Sygn. akt: IV U 171/21

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 7 lipca 2021 .

Sad Rejonowy dla Wroclawia-Srodmieécia we Wroclawiu IV Wydzial Pracy
i Ubezpieczen Spotecznych

w skladzie nastepujacym:

Przewodniczqcy: Sedzia Anna Garncarz
Protokolant: Dominika Gorzad

po rozpoznaniu na rozprawie w dniu 7 lipca 2021 r. we W.
sprawy z odwolania I. U.

od orzeczenia Wojewddzkiego Zespotu do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci
w Wojewodztwie (...)

z dnia 22 sierpnia 2019 r. znak: (...)
w sprawie L. U.

przeciwko Wojewodzkiemu Zespolowi do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci
w Wojewddztwie (...)

o ustalenie stopnia niepetnosprawnosci
I. oddala odwolanie;

II. nie obcigza wnioskodawczyni kosztami postepowania.

UZASADNIENIE

Whnioskodawczyni 1. U. wniosla odwolanie od orzeczenia Wojewodzkiego Zespolu do Spraw Orzekania o
Niepelnosprawnosci w Wojewodztwie (...) we W. z dnia 22 sierpnia 2019 r., znak (...), utrzymujacego w mocy
orzeczenie (...) ds. Orzekania o Niepelnosprawnosci we W. z 17 czerwca 2019 r. znak (...).610. (...).2019, zaliczajace
ja do lekkiego stopnia niepelnosprawnoéci z symbolem niepelnosprawnosci 05-R, orzeczenie wydano na stale,
niepelnosprawno$¢ istnieje od — nie da sie ustali¢, a ustalony stopien niepelnosprawno$ci datuje sie od 1 czerwca 2019
r. W zaskarzonym orzeczeniu organ zarzucil, iz nie ma podstaw do zaliczenia wnioskodawczyni do wyzszego stopnia
niepelnosprawnosci.

Zaskarzajac decyzje wnioskodawczyni wniosla o zaliczenie jej do wyzszego stopnia niepelnosprawnosci. Uzasadniajac
odwolanie podniosla, iz w dniu 27 maja 2016 r. zaliczono ja do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci. W
ciagi trzech lat od wydania tego orzeczenia stan jej zdrowia w sposob oczywisty nie polepszyl sie, ale znacznie
pogorszyl. W tym czasie przebywala wielokrotnie w szpitalach oraz korzystala z leczenia sanatoryjnego. Pomimo tego
z niezrozumialych dla niej powoddéw aktualnie orzeczono u niej lekki stopien niepelnosprawnosci (k. 4-6).

Odpowiadajac na odwolanie, organ rentowy wniést o jego oddalenie. Uzasadniajac swoje stanowisko, organ
podtrzymal stanowisko wyrazone w zaskarzonym orzeczeniu i zarzucil, ze orzeczenie organu I instancji jest zgodne



z obowiazujacymi w tej materii przepisami prawa, wobec czego podtrzymal dotychczasowe rozstrzygniecie. Biorac
pod uwage dokumentacje medyczna oraz ustalenia bedgce wynikiem bezposredniego badania, stopien naruszenia
sprawnoéci organizmu wnioskodawczyni, przy jednoczesnym uwzglednieniu skutkéw naruszenia sprawno$ci oraz
rzeczywistych ograniczen w pelieniu rél spotecznych, nie uzasadnia zaliczeni jej do umiarkowanego stopnia
niepelnosprawnosci lecz dawaly podstawy do ustalenia lekkiego stopnia niepelnosprawnosci (k. 7).

W zwigzku ze zniesieniem przez Ministra Sprawiedliwo$ci z dniem 1 stycznia 2021 r. - X Wydzial Pracy i Ubezpieczen
Spolecznych w Sadzie Rejonowym dla Wroclawia-Srodmiescia we Wroctawiu, niniejsza sprawa zarejestrowana
pierwotnie pod sygn. akt X U 823/19 zostala przekazana od IV Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spotecznych tut. Sadu i
prowadzona dalej pod sygn. akt IV U 171/21.

Sad Rejonowy ustalil nastepujacy stan faktyczny.

(...) ds. Orzekania o Niepelnosprawnos$ci we W. orzeczeniem z 17 czerwca 2019 r. (znak (...)) postanowit:
I. Zaliczy¢ wnioskodawczynie 1. U. do lekkiego stopnia niepelnosprawnosci,
I1. Symbol przyczyny niepelnosprawnosci — 05-R,

ITI. Orzeczenie wydaje sie na stale,

IV. Niepelnosprawno$¢ istnieje — nie da sie ustali¢,

V. Ustalony stopien niepelnosprawno$ci datuje sie od 1 czerwca 2019 .

W zaleceniach wskazano:

1) odpowiedniego zatrudnienia - nie dotyczy

2) szkolenia, w tym specjalistycznego - nie dotyczy

3) zatrudnienia w zakladzie aktywno$ci zawodowej - nie dotyczy

4) uczestnictwa w terapii zajeciowej - nie dotyczy

5) konieczno$ci zaopatrzenia w przedmioty ortopedyczne, Srodki pomocnicze oraz pomoce techniczne, ulatwiajace
funkcjonowanie danej osoby — wg wskazan medycznych

6) korzystania z systemu Srodowiskowego wsparcia w samodzielnej egzystencji, przez co rozumie sie korzystanie
z ushug socjalnych, opiekunczych, terapeutycznych i rehabilitacyjnych swiadczonych przez sie¢ instytucji pomocy
spolecznej, organizacje pozarzadowe oraz inne placowki — nie wymaga

7) konieczno$ci stalej lub dlugotrwalej opieki lub pomocy innej osoby w zwigzku ze znacznie ograniczong mozliwo$cig
samodzielnej egzystencji - nie dotyczy

8) koniecznosci stalego wspétudzialu na co dzien opiekuna dziecka w procesie jego leczenia, rehabilitacji i edukacji
- nie dotyczy

9) spehiania przez osobe niepelnosprawna przestanek okreslonych w art. 8 ust. 3a pkt 1 ustawy z dnia 20 czerwca
1997 1. - Prawo o ruchu drogowym (Dz. U. z 2017 r. poz. 1260) - nie dotyczy

10) prawa do zamieszkiwania w oddzielnym pokoju - nie wymaga.

Na skutek odwolania zlozonego przez wnioskodawczynie, Wojewddzki Zespotu ds. Orzekania o Niepelnosprawnosci w
Wojewoddztwie (...) we W., orzeczeniem z 22 sierpnia 2019 r. znak (...)utrzymal w mocy orzeczenie organu I instancji.



Dowdd:
- Okoliczno$ci bezsporne (akta orzecznicze (...)).

U wnioskodawczyni wystepuje ch6d samodzielny, wydolny. Do badania rozbiera sie samodzielnie, sprawnie. Budowa
prawidlowa, symetria i proporcje dobrze zachowane. Kregostup o zachowanych krzywiznach fizjologicznych. Napiecie
mies$ni przykregostupowych prawidlowe. Dobrze zachowana ruchomos$é¢ kregostupa: broda swobodnie dosiega do
mostka, ruchy skretne w zakresie do ok. 60° [N 60°] obustronnie, pochylanie do tylu w normie - ok. 30°, pochylanie
na boki w normie - do ok. 40° obustronnie; palcami ragk w sklonie dosieznym nie dotyka do podloza (proba palce-
podloga - 25 cm), z pozycji lezacej na plecach powraca do siadu plaskiego z lekkim wspomaganiem rak, w siadzie
plaskim palcami rak nie dosiega do palcow stdp (- 25 cm). Obrecz barkowa symetryczna, utozona poziomo. Koficzyny
gorne: ulozone swobodnie; umieénienie symetryczne; obrysy stawdéw prawidlowe; ruchomos$é w/n. Zachowana
prawidlowo sprawno$¢ chwytna rak. Klatka piersiowa symetryczna, bez deformacji, ruchoma oddechowo. Brzuch
miekki, bez oporéw patologicznych, objawy otrzewnowe nieobecne. Koniczyny dolne utozone swobodnie; jednakowej
dlugosci; umiesnienie symetryczne; obrysy stawow i ich ruchomos$é zachowane prawidlowo. Wnioskodawczyni jest
w kontakcie logicznym. Chod samodzielny, bez zaopatrzenia ortopedycznego. Podawany wzrost ok. 156 ¢cm, waga
ok. 52 kg. Czaszka normoksztaltna, sredniowymiarowa, bez blizn i ubytkéw kostnych, opukiwaniem niebolesna.
Nerwy czaszkowe unerwiaja prawidlowo, oczoplas nieobecny. Konczyny gorne bez cech niedowladéow, napiecie
mie$niowe prawidlowe, odruchy glebokie rowne, bez cech neurogennego zaniku mieéni. Objaw B. ujemny. Zmiany
zwyrodnieniowe stawéw palcow obu rak. Konczyny dolne bez niedowladéw, odruchy kolanowe réwne, odruchy
skokowe zniesione, bez zaburzen czucia, bez objawu B.. Bez cech neurogennego zaniku miesni. Objaw L. nieobecny.
Kregostup o fizjologicznych krzywiznach, napiecie mieéni przykregostupowych prawidlowe. Odleglo$¢ broda mostek
0 cm, rotacja szyi do 50°, sklonu nie wykonala, bo nie stoi w sklonie odlegloé¢ palce rak - podloga 0 cm. Objawy
oponowe ujemne. Préba R. ujemna.

Wnioskodawczyni ma prawidlowa budowe ciala, chéd wydolny, tor ruchu prawidlowy. Skéra bez wykwitow
patologicznych. Wydolna krazeniowo i oddechowo. Stawy rak z poszerzeniem obryséw stawdw Srodreczno-
paliczkowych, poza tym prawidlowe bez cech zapalenia. Znieksztalcenie nadgarstka prawego (po ztamaniu). Widoczne
guzki H. w okolicach stawow rak. Chwytno$¢ rak i sila chwytu zachowana. Krzywizny fizjologiczne kregostupa
prawidlowe, dodatkowo poglebienie kyfozy w odcinku piersiowym. Ograniczenie ruchu zgiecia szyjnego odcinka
(odlegtoéc broda-mostek 6 cm). Ruchomos$¢ stawéw barkowych nieznacznie ograniczona (unoszenie ramion do 160
stopni). Objaw L.'a dodatni po stronie lewej przy 9o stopniach. Odlegto$éc¢ palec-podloga podczas ruchu zgiecia tulowia
40 cm. Rozcigganie stawow krzyzowo-biodrowych obustronnie niebolesne. Rotacja w obu stawach biodrowych
- zakres ruchu pelny. Trzeszczenia podczas ruch zgiecia w stawach kolanowych. (Obrysy pozostalych stawow
obwodowych prawidlowe, bez cech zapalenia. Zakres ruchéw biernych prawidlowy.

U wnioskodawczyni zostaly rozpoznane nastepujace choroby:
- reumatoidalne zapalenie stawow,

- choroba zwyrodnieniowa stawow kregostlupa powiklana wielopoziomowa dyskopatia i przewleklym zespolem
bblowym,

- choroba zwyrodnieniowa stawow obwodowych,
- osteoporoza,

- zaburzenie rytmu serca,

- uchylki jelita grubego,

- zapalenie blony $§luzowej zoladka,



- niedoczynno$ci tarczycy.

Stan zdrowia wnioskodawczyni uzasadnia zaliczenie jej do lekkiego stopnia niepelnosprawnoéci z symbolem 05-R.
Dowdd:

- Opinie bieglych sadowych — karta 15-v. 16, 61-v. 61, 86.

Sad Rejonowy zwazyt co nastepuje:

Odwolanie nie zastugiwalo na uwzglednienie.

Whnioskodawczyni 1. U. skladajac odwolanie od orzeczenia Wojewodzkiego Zespotu do Spraw Orzekania o
Niepelnosprawnosci w Wojewodztwie (...) we W. zdnia 22 sierpnia 2019 1., znak (...), wnosilta o jego zmiane i zaliczenie
jej do umiarkowanego stopnia niepelnosprawno$ci.

Ustawa z 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu os6b niepelnosprawnych (t.j.
Dz. U. z 2021 1. poz. 573; dalej zw. ustawa) rozroznia trzy stopnie niepelnosprawnosci: znaczny, umiarkowany i lekki
(art. 3 ust. 1).

W mysl art. 4 ust. 3 ustawy, do lekkiego stopnia niepelnosprawnosci zalicza sie osobe z naruszona sprawnoécig
organizmu, powodujacej w sposob istotny obnizenie zdolnosci do wykonywania pracy, w poréwnaniu do zdolnoéci,
jaka wykazuje osoba o podobnych kwalifikacjach zawodowych z pelna sprawnosScia psychiczna i fizyczna lub
majaca ograniczenia w petlnieniu rél spolecznych dajace sie kompensowac przy pomocy wyposazenia w przedmioty
ortopedyczne, Srodki pomocnicze lub Srodki techniczne.

Zkolei 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 ustawy, do znacznego stopnia niepelnosprawnosci zalicza sie osobe z naruszong
sprawno$cia organizmu, niezdolng do pracy albo zdolna do pracy jedynie w warunkach pracy chronionej i
wymagajaca, w celu pelnienia rol spolecznych, stalej lub dlugotrwalej opieki i pomocy innych oséb w zwigzku z
niezdolno$cig do samodzielnej egzystencji.

Zatem zaliczenie do ktéregokolwiek 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 bieglych sadowych.

Powolani w sprawie biegli sadowi jednoznacznie stwierdzili, ze stan zdrowia wnioskodawczyni nie uzasadnia
zaliczenia jej do osob niepelnosprawnych w stopniu wyzszym niz lekki.

W opinii bieglych z zakresu ortopedii i neurologii, wnioskodawczyni aktualnie spelnia warunki wymagane przez
Ustawodawce, aby uznac ja za osobe o lekkim stopniu niepelnosprawnosci - wnioskodawezyni jest osobg "o naruszonej
sprawno$ci organizmu, powodujacej w sposob istotny obnizenie zdolnoSci do wykonywania pracy, w poréwnaniu
do zdolnoéci, jaka wykazuje osoba o podobnych kwalifikacjach zawodowych z pelna sprawnoécig psychiczng i
fizyczna, lub majaca ograniczenia w pelieniu rél spolecznych dajace sie kompensowaé przy pomocy wyposazenia w
przedmioty ortopedyczne, §rodki pomocnicze lub §rodki techniczne". Natomiast nie spelnia warunkéw wymaganych
przez ustawodawce aby zaliczy¢ ja do os6b niepelnosprawnych w stopniu umiarkowanym - nie jest osoba z naruszona
sprawno$cia organizmu, niezdolna do pracy albo zdolna do pracy jedynie w warunkach pracy chronionej lub
wymagajaca czasowej albo czeSciowej pomocy innych osob w celu pelnienia rol spolecznych.



Zmiany zwyrodnieniowe i dyskopatyczne kregostupa nie skutkuja istotnym deficytem jego ruchomo$ci, nie wykazano
obecnoéci objawow korzeniowych rozciagowych i ubytkowych, bez cech uszkodzenia rdzenia kregowego. Obecny stan
narzadu ruchu oraz ukladu nerwowego nie daje podstaw, aby w $wietle obowigzujacych obecnie przepiséw uznac
powddke za osobe o umiarkowanym stopniu niepelnosprawnosci, czyli ,wymagajaca czasowej lub czeSciowej pomocy
innej osoby w pelieniu rél spotecznych".

Zasadniczym problemem zdrowotnym wnioskodawczyni jest serododatnie reumatoidalne zapalenie stawoéw, z
powodu ktérego w ostatnich latach byta kilkukrotnie hospitalizowana. Z tego wzgledu zasadne jest wydanie opinii
przez bieglego reumatologa.

Biegli uznali, ze orzeczenie wydane w dniu 22 sierpnia 2019 r. przez Wojewddzki Zesp6l do Spraw Orzekania o
Niepelnosprawnosci w Wojewodztwie (...) jest prawidlowe - uwzglednia aktualny stan zdrowia wnioskodawczyni,
obecnie obowigzujace przepisy. Samo rozpoznanie choroby nie jest warunkiem wystarczajacym do ustalenia
umiarkowanego stopnia niepelnosprawnoéci,

W opinii bieglego z zakresu reumatologii, zmiany chorobowe w zakresie uktadu ruchu nie wywolaly trwalego, istotnego
funkcjonalnie, ograniczenia ruchomosci zajetych stawow. Nie stwierdzono cech aktywnej choroby zapalnej narzadu
ruchu. Wyniki badan obrazowych nie dokumentuja zaawansowanych lub destrukcyjnych zmian w zakresie szkieletu.
Wyniki badan laboratoryjnych bez podwyzszonych parametréw stanu zapalnego. Stosowanie minimalnych dawek
lekéw takze nie wskazuje na wzmozona aktywno$¢ choroby. Opinia bieglego jest zgodna ze stanowiskiem Komisji
Lekarskiej Wojewodzkiego Zespolu do Spraw Orzekania o niepelnosprawnosci.

Stan faktyczny w sprawie byl czeSciowo bezsporny, nie kwestionowany przez zadna ze stron, potwierdzony
wiarygodnymi wyjasnieniami wnioskodawczyni oraz dowodami z dokumentéw znajdujacych sie w aktach sprawy oraz
aktach organu rentowego, ktérych wiarygodnoé¢ nie zostala skutecznie podwazona przez zadna ze stron. Natomiast
okolicznoSci sporne, zostaly ustalone na podstawie opinii bieglych sadowych, ktére Sad uznal za wiarygodna, gdyz
byly rzetelne, jasno uzasadnione, logiczne, konsekwentne i wyczerpujace, a nadto prawidtlowo oparte na dokumentacji
zgromadzonej w aktach sprawy oraz bezpo$rednim badaniu wnioskodawcy. Dlatego Sad w pelni podzielit dokonane
w nich ustalenia, uznajac ze nie ma podstaw do zanegowania zaprezentowanego przez bieglych stanowiska. Opinia
bieglego sadowego podlega ocenie przy zastosowaniu art. 233 § 1 k.p.c. — na podstawie wlasciwych dla jej przymiotu
kryteriow zgodnosci z zasadami logiki i wiedzy powszechnej, poziomu wiedzy bieglego, podstaw teoretycznych opinii,
a takze sposobu motywowania oraz stopnia stanowczo$ci wyrazanych w niej wnioskéw. Sad Najwyzszy w swoim
wyroku z dnia 19 grudnia 1990 r. (I PR 148/90, OSP 1991/11/300) stwierdzil, Ze ,Sad moze oceniaé¢ opinie bieglego
pod wzgledem fachowosci, rzetelnosci czy logicznoSci. Moze pomija¢ oczywiste pomylki czy bledy rachunkowe. Nie
moze jednak nie podzielaé pogladow bieglego, czy w ich miejsce wprowadzaé wlasnych stwierdzen”.

Zgodnie z art. 286 k.p.c. Sad moze zazadac¢ ustnego wyjasnienia opinii zlozonej na piSmie, moze tez w razie
potrzeby zazadaé¢ dodatkowej opinii od tych samych lub innych bieglych. Samo niezadowolenie stron z opinii biegtych
nie uzasadnia jednak zazadania dodatkowej opinii od tych samych lub innych bieglych. W toku postepowania
tylko wnioskodawczyni sktadala zastrzezenia do opinii bieglego sadowego z zakresu reumatologii. Uwzgledniajac
zglaszane zarzuty, w celu pelnej oceny stanu zdrowia oraz weryfikacji opinii gtéwnej, Sad zlecil wydanie bieglemu
sadowemu opinii uzupekiajacej. Po ponownej analizie akt sprawy i dodatkowej dokumentacji, biegly podtrzymat
w caloSci swoje stanowisko wyrazone w opinii gléwnej. Wskazal, iz w opisach wizyt w poradniach nie odnotowano
gwaltownych, utrudniajacych wykonywanie podstawowych czynnoéci zyciowych zaostrzen rzs. Sad pominal natomiast
kolejne zastrzezenia zglaszane przez wnioskodawczynie do opinii uzupekiajacej, albowiem zmierzaly one jedynie do
przedtuzenia postepowania. Opinia uzupeliajgca wyczerpujaco odniosla sie do zglaszanych przez wnioskodawczynie
zarzutow. Sad w ramach zastrzezonej dla niego swobody, decyduje, czy ma mozliwoé¢ oceny dowodu w sposéb
pelny i wszechstronny, czy jest w stanie przesledzi¢ jego wyniki oraz - mimo braku wiadomosci specjalnych -
oceni¢ rozumowanie, ktore doprowadzilo bieglego do wydania opinii. Sad czyni to zapoznajac sie z caloScia opinii.



Wszystko to, a nie tylko konicowy wniosek opinii, stanowi przestanki dla uzyskania przez Sad podstaw umozliwiajacych
wyjasnienie sprawy.

Maja powyzsze na uwadze, Sad uwzgledniajac opinie bieglych specjalistow z zakresu chirurgii, neurologii oraz

reumatologii, na mocy przepisu art. 477'% § 1 k.p.c., w pkt I sentencji wyroku oddalil odwolanie jako bezzasadne

W pkt. II sentencji wyroku Sad na mocy art. 96 ust. 1 pkt 4 w zw. z art. 36 ustawy z dnia 28 lipca 2005 r. 0
kosztach sadowych w sprawach cywilnych (t. j. Dz. U. z 2019 r., poz. 785 ze zm.) nie obciazyt ubezpieczonej kosztami
postepowania.

Majac powyzsze na uwadze, Sad orzekl jak w sentencji wyroku.



