej w
(...) S.A. w P. wynika, ze na skutek przebytej rehabilitacji zwiekszyla sie sila mie§niowa gérnej konczyny. W badaniu
konicowym stwierdzono zakres ruchu jak przy przyjeciu, bole barku przy ¢wiczeniach, zaburzenia depresyjne,

- zapis (...) wskazuje na uszkodzenie splotu ramiennego prawego na poziomie pnia gérnego i srodkowego,

- z historii choroby (...) wynika, ze powod cierpi na stres pourazowy objawiajacy sie klopotami ze snem, koszmarami
sennymi, powracajacymi mys$lami dotyczacymi wypadku, strachem przed prowadzeniem pojazdu,

- z historii zdrowia i choroby lekarza neurologa wynika, ze powod cierpi na béle glowy, kregostupa, barku,

- z tomografii komputerowej wynika, ze doszlo do wurazu glowy, nie stwierdzono cech krwawienia
wewnatrzczaszkowego, co nie wyklucza, ze na skutek uderzenia cierpi na silne bdle glowy, zawroty glowy, ma lek
dotyczacy jazdy pojazdami mechanicznymi,

- z tomografu kregoslupa wynika, ze stan kregostupa jest bardzo zly, krazki miedzykregowe wykazuja obnizenie
wysokoSci i objawy prozni o charakterze zaawansowanych zmian degeneracyjnych, prawoboczna wypuklina krazka
miedzykregowego typu bulging, ktéra uciska na worek oponowy, zweza oba zachylki boczne kanalu kregowego i
oba otwory miedzykregowe, obecnos¢ dwubocznych wypuklin krazkéw miedzykregowych, ktore zwezaja obustronnie
zachylki boczne kanatu kregowego i otwory miedzykregowe na tych poziomach,

- ze zdjecia rtg barku wynika, ze na skutek urazu doszlo do zaniku kostnego,

- z karty porady specjalistycznej z dnia 23.11.2015r. wynika, ze do rozwazenia jest leczenie operacyjne — rewizja stawu
barkowego i ewentualna rekonstrukcja elementu stozka rotatoréw, jako oddzielny zabieg artroskopowy albo otwarta
operacja polaczona z usunieciem plytki.

Powdd podal, iz powyzsze okoliczno$ci wynikajace z dokumentacji przedstawionej do ZUS wskazuja, ze uszczerbek
na jego zdrowiu jest znaczny. Tymczasem organ rentowy uznal jedynie zaburzenia adaptacyjne bedace wynikiem
nastepstw urazow i wypadkoéw tj. utrwalong nerwice zwigzana z urazem czaszkowo-mozgowym oraz przewlekle
zmiany stawu barkowego.

Powod podniodsl, ze ustalenie 12% uszczerbku na jego zdrowiu z powodu urazu stawu barkowego jest niewlaéciwe.
Przebyl bowiem skomplikowana operacje, ktorej efektem jest cialo obce w jego organizmie. Przeszedt wiele dlugich i
bardzo bolesnych rehabilitacji. Efektem jest nadal niesprawna bolaca reka, jej ruchomo$¢ jest znacznie ograniczona.
Codziennie jest zmuszony przyjmowac silne leki przeciwbdlowe. Ponadto odczuwa zesztywnienie stawu barkowego.

Podal, ze na skutek uderzenia w glowe doszlo do urazu glowy, ktéra byla szyta i do dnia dzisiejszego ma szpetna blizne
na glowie. Jednakze nie zostalo to wziete pod uwage przy ocenie stopnia uszczerbku.

Powo6d podniosl, ze na skutek uderzenia glowy o szybe doszlo do urazu kregostupa szyjnego. Stwierdzono
zwyrodnienia kregostupa. B6l kregostupa jest uciazliwy, staly i bardzo intensywny.

Strona pozwana Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial we W. w odpowiedzi na odwotanie wniosla o
jego oddalenie z uwagi na brak podstaw prawnych do jego uwzglednienia.

W uzasadnieniu wyjasnila, iz w niniejszej sprawie orzeczeniem z dnia 15 marca 2016r. Lekarz Orzecznik ZUS ustalil,
ze poszkodowany bedac uczestnikiem kolizji drogowej, doznal zlamania nasady blizszej koSci ramieniowej prawej
z ograniczeniem ruchomosci barku i zespolem bolowym, skrecenia kregostupa szyjnego, sthuczenia glowy i klatki
piersiowej. Wskazal, ze przebyty wypadek spowodowal zaburzenia adaptacyjne pourazowe, ograniczenie odwodzenia
wyprost, zgiecia i rotacji zewnetrznej barku prawego, bolesno$¢ ruchowa, zaniki mie$niowe obreczy barkowe;j.



Wskazala, ze w ocenie Lekarza Orzecznika ZUS, skutki urazu przejawiaja sie 18% dlugotrwalym uszczerbkiem na
zdrowiu.

Podala, ze w wyniku wniesionego przez powoda sprzeciwu, Komisja Lekarska ZUS w wydanym 12 kwietnia 2016r.
orzeczeniu, nie podwazyla treSci ustalen Lekarza Orzecznika ZUS i utrzymala w mocy rozmiar ustalenia, co do
uszczerbku na tym samym poziomie.

Sad Rejonowy ustalil nastepujacy stan faktyczny:

Powod, prowadzacy dzialalno$é gospodarcza w zakresie takséwek osobowych, w dniu 07 marca 2015r., podczas
wykonywania kursu zgodnie z otrzymanym zleceniem, ulegl wypadkowi przy pracy, doznajac ztamania nasady blizszej
koSci ramiennej prawej.

W dniu 23 lutego 2016r. zwrdcil sie do strony pozwanej o ustalenie uszczerbku na zdrowiu i wyplate jednorazowego
odszkodowania z tytulu ww. wypadku przy pracy.

Lekarz Orzecznik ZUS orzeczeniem z dnia 15 marca 2016r., rozpoznajac u powoda zlamanie nasady blizszej kosci
ramieniowej prawej z ograniczeniem ruchomosci barku i z zespolem bolowym; zaburzenia adaptacyjne pourazowe;
skrecenie kregosthupa szyjnego — bez nastepstw; stluczenie glowy i klatki piersiowej — bez nastepstw, ustalil 12%
uszczerbku na zdrowiu z poz. 104 tabeli uszczerbkowej, z poz. 10a — 6% tj. facznie 18%.

Opisujac naruszenia sprawnos$ci organizmu podal: ograniczenie odwodzenia wyprostu, zgiecia i rotacji zewnetrznej
barku prawego, bolesno$¢ ruchowa, zaniki mieSniowe obreczy barkowej; zaburzenia adaptacyjne pourazowe.

Powdd zlozyt sprzeciw od orzeczenia Lekarza Orzecznika ZUS i Komisja Lekarska ZUS orzeczeniem z dnia 12 kwietnia
2016r. ustalila u niego lacznie 18% uszczerbku na zdrowiu spowodowanego skutkami wypadku przy pracy z dnia 07
marca 2015r., podtrzymujac w tym zakresie ustalenia Lekarza Orzecznika ZUS.

Na tej podstawie strona pozwana w dniu 15 kwietnia 2016r. wydala decyzje przyznajaca powodowi prawo do
jednorazowego odszkodowania z tytulu wypadku przy pracy z dnia 07 marca 2015r. za 18% dlugotrwalego uszczerbku
na zdrowiu w kwocie 14.040z1.

Dowdéd: dokumentacja w aktach ZUS-u.

Biegla sadowa z zakresu psychiatrii podala, ze powod, po wypadku z dnia 07 marca 2015r., w dniu 15 maja 2015r.
podjal leczenie psychiatryczne z powodu dolegliwoéci emocjonalnych — leku, zaburzen snu, koszmaréw sennych,
przykrych wspomnien dotyczacych wypadku, trudno$ci w prowadzeniu samochodu zwigzanych z lekiem, poczucia
braku samodzielno$ci, zalezno$ci, trudno$ci w powrocie na miejsce wypadku. Od czerwca 2015r. stan zaczynal ulegaé
powolnej poprawie, ktéra poczatkowo byla malo stabilna, nastepowaly okresy pogorszenia. Od stycznia 2016r. —
poprawa (,funkcjonuje lepiej, pogodny, uémiechniety, samopoczucie poprawilo sie, mniej leku, niepokoju, koszmary
zdecydowanie rzadziej, zaczal sam jezdzi¢ samochodem...”).

Biegla wskazala, ze powyzsze dolegliwoSci i ich przebieg wskazuja na wystgpienie u opiniowanego
zaburzen adaptacyjnych, ktéorych nasilenie wymagalo leczenia psychiatrycznego, farmakoterapii i oddzialywan
psychoterapeutycznych.

Podala, ze u powoda mimo przebytego urazu gtowy nie doszlo do uszkodzenia (...), nie doszlo do zmian o charakterze
encephalopatii lub otepienia. Dolegliwo$ci opiniowanego byly na tyle silne, ze wymagaly leczenia psychiatrycznego.

Biegla sadowa stwierdzila, ze dolegliwo$ci powoda speliaja kryteria punktu 10a tabeli uszczerbkowej i stanowig
uszczerbek na zdrowiu w wysokoSci 6%. Podala, ze u powoda nie doszlo do zaburzen, ktoére uzasadnialyby inne
rozpoznanie w zakresie stanu psychicznego.



Dowdéd: - opinia bieglej sadowej z zakresu psychiatrii lek. med. J. B. k. 59 do63;
- odpis dokumentacji medycznej powoda k. 8 do 49, 64 do 82.

Biegli sagdowi z zakresu ortopedii i neurologii rozpoznali u powoda: stan po urazie glowy z rana tluczong okolicy
ciemieniowej; stan po skreceniu kregostupa szyjnego; stan po zlamaniu nasady blizszej koéci ramiennej prawej
leczonym operacyjnie otwarta repozycja i zespotem plyta P..

Biegli sadowi stwierdzili, ze dlugotrwaly uszczerbek na zdrowiu powoda zwigzany z wypadkiem z dnia 07 marca 2015r.
wynosi z punktu 10a — 5% i z punktu 104 — 15%, razem 20%.

Biegli podali, ze u powoda zlamanie blizszej nasady koéci ramiennej prawej wymagalo a priori leczenia operacyjnego,
ktore w zasadzie powiodlo sie, w dodatku powod byl nadzwyczaj wlaéciwie prowadzony po operacji, bo juz w maju byt
rehabilitowany stacjonarnie na ul. (...), a w lipcu i sierpniu w P.. Doprowadzilo to do znaczacej poprawy ruchomosci
barku prawego, niemniej nie nastapilo calkowite przywrdcenie tej ruchomoéci.

Wskazali, ze bezsprzecznie uraz dotyczyl rowniez aparatu wiezadlowo-mie$niowego kregostupa szyjnego powoda,
gdyz nie stwierdzono w wykonanych rtg zadnych uszkodzen kostnych. Przyjmujac, ze powod doznal urazu z
mechanizmu ,smagniecia bicza”, to znaczy, na skutek naglego ruchu glowa przy zderzeniu kregostup szyjny wykonat
gwaltowny ruch w strone uderzenia i zaraz potem w przeciwng. Przy niezbyt znacznych silach dzialajacych w tego
typu ,stluczkach”, gdy nie dochodzi do zlaman kregoéw, wytadowuja sie one na aparacie mieSniowo-wiezadlowym
kregostupa szyjnego. Uraz taki okre$lany jest rowniez jako uraz przyspieszeniowo-opoznieniowy.

Podali, ze z badania przedmiotowego wynika, iz stan kregostupa szyjnego powoda po leczeniu poprawil sie, nie
pozostaly zadne ograniczenia w zakresie ruchomosci kregostupa szyjnego ani tez ledZzwiowego, wypadek nie wplynat
na oslabienie obu konczyn goérnych. Rokowania, ze wzgledu na wiek powoda, co do stanu jego zdrowia na przysztoéc
sq pomySlne. Nie mozna natomiast wykluczy¢, iz przebyte urazy moga w przyszlo$ci wplyna¢ na poglebienie juz
istniejacych zmian zwyrodnieniowych kregostupa.

Dowéd: opinia bieglych sagdowych z zakresu: ortopedii lek. med. S. L. i neurologii lek. med. J. W. k. 96 do 102.

Powdd zlozyl zastrzezenia do opinii bieglych sadowych z zakresu ortopedii i neurologii, ktore Sad przekazal bieglym
do ustosunkowania sie.

Biegli sadowi po zapoznaniu sie z zastrzezeniami powoda w pelni podtrzymali opracowana w sprawie opinie. Wskazali
m.in., ze w zakresie uszczerbku na zdrowiu w postaci nerwicy po urazie glowy, badali powoda ponad p6t roku
po badaniu Lekarz Orzecznika ZUS, co ich zdaniem ma wplyw na zmniejszenie sie objawdw tejze nerwicy. W
przedmiotowym badaniu neurologicznym biegli nie stwierdzili nasilonych objawéw nerwicy, odruchy neurologiczne
byly niewygbrowane.

Podali, ze z dolaczonego do zastrzezen badania USG stawu ramiennego prawego nie wynikaja zadne inne odchylenia
od stanu prawidlowego, ktore moglyby uzasadnia¢ zmiane orzeczonego przez bieglych uszczerbku na zdrowiu z
tytulu pozostalo$ci po zlamaniu nasady blizszej koSci ramiennej prawej. Stwierdzili, ze powolywanie sie przez
powoda na doznawane dolegliwos$ci bolowe i uzasadnianie nimi zgdania zwiekszenia uszczerbku procentowego jest
bezzasadne. Bol jest uczuciem subiektywnym, ma on znaczenie w korelacji ze stwierdzonymi odchyleniami w badaniu
przedmiotowym. Je$li natomiast takiej korelacji nie stwierdza sie, sam bol nie jest podstawa do oceny uszczerbku z
zadnej pozycji tabeli uszczerbkéw. Podali nadto, ze w badaniu kregostupa zaré6wno szyjnego jak i ledzwiowego nie
stwierdzili odchylen od stanu prawidlowego w poréwnaniu do standardu dla grupy wiekowej powoda uzasadniajacych
uznanie uszczerbku na zdrowiu z tytulu obrazen kregostupa szyjnego.

Strona pozwana nie zlozyta zastrzezen do opinii bieglych.



Dowéd: - pismo procesowe powoda z dnia 10.02.2017r. wraz z przedlozong dokumentacja medyczna k. 109,110, 124,
125;

- opinia uzupelniajgca bieglych sadowych z dnia 05 czerwca 2017r. k. 128 do 130;

- pismo procesowe strony pozwanej z dnia 21.02.2017r. k. 116, 117.

Powod w piSmie procesowym z dnia 05 wrze$nia 2017r. podal, Ze nie sklada zastrzezen do wydanych opinii w sprawie.
Dowéd: pismo procesowe powoda z dnia 05.09.2017r.k.142.

Sad zwazyl, co nastepuje:

Odwolanie powoda zastlugiwalo na uwzglednienie.

Zgodnie z tredcig przepisu art. 11 ust. 1 ustawy z dnia 30 pazdziernika 2002 r. o ubezpieczeniu spolecznym z tytulu
wypadkow przy pracy i choréb zawodowych (tekst jednolity: Dz. U. z 2015 r. poz. 1242) ubezpieczonemu, ktory
wskutek wypadku przy pracy lub choroby zawodowej doznat stalego lub dlugotrwalego uszczerbku na zdrowiu,
przystuguje jednorazowe odszkodowanie.

Zgodnie z art. 11 ust. 21 3 cyt. ustawy za staly uszczerbek na zdrowiu uwaza sie takie naruszenie sprawnoéci organizmu,
ktére powoduje uposledzenie czynnoS$ci organizmu nie rokujace poprawy, natomiast za uszczerbek dlugotrwaly takie
naruszenie sprawnoSci organizmu, ktére powoduje upoéledzenie czynnoSci organizmu na okres przekraczajacy 6
miesiecy, mogace jednak ulec poprawie.

Zebrany w sprawie material dowodowy wykazal, ze pow6d w dniu 07 marca 2015r., podczas wykonywania kursu
taksdwka osobowa zgodnie z otrzymanym zleceniem, ulegl wypadkowi przy pracy, doznajgc ztamania nasady blizszej
ko$ci ramiennej prawe;j.

W dniu 23 lutego 2016r. zwroécil sie do strony pozwanej o ustalenie uszczerbku na zdrowiu i wyplate jednorazowego
odszkodowania z tytulu ww. wypadku przy pracy.

Sad ustalil, ze Lekarz Orzecznik ZUS orzeczeniem z dnia 15 marca 2016r., rozpoznajac u powoda zlamanie nasady
blizszej koSci ramieniowe]j prawej z ograniczeniem ruchomosci barku i z zespolem bdlowym; zaburzenia adaptacyjne
pourazowe; skrecenie kregostupa szyjnego — bez nastepstw; stluczenie glowy i klatki piersiowej — bez nastepstw, ustalil
12% uszczerbku na zdrowiu z poz. tabeli uszczerbkowej 104, z poz. 10a — 6% 1j. lacznie 18%.

Opisujac naruszenia sprawno$ci organizmu podal: ograniczenie odwodzenia wyprostu, zgiecia i rotacji zewnetrznej
barku prawego, bolesno$¢ ruchowa, zaniki mieSniowe obreczy barkowej; zaburzenia adaptacyjne pourazowe.

Powdd zlozyt sprzeciw od orzeczenia Lekarza Orzecznika ZUS i Komisja Lekarska ZUS orzeczeniem z dnia 12 kwietnia
2016r. ustalila u niego 18% uszczerbku na zdrowiu spowodowanego skutkami wypadku przy pracy z dnia 07 marca
2015r., podtrzymujac w tym zakresie ustalenia Lekarza Orzecznika ZUS.

Powolana w sprawie biegla sadowa z zakresu psychiatrii podala, ze powod, po wypadku z dnia 07 marca 2015r.,
w dniu 15 maja 2015r. podjal leczenie psychiatryczne z powodu dolegliwo$ci emocjonalnych — leku, zaburzen snu,
koszmaréw sennych, przykrych wspomnien dotyczacych wypadku, trudnosSci w prowadzeniu samochodu zwigzanych
z lekiem, poczucia braku samodzielnoSci, zaleznosci, trudnosci w powrocie na miejsce wypadku. Od czerwca 2015r.
stan zaczyna ulega¢ powolnej poprawie, ktora poczatkowo byta malo stabilna, nastepowaly okresy pogorszenia. Od
stycznia 2016r. — poprawa (,funkcjonuje lepiej, pogodny, uémiechniety, samopoczucie poprawilo sie, mniej leku,
niepokoju, koszmary zdecydowanie rzadziej, zaczal sam jezdzi¢ samochodem...”).



Biegla wskazala, Zze powyzsze dolegliwoéci i ich przebieg wskazuja na wystapienie u opiniowanego
zaburzen adaptacyjnych, ktérych nasilenie wymagalo leczenia psychiatrycznego, farmakoterapii i oddzialywan
psychoterapeutycznych.

Podala, ze u powoda mimo przebytego urazu gltowy nie doszlo do uszkodzenia (...), nie doszlo do zmian o charakterze
encephalopatii lub otepienia. Dolegliwo$ci opiniowanego byly na tyle silne, ze wymagaly leczenia psychiatrycznego.

Biegla sadowa stwierdzila, ze dolegliwo$ci powoda spehiaja kryteria punktu 10a tabeli uszczerbkowej i stanowia
uszczerbek na zdrowiu w wysokosSci 6%. Podala, ze u powoda nie doszlo do zaburzen, ktére uzasadnialyby inne
rozpoznanie w zakresie stanu psychicznego.

Powolany w sprawie zesp6l bieglych sadowych z zakresu ortopedii i neurologii rozpoznal u powoda: stan po urazie
glowy z rana tluczona okolicy ciemieniowej; stan po skreceniu kregostupa szyjnego; stan po zlamaniu nasady blizszej
ko$ci ramiennej prawej leczonym operacyjnie otwarta repozycja i zespotem plyta P..

Biegli sadowi stwierdzili, ze dlugotrwaly uszczerbek na zdrowiu powoda zwiazany z wypadkiem z dnia 07 marca 2015r.
wynosi z punktu 10a — 5% i z punktu 104 — 15%, razem 20%.

Biegli podali, ze u powoda zlamanie blizszej nasady ko$ci ramiennej prawej wymagalo a priori leczenia operacyjnego,
ktore w zasadzie powiodlo sie, w dodatku powdd byl nadzwyczaj wlasciwie prowadzony po operacji, bo juz w maju byl
rehabilitowany stacjonarnie na ul. (...), a w lipcu i sierpniu w P.. Doprowadzilo to do znaczacej poprawy ruchomosci
barku prawego, niemniej nie nastapilo calkowite przywrdcenie tej ruchomosci.

Wskazali, ze bezsprzecznie uraz dotyczyl rowniez aparatu wiezadlowo-mieSniowego kregostupa szyjnego powoda,
gdyz nie stwierdzono w wykonanych rtg zadnych uszkodzen kostnych. Przyjmujac, ze powdd doznal urazu z
mechanizmu ,smagniecia bicza”, to znaczy, na skutek naglego ruchu glowa przy zderzeniu kregostup szyjny wykonat
gwaltowny ruch w strone uderzenia i zaraz potem w przeciwna. Przy niezbyt znacznych sitach dzialajacych w tego
typu ,sthuczkach”, gdy nie dochodzi do ztaman kregoéw, wyladowuja sie one na aparacie mie$niowo-wiezadlowym
kregostupa szyjnego. Uraz taki okreélany jest rowniez jako uraz przyspieszeniowo-op6znieniowy.

Podali, ze z badania przedmiotowego wynika, iz stan kregostupa szyjnego powoda po leczeniu poprawil sie, nie
pozostaly zadne ograniczenia w zakresie ruchomosci kregostupa szyjnego ani tez ledzwiowego, wypadek nie wplynat
na oslabienie obu konczyn gornych. Rokowania, ze wzgledu na wiek powoda, co do stanu jego zdrowia na przysztoéc
s pomySlne. Nie mozna natomiast wykluczy¢, iz przebyte urazy moga w przyszloéci wplynac¢ na poglebienie juz
istniejacych zmian zwyrodnieniowych kregoshupa.

W ocenie Sadu wszystkie opracowane w sprawie opinie bieglych sadowych sa rzetelne, oparte na wnikliwej analizie
dokumentacji medycznej i zasluguja na przymiot wiarygodnoéci. Zdaniem Sadu opinie sa pelne, spdjne oraz
jednoznaczne, dlatego tez Sad podzielil dokonane w nich ustalenia.

Majac powyzsze na uwadze, Sad na mocy art. 477'4 § 2 k.p.c. zmienil zaskarzong decyzje strony pozwanej i przyznal
powodowi prawo do dalszego jednorazowego odszkodowania z tytutu wypadku przy pracy z dnia 07 marca 2015r. za
2% uszczerbku na zdrowiu w wysokoéci 1.618zL.



