Sygn. akt VIII U 2259/20

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 21 sierpnia 2020r. Zaklad Ubezpieczen Spolecznych I Oddzial w L., po rozpoznaniu wniosku z dnia
2 kwietnia 2020r. odmoéwil M. P. prawa do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy w zwiazku z wypadkiem przy pracy
z dnia 27 kwietnia 2000r. W uzasadnieniu decyzji organ rentowy wskazal, ze Komisja Lekarska ZUS orzeczeniem z
dnia 17 sierpnia 2020r. ustalila, ze M. P. nie jest niezdolny do pracy. /decyzja k. 24 akt ZUS/

M. P. zlozyl odwolanie od powyzszej decyzji, wnoszac o jej zmiane poprzez przywrdcenie od dnia 1 marca 2020r. prawa
do renty z tytulu wypadku przy pracy. W uzasadnieniu swego stanowiska podniosl, ze w jego przypadku orzeczenie o
calkowitej niezdolno$ci do pracy zostalo wydane przez Lekarza Orzecznika ZUS w dniu 18 lutego 2020r. w zwigzku z
ustaleniem prawa do$wiadczenia rehabilitacyjnego on sam zas w dniu 31 marca 2020r. za poérednictwem placowki
pocztowej wnidst o przywrocenie prawa do przyznanej w 2004r. renty w zwigzku z wypadkiem w pracy. W ocenie
odwolujacego nie ma znaczenia dla potrzeb jakiego postepowania orzeczenie o niezdolno$ci do racy zostalo wydane,
istotne jest, ze stan niezdolno$ci do pracy zostal potwierdzony. Wskazal, ze orzeczenie z dnia 18 lutego 2020r. literalnie
okresla potrzebe rehabilitacji narzadéw ruchu, co bylo tez podstawa wydania decyzji rentowej z dnia 15 czerwca
2004r. 0 przyznaniu prawa do renty w zwigzku z wypadkiem przy pracy, jego wniosek z 31 marca 2020r. dotyczyl
przywrdcenia prawa do renty zgodnie z art. 17 ust. 4 ustawy.

Powolujac sie na przepis art.15 zc ustawy z dnia 2 marca 2020 r. o szczegdlnych rozwiazaniach zwiazanych z
zapobieganiem, przeciwdzialaniem i zwalczaniem (...)19 innych choréb zakaznych oraz wywolanych nimi sytuacji
kryzysowych (Dz.U. poz 374 z p6Zn. zm) skarzacy wskazywal, iz na mocy orzeczenia lekarza orzecznika ZUS z dnia
18 lutego 2020r. bedacego podstawa decyzji ZUS z dnia 6 marca 2020r., ktéra przyznano mu prawo do $wiadczenia
rehabilitacyjnego, byl niezdolny do pracy w okresie od 18 lutego 2020r. do 7 lipca 2020r., a wiec byt niezdolny do
pracy rowniez w okresie zlozenia wniosku o rente; ponadto prawo do §wiadczenia rehabilitacyjnego z uwagi na tresé
powolanej ustawy i wskazane orzeczenie o niezdolnos$ci do pracy winno zosta¢ wydluzone do 7 pazdzernika 2020r.;
fakt jego niezdolnoSci uprzednio orzeczony dla potrzeb orzekania o rencie zostal calkowicie zignorowany; tym samym
skoro prawo do renty z tytulu niezdolnosci do pracy spowodowanej wypadkiem przy pracy lub choroba zawodowa,
ktobre ustalo z powodu ustapienia niezdolnos$ci do pracy przywraca sie w razie ponownego powstania tej niezdolnos$ci
bez wzgledu na okres jaki uplynal od ustania prawa do renty jego odwolanie jest uzasadnione.

/odwolanie k. 3-4/

W odpowiedzi na odwolanie, organ rentowy wnio6st o jego oddalenie, podtrzymujac argumentacje powolana w
zaskarzonej decyzji. /odpowiedZ na odwolanie k. 5/

Na rozprawie w dniu 21 listopada 2023r. pelnomocnik wnioskodawcy popart odwolanie i wnidst o zasadzenie kosztéw
pomocy prawnej udzielonej wnioskodawcy z urzedu o$wiadczajac, ze koszty te nie zostaly oplacone w zadnej czesci.
Pelnomocnik ZUS wnidst o oddalenie odwotania. /stanowiska procesowe stron protokél z rozprawy z dnia 21.11.2023
r. 00:01:34-00:19:11/

Sad Okregowy ustalil nastepujaqcy stan faktyczny:

Whnioskodawca M. P. decyzja z dnia 15 czerwca 2004r. mial przyznane prawo do renty tytutu cze$ciowej niezdolnosSci
do pracy w zwiazku z wypadkiem z dnia 27 kwietnia 2000r. na okres od 1 marca 2004r. do 31 pazdziernika 2004r.
/bezsporne/

Orzeczeniem Miejskiego Zespolu ds. Orzekania o Niepelnosprawnosci w L. z dnia 19 stycznia 2004r. zaliczono
wnioskodawce do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci na stale od 30 pazdziernika 2003r. Stwierdzono, iz
niepelnosprawnos$¢ - inwalidztwo datuje sie od kwietnia 2000r. /orzeczenie o stopniu niepelnosprawnosci k. 35 i k.

50/



Na mocy decyzji z dnia 6 marca 2020r., w oparciu o orzeczenie Lekarza Orzecznika ZUS z dnia 18 lutego 2020r.,
stwierdzajacej rokowanie do odzyskania zdolno$ci do pracy i okoliczno$ci uzasadniajace ustalenie uprawnien do
$wiadczenia rehabilitacyjnego na okres 4 miesiecy liczac od daty wyczerpania zasitku chorobowego, wnioskodawca
byl uprawniony do tego Swiadczenia do 7 lipca 2020r. /orzeczenie LO z 18.02.2020 opinia lekarska k. 76-78 dok.
medycznej ZUSk. 94-92 dok. medycznej ZUS/

W dniu 31 marca 2020r. (data nadania w placoéwce pocztowej) M. P. zlozyl wniosek o przyznanie prawa do renty w
zwigzku z wypadkiem przy pracy. /wniosek k 1-6 akt ZUS, koperta z potwierdzeniem nadania k. 7/

Lekarz Orzecznik ZUS rozpoznal zaocznie u wnioskodawcy zmiany zwyrodnieniowo- dyskopatyczne kregostupa, stan
po operacji dyskopatii C5-C6 w 2000r., bole kregostupa szyjnego w wywiadzie, przewlekla chorobe niedokrwienng
serca - chorobe serca i naczyn krwiono$nych w przebiegu miazdzycy, cukrzyce insulinozalezna - z niedookreSlonymi
powiklaniami, samoistne nadciénienie, zaburzenia przemiany lipioddw - hiperlipidemia mieszang, obturacyjny
bezdech senny ciezkiego stopnia. Wskazal, ze wnioskodawca lat 54, po przebytej w 2000 r. operacji dyskopatii
szyjnej C5-C6 i urazie przeciazeniowym kregostupa szyjnego w 2000 r. otrzymywal Swiadczenie rentowe od 1 marca
2004r. do 31 pazdziernika 2004r. z tytulu czeSciowej niezdolnoéci do pracy w zw. z wypadkiem; kolejne badania
orzecznicze nie daly podstaw do dalszego orzekania niezdolnoéci do pracy w zw. z wypadkiem co zostalo potwierdzone
wyrokiem sagdowym. Lekarz Orzecznik ZUS stwierdzil, ze wnioskodawca byl badany w celach orzeczniczych w dniu
18 lutego 2020r.; badanie przedmiotowe wskazywato na ustepujaca dysfunkcje kregostupa z resztkowymi objawami
korzeniowymi szyjnymi; z uwagi na fakt, ze ubezpieczony, zakonczyt w dn. 13 lutego 2020 r. hospitalizacje w
zw. z podejrzeniem choroby niedokrwiennej serca, wypisany zostal po wykonaniu badan diagniostycznych, ktére
nie potwierdzily tego podejrzenia /ECHO, K.-CT/, ale z zaleceniem monitorowania nadci$nienia i rozpoznaniem
bezdechu - uznano za celowe przyznanie Swiadczenia rehabilitacyjnego na dalsza rehabilitacje narzadu ruchu
i dokonczenie diagnostyki kardiologicznej i bezdechu; powyzsze fakty medyczne nie uzasadniajg orzeczenia o
dlugotrwalej niezdolnoéci do pracy u osoby z czwartym poziomem kwalifikacji nie maja zwiazku z wypadkiem z
2000r.; orzeczeniem z dnia 19.06.2020 r. Lekarz Orzecznik ZUS stwierdzil, ze z uwagi na posiadane schorzenia,
nie stwierdza sie naruszenia sprawno$ci organizmu w stopniu uzasadniajacym dlugotrwala niezdolno$¢ do pracy
zgodnie z poziomem kompetencji zawodowych. /opinia lekarska k. 91 dokumentacji medycznej ZUS, orzeczenie
lekarza orzecznika ZUS k. 19/

W dniu 7 lipca 2021r. do ZUS wplynat sprzeciw wnioskodawcy od orzeczenia Lekarza Orzecznika ZUS i zadanie
rozpatrzenia sprawy przez Komisje Lekarska ZUS. Wnioskodawca podniosl, Ze z uwagi na stan zdrowia - wbrew
zapatrywaniu Lekarza Orzecznika - jest niezdolny do pracy w zwigzku z wypadkiem. /sprzeciw — k. 92-100
dokumentacji medycznej ZUS/

Komisja Lekarska ZUS w orzeczeniu z dnia 17 sierpnia 2020r. - rozpoznajac u wnioskodawcy zmiany zwyrodnieniowo
- dyskopatyczne kregostupa wielopoziomowe z przebyta operacja dyskopatii szyjnej na poziomie C5/C6 w 2000
r., bole i zawroty glowy w wywiadzie, cukrzyce typu 2, nadciénienie tetnicze, chorobe niedokrwienng serca bez
cech niewydolnosci krazenia, obturacyjny bezdech senny kwalifikowany (...) zaburzenia adaptacyjne w calosci -
podtrzymala wnioski Lekarza Orzecznika nie stwierdzajac u ubezpieczonego ograniczenia sprawno$ci organizmu
dajgcego podstawy do orzeczenia dlugotrwalej niezdolnoéci do pracy w zwiazku z wypadkiem w 2000 r. /opinia
lekarska k. 103-106 dokumentacji medycznej akt ZUS, orzeczenie k. 23 akt ZUS/

W wyniku powyzszego orzeczenia Komisji Lekarskiej ZUS z dnia 17 sierpnia 2020r. organ rentowy zaskarzona decyzja
z dnia 17.08.2020 odmoéwil M. P. prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy w zwiazku z wypadkiem. /decyzja
k. 24 akt ZUS/

U M. P. wystepujg zmiany zwyrodnieniowo - dyskopatyczne odcinka szyjnego i piersiowego oraz stan po operacji
dyskopatii C5/C6 w 2000 roku. Wnioskodawca byt operowany z powodu dyskopatii pourazowej C5/C6 w dniu 11
pazdziernika 2000r. Konsultujacy neurochirurg nie widzial ponownych wskazan do leczenia operacyjnego, natomiast
zalecil rehabilitacje. W (...) kregostupa odcinka szyjnego stwierdzono stan po operacji C5/C6 bez cech ponownej



kompresji oraz dyskopatie C6/C7. Badanie (...) z kregostupa odcinka szyjnego wykonane bylo dwukrotnie po
operacji, 18 marca 2018r. oraz 13 lutego 2020r. Obraz (...) jest podobny. Brak cech kompresji w miejscu po
przebytej operacji C5/C6. Stan neuralgiczny po wypadku przy pracy w 2000 r. jest utrwalony i zaprzestanie
rehabilitacji nie pogorszylo tego stanu. Brak wykonania rehabilitacji nie ogranicza zdolnosci do pracy odwolujacego.
Whnioskodawca odczuwa bole i zawroty glowy, traci rownowage, bola go barki, dretwieja mu rece. Ma bezdech
nocny. Wnioskodawca korzysta z pomocy (...). Zalecono w niego odstawienie lekéw z grupy opioidow. Dalszy fakt
leczenia farmakologicznego nie decyduje o niezdolnosci do wykonywania pracy zarobkowej. Skala dolegliwo$ci w tym
zakresie ma charakter subiektywny, nie obiektywny, za$ zglaszane liczne dolegliwo$ci nie znajduja odzwierciedlenia w
badanu przedmiotowym. W badaniu neurologicznym nie stwierdzano ograniczenia ruchomosci kregostupa szyjnego
oraz istotnych deficytéw neurologicznych w zakresie ukladu nerwowego obwodowego. Podano takze, Zze pacjent
potyka duzo lekdéw przeciwbdlowych i z (...) ma zlecong L.. Z punktu widzenia neurologa nie stwierdza sie
dtugotrwalej niezdolnosci do wykonywania pracy zarobkowej w zwiqzku z wypadkiem przy pracy
Z 2000 r. /pisemna opinia bieglego neurologa J. B. k. 39-41, pisemna opinia uzupehiajaca k. 71-73, pisemna opinia
uzupekniajaca k. 182-183, pisemna opinia uzupehiajaca k. 202 -205/

Badany jest tez obciazony schorzeniami kardiologicznymi (choroby przewlekle). Ma rozpoznane nadci$nienie
tetnicze. Nie byl kwalifikowany do inwazyjnego leczenia (tj. zabiegi angioplastyki tetnic wienicowych, zabiegi
kardiochirurgiczne). Na chwile obecna brak danych na zaawansowana niewydolno$¢ serca czy cechy znacznego
uszkodzenia mie$nia sercowego. Wnioskodawca ostatnio mial wykonana tez rozszerzona diagnostyke kardiologiczna
- z dobrym wynikiem bez istotnych zmian w dotychczasowych badaniach (pobyt szpitalny celem rozszerzenia badan
diagnostycznych w ramach Kliniki (...) od 10 do 12 lutego 2020r). W wykonanym woéwczas badaniu angio-CT
tetnic wiencowych z dnia 11 lutego 2020r (tj nieinwazyjna ocena tetnic odpowiedzialnych za ukrwienie mie$nia
sercowego) - nie uwidoczniono zwezen w tetnicach wiencowych. Caloéciowo wnioskodawca leczy sie wiec obecnie
z powodu nadci$nienia tetniczego. U wnioskodawcy uzyskano do$¢ optymalna jego kontrole (jak wynika z wpiséw
w dokumentacje Kliniki (...) - co wazne jednak na relatywnie do$¢ duzej iloéci lekdw - leki zlozone). Przy braku
nalezytego wyréwnania konieczna kontrola i zmiana leczenia w poradni kardiologicznej. I. wnioskodawca leczy sie
takze z powodu cukrzycy t.2 (leki doustne), bez danych na koniecznoé¢ hospitalizacji w oddzialach diabetologii.
Kardiologiczne schorzenia wnioskodawcy to typowe schorzenia samoistne, bez zwigzku z przedmiotowym wypadkiem
przy pracy z 2000r. Z punktu widzenia bieglego z zakresu kardiologii nie stwierdza sie u odwwoliyjgcego
niezdolnosci do wykonywania pracy zarobkowej w zwiqzku z wypadkiem przy pracy. /pisemna
opinia bieglego kardiologa R. G. k. 84-86, pisemna opinia uzupelniajaca k. 206-209/

Ze wzgledow ortopedycznych u wnioskodawcy rozpoznaje sie stan po urazie odcinka szyjnego kregostupa z pourazowa
dyskopatia C5/C6, leczona operacyjnie. W procesie leczenia nastepstw urazu z 2000r. wnioskodawca nie korzystal
z pomocy ortopedy. Operacje wykonana 11 pazdziernika 2000r. wykonat lekarz specjalista neurochirurg. Dalsze
okresowe kontrole odbywaly sie réwniez u neurochirurga, ktéry do 2019r. zalecal okresowa rehabilitacje a w 2019
r. zakwalifikowal wnioskodawce do leczenia operacyjnego dyskopatii na innym poziomie niz 11 pazdziernika 2000
roku, co oznacza, ze doszlo u wnioskodawcy do ujawnienia sie zmian chorobowych kregostupa szyjnego bez zwiazku
z urazem z 2000 roku. W zwigzku z powyzszym - wobec faktu, ze wnioskodawca mial przyznane §wiadczenia rentowe
z powodu urazu wymagajacego leczenia neurochirurgicznego, a nie ortopedycznego, wnioskodawca nie leczy sie u
ortopedy oraz nie stwierdza sie u niego zadnych choréb z zakresu ortopedii, ze wzgledow ortopedycznych nie
ma zadnych podstaw do uznania niezdolnosci do pracy u wnioskodawcy. /pisemna opinia biegltego
ortopedy P. S. k. 100-102, pisemna opinia uzupehiajaca K. 167-170/

U wnioskodawcy rozpoznaje sie takze zaburzenia adaptacyjne, zaburzenia osobowo$ci z tendencja do rekcji
sytuacyjnych; wnioskodawca jest leczony psychiatrycznie ambulatoryjnie z tych przyczyn od 16 lipca 2020r.; nie
byt hospitalizowany psychiatrycznie. Analiza dokumentacji medycznej i orzeczniczej wskazuje , ze rozpoznanie
psychiatryczne pojawilo sie w lipcu 2020r. Zaburzenia adaptacyjne gdyby byly nasilone to powinny pojawié
sie do po6l roku po urazie a nie 20 lat péZniej. Nie ma dokumentacji medycznej potwierdzajacej wowczas
wystapienie zaburzen psychicznych i ich leczenie. Stwierdzone zaburzenia psychiczne w PZP, lagodzone



Jarmakologicznie, same w sobie nie powodujq dlugotrwatej niezdolnosci do pracy i nie majq
zadnego zwiqzku z wypadkiem w 2000r. W 2020 r. mogly wystapi¢ zaburzenia adaptacyjne, ale z innych
przyczyn. Ze wzgleddw psychiatrycznych brak podstaw do kwestionowania orzeczenia Komisji Lekarskiej ZUS z dnia
17 sierpnia 2020r. W obrazie klinicznym zaznaczaja sie zaburzenia osobowoéci. Stwierdzone zaburzenia psychiczne
nie powoduja u badanego znacznego ograniczenia zdolnoSci do pracy zarobkowej. Z punktu widzenia psychiatry
wnioskodawca w dacie zaskarzonej decyzji ani obecnie nie jest czesciowo lub catkowicie niezdolny
do pracy z powodu naruszenia sprawnosci organizmu w zwiqzku z wypadkiem przy pracy z dnia
27.04.2000 r. /pisemna opinia bieglego psychiatry G. P. k. 104-106, pisemna opinia bieglego psychiatry H. K. k.
229-233/

Powyzszych ustalen Sad Okregowy dokonal w oparciu o zalgczone akta organu rentowego, dokumentacje lekarska w
tym dokumentacje przedlozona przez wnioskodawce w toku procesu, opinie bieglych lekarzy: bieglego neurologa J.
B., bieglego kardiologa R. G., bieglego ortopedy P. S. oraz bieglych psychiatréw G. P. i H. K..

Opinie wskazanych bieglych Sad uznal za wiarygodne, zostaly bowiem sporzadzone przez bieglych o specjalnos$ci
wlasciwej z punktu widzenia schorzen, na jakie cierpi wnioskodawca. Biegli nadto w sposéb wyczerpujacy okreslili
schorzenia, jakie wystepuja u wnioskodawcy i kompleksowo ocenili ich znaczenie dla jego zdolnoéci do pracy
w zwiazku z doznanym przez niego wypadkiem przy pracy na dzien wydania zaskarzonej decyzji, odnoszac swa
ocene do kwalifikacji zawodowych. Wydane w sprawie opinie s3 logiczne, spdjne i rzetelnie opisuje stan zdrowia
ubezpieczonego, stanowiac tym samym wiarygodne Zroédlo dowodowe. Opinie te zostaly wydane w oparciu o pelng
dokumentacje medyczng wnioskodawcy nastepnie na wniosek strony po zbadaniu ubezpieczonego. Podkresli¢ nalezy
tez, iz biegli skrupulatnie odnieéli sie do podnoszonych przez pelnomocnika wnioskodawcy zastrzezen wykazujac ich
bezzasadno$c¢.

Czynigc ustalenia Sad na podstawie art. 235 °§ 1 pkt 2 i 5 pomingl wnioski pelnomocnika wnioskodawcy o
dopuszczenie dowodu z opinii bieglego lekarza neurochirurga celem ustalenia czy w chwili wykonywania badania
przez bieglego badZz w okresie poprzedzajacym dwoch lat, oraz za okres od 2019 do dnia wydania zaskarzonej
decyzji, biegly widzial zaburzenia i schorzenia wymagajace leczenia operacyjnego, czy maja one zwigzek z przebytym
wypadkiem, czy i jak wplywaja na prawno$¢ badanego i jego zdolno$¢ do wykonywania pracy zarobkowej, jakie sa
zalecenia, w szczeg6lnoéci do badania operacyjnego.

W ocenie Sadu wnioski te zostaly zgloszone z op6Znieniem - wnioskodawca reprezentowany przez zawodowego
pelnomocnika nie zglaszal weze$niej w tym zakresie zarzutéw do wydanych opinii.

Whioski te dotyczyly faktow nieistotnych dla rozstrzygniecia - zaden z bieglych nie wskazal na koniecznoé¢ badania
wnioskodawcy przez neurochirurga, biegly ortopeda wprost natomiast wskazal na brak leczenia operacyjnego
stwierdzonej w 2017 r. dyskopatii C6/C7, ktéra nie ma zadnego zwiazku z urazem glowy, kregostupa szyjnego i barku
lewego w wyniku kolizji drogowej, z powodu ktérej bylo przyznane do 2004 r. §wiadczenie rentowe. Zdaniem bieglego
opis dyskopatii wskazuje, ze nie ma ona zadnego zwiazku z doznanym urazem. Opinia w tym zakresie nie zostala
podwazona przez wnioskodawce w toku postepowania w niniejszej sprawie.

Uzna¢ zatem nalezy, ze zgloszone dopiero po 3 latach od daty wydania decyzji wnioski dowodowe zmierzaly li tylko
do nieuprawnionego przedluzania postepowania.

Podkresli¢ nalezy, iz zebrany w sprawie material dowodowy byl wystarczajacy dla rozstrzygniecia. Biegli opiniujacy
w sprawie szczegOlowo odniesli sie tez co do okolicznoSci zwigzanych z konieczno$cia leczenia operacyjnego
wnioskodawcy i jego wplywu na ocene zdolnoSci wnioskodawcy do pracy na dzien wydania zaskarzonej decyzji
dysponujac w tej materii stosowng dokumentacja medyczna. Wnioskodawca rzetelnos$ci i poprawnosci opinii bieglych
w tej materii nie podwazyl, brak bylo zatem podstaw do mnozenia dowodéw na te okoliczno$¢.

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:



Odwolanie jest niezasadne i podlega oddaleniu.

W myél art. 3 ust. 1 ustawy z dnia 30 pazdziernika 2002 r. o ubezpieczeniu spolecznym z tytulu wypadkoéw przy pracy
i chor6b zawodowych (t.j. Dz.U. z 2022 r. poz. 2189), za wypadek przy pracy uwaza sie nagle zdarzenie wywolane
przyczyna zewnetrzng powodujgce uraz lub $§mier¢, ktore nastapito w zwigzku z praca.

Stosownie do art. 6 ust. 1 pkt 6 wymienionej ustawy, ubezpieczonemu, ktory stat sie niezdolny do pracy wskutek
wypadku przy pracy lub choroby zawodowej, przystuguje renta z tytulu niezdolnosci do pracy.

Zgodnie z art.16 ust.11 2 ustawy o ubezpieczeniu spolecznym z tytutu wypadkdéw przy pracy i chor6b zawodowych staly
lub dtugotrwaly uszczerbek na zdrowiu oraz jego zwiazek z wypadkiem przy pracy lub chorobg zawodowa ustala lekarz
orzecznik lub komisja lekarska; w przypadku ustalania prawa do §wiadczen, o ktérych mowa w art. 6 ust. 1 pkt 21 5-8,
lekarz orzecznik lub komisja lekarska ustala rowniez niezdolnosé do pracy oraz jej zwiazek z wypadkiem przy pracy
lub chorobg zawodowa, a takze zwigzek $§mierci ubezpieczonego lub rencisty z takim wypadkiem lub chorobg; przy
ustalaniu stalego lub dtugotrwalego uszczerbku na zdrowiu oraz jego zwigzku z wypadkiem przy pracy lub choroba
zawodowa stosuje sie odpowiednio przepisy ustawy o emeryturach i rentach z FUS dotyczace trybu orzekania o
niezdolnoéci do pracy.

W $wietle art.17 ust 1-4 tej ustawy przy ustalaniu prawa do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy, renty szkoleniowej,
renty rodzinnej i dodatku do renty rodzinnej dla sieroty zupelnej z tytutu ubezpieczenia wypadkowego, do ustalenia
wysokosci tych §wiadczen oraz ich wyplaty stosuje sie odpowiednio przepisy ustawy o emeryturach i rentach z FUS, z
wyjatkiem art. 57 ust. 1 pkt 4 oraz art. 101a tej ustawy, z uwzglednieniem przepis6w niniejszej ustawy.

Swiadczenia, o ktérych mowa w ust. 1, przystluguja niezaleznie od dlugosci okresu ubezpieczenia wypadkowego oraz
bez wzgledu na date powstania niezdolno$ci do pracy spowodowanej wypadkiem przy pracy lub chorobg zawodowa.

Przy ustalaniu podstawy wymiaru renty nie stosuje sie ograniczenia wskaznika wysokoS$ci podstawy, o ktérym mowa
w art. 15 ust. 5 ustawy o emeryturach i rentach z FUS.

Prawo do renty z tytulu niezdolnosci do pracy spowodowanej wypadkiem przy pracy lub choroba zawodowa, ktore
ustalo z powodu ustapienia niezdolnosSci do pracy, przywraca sie w razie ponownego powstania tej niezdolnosci bez
wzgledu na okres, jaki uplynal od ustania prawa do renty.

Zgodnie z art. 57 ust. 1 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 roku o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spolecznych (t.j. Dz.U. z 2023 r. poz. 1251) renta z tytulu niezdolnoéci do pracy przystuguje ubezpieczonemu, ktory
spehil lgcznie nastepujace warunki:

jest niezdolny do pracy;
ma wymagany okres sktadkowy i nieskladkowy;

niezdolno$é¢ do pracy powstala w wymienionych okresach skltadkowych lub nieskladkowych albo nie pdzniej niz w
ciaggu 18 miesiecy od ustania tych okreséw.

W mySl art. 57 ust. 2 warunku, o ktérym mowa w przepisie ust. 1 pkt 3 art. 57, nie stosuje sie do ubezpieczonego, ktory
udowodnit okres skladkowy i niesktadkowy wynoszacy co najmniej 20 lat dla kobiety lub 25 lat dla mezczyzny oraz
jest catkowicie niezdolny do pracy.

Zgodnie z art. 58 ust. 1i 2 w/w ustawy warunek posiadania wymaganego okresu skladkowego i nieskladkowego uwaza
sie za speliony jezeli wynosi on lacznie co najmniej 5 lat dla os6b u ktérych niezdolno$¢ do pracy powstata w wieku
powyzej 30 lat. Okres ten powinien przypada¢ w ciggu ostatniego dziesieciolecia przed dniem zlozenia wniosku o
$wiadczenie lub przed dniem powstania niezdolno$ci do pracy.



Zgodnie z art. 58 ust.4 warunku powyzszego nie stosuje sie do ubezpieczonego, ktéry udowodnit okres sktadkowy, o
ktorym mowa w art. 6, wynoszacy co najmniej 25 lat dla kobiety i 30 lat dla mezczyzny i jest calkowicie niezdolny
do pracy.

W mys$l art. 12 ustawy niezdolna do pracy jest osoba, ktéra calkowicie lub cze$ciowo utracita zdolno$¢ do
pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawnoSci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolno$ci do pracy po
przekwalifikowaniu, przy czym calkowicie niezdolna do pracy jest osoba, ktora utracila zdolnoé¢ do wykonywania
jakiejkolwiek pracy, natomiast czeSciowo niezdolng do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracita zdolnoéé
do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji. Przy ocenie stopnia i przewidywanego okresu niezdolnosci do
pracy uwzglednia sie stopien naruszenia sprawnosci organizmu oraz mozliwosSci przywrdcenia niezbednej sprawnoéci
w drodze leczenia i rehabilitacji, mozliwo§¢ wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy oraz celowos§é
przekwalifikowania zawodowego, biorac pod uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy, poziom
wyksztalcenia, wiek i predyspozycje psychofizyczne /art. 13 ust. 1/.

Warunki wskazane w art. 57 w/w ustawy musza by¢ spelnione lacznie by istnialy podstawy do przyznania prawa do
renty z tytulu niezdolnos$ci do pracy.

W odniesieniu do odwolujacego sie domagajacego sie przyznania ponownie prawa do renty w zwigzku z wypadkiem
przy pracy nie zostal spelniony podstawowy warunek niezdolno$ci do pracy.

Sad ma przy tym na uwadze, iz orzekajac o prawie wnioskodawcy do $wiadczenia rehabilitacyjnego lekarz
orzecznik ZUS orzeczeniem z 18.02.2020 r. stwierdzajac jego niezdolnoé¢ do pracy uznal, ze celowe jest przyznanie
mu $wiadczenia rehabilitacyjnego z uwagi na dalsza rehabilitacje narzadu ruchu i dokonczenie diagnostyki
kardiologicznej i bezdechu co znalazlo odzwierciedlenie w decyzji z 6.03.2020, ktéra przyznano ww prawo do
Swiadczenia rehabilitacyjnego do 7.07.2020 r., jednakze powyzsze nie jest jak podnosi odwolujacy jednoznaczne z
istnieniem jego niezdolnosci do pracy w zwiazku z wypadkiem z dnia 27.04.2000 na dzien wydania zaskarzonej
decyzji.

Na podstawie zebranego w sprawie materialu dowodowego, w tym opinii bieglych neurologa , kardiologa, ortopedy
i psychiatrow stwierdzi¢ wprost nalezy, ze skarzacyv - przy uwzglednieniu posiadanych przez niego schorzen - jest
jednak zdolny do wykonywania pracy zgodnie z kwalifikacjami, nie jest niezdolny do pracy w zwiazku z wypadkiem
z dnia 27 kwietnia 2000r.

W ocenie Sadu biegli w swych opiniach wyczerpujaco wyjasénili dlaczego w taki wlasnie sposdb ocenili zdolnoéc
wnioskodawcy do wykonywania pracy zarobkowe;.

Opinie bieglych w szczegdlnoSci opinia biegltego neurologa tj. w zakresie schorzen, ktore byly dotychczas podstawa
stwierdzenia tej niezdolno$ci u wnioskodawcy oceniajaca stan zdrowia ubezpieczonego szczegdlowo tlumaczy
dlaczego naruszenie sprawnosci organizmu skarzacego nie przeklada sie nadal na brak tej zdolnosci.

Brak jest przy tym, w ocenie Sadu, podstaw by kwestionowaé rzetelno$¢ i merytoryczna poprawnosé wskazanych
opinii. Zostaly one bowiem sporzadzone zgodnie z wymaganiami fachowosci i niezbedna wiedza w zakresie
stanowiacym ich przedmiot. Biegli na podstawie przedstawionej dokumentacji leczenia i badania wnioskodawcy
zdiagnozowali schorzenia, ocenili stopien ich zaawansowania, a przede wszystkim jednoznacznie wypowiedzieli sie co
do sprawno$ci organizmu wnioskodawcy w zwiazku z wypadkiem przy pracy i wpltywu dolegliwosSci na jego zdolno$¢
do pracy. Biegli dodatkowo w opiniach uzupekiajacych wyczerpujaco odniesli sie tez do zarzutéow formulowanych
przez wnioskodawce i jego pelnomocnika w toku procesu — uzasadniajac ich bezzasadno$¢. Sad podzielil opinie tych
bieglych uznajac, ze byly pelne, jasne i nie prowadzily do sprzecznych wnioskéw. Naruszenie stanu zdrowia jakiego
doznal wnioskodawca w zwigzku z wypadkiem w dniu 27.04.2000 nie powoduje jego niezdolnos$ci do pracy na dzien
wydania zaskarzonej decyzji cho¢ w istocie byl on uprawniony do §wiadczenia rehabilitacyjnego do dnia 7.07.2020 .



Podkreslié nalezy, ze przy ocenie opinii bieglych lekarzy Sad nie moze zaja¢ stanowiska odmiennego, niz wyrazone w
tej opinii, na podstawie wlasnej oceny stanu faktycznego. (por wyrok SN z dnia 13 pazdziernika 1987 roku, II URN
228/87, wyrok SA w Poznaniu z dnia 4 lipca 2018 r., III AUa 1328/17).

Sposdb motywowania oraz stopien stanowczo$ci wnioskéw wyrazonych w opinii bieglych jest jednym z podstawowych
kryteriow oceny dokonywanej przez Sad, niezaleznie od kryteriéw zgodnoSci z zasadami wiedzy powszechnej, poziomu
wiedzy bieglego oraz podstaw teoretycznych opinii (tak postanowienie SN z 27 listopada 2000 r., I CKN 1170/98).

Tylko brak w opinii fachowego uzasadnienia wnioskéw koncowych, uniemozliwia prawidlowa ocene jej mocy
dowodowej (wyrok SN z 30 czerwca 2000r., II UKN 617/99).

Sad nie jest obowigzany dazy¢ do sytuacji, aby opinia bieglego (bieglych) przekonala strony sporu. Wystarczy, ze opinia
jest przekonujaca dla sadu, ktory wiazaco ocenia, czy biegly wyjasnil watpliwoSci zgloszone przez strone. Granice
obowiazku prowadzenia przez sad postepowania dowodowego wyznacza podlegajaca kontroli instancyjnej ocena, czy
dostatecznie wyja$niono sporne okoliczno$ci sprawy (wyrok SN z 25 wrze$nia 1997 r., Il UKN 271/97).

Dostateczne wyjadnienie okoliczno$ci spornych w sprawie nie jest rownoznaczne z uzyskaniem dowodu korzystnego
dla strony niezadowolonej z faktéw wynikajacych z dowodéw dotychczas przeprowadzonych (wyrok SN z 28 lutego
2001 roku, IT UKN 233/00).

Znamiennym jest tez, ze wnioski wynikajace z wydanych w sprawie opinii bieglych dotyczace zdolnosci do
pracy odwolujacego nie zostaly ostatecznie skutecznie merytorycznie zakwestionowane przez strone powodowa.
Whnioskodawca reprezentowany przez pelnomocnika z urzedu, ktéremu doreczono wskazane opinie i pouczono o
koniecznosci przedstawienia ewentualnych do nich zarzutéw - nie zgadzajac sie z ich treScig wylacznie polemizowal
z ich wnioskami, subiektywnie opisujgc stan zdrowia nie przedstawiajac argumentéw podwazajacych wartoéé
dowodowa tych opinii co do meritum, prezentujac takze w odniesieniu do opinii uzupeliajacych jedynie swoj wlasny
poglad co do braku zdolnoéci do podjecia pracy w zwiazku z wypadkiem przez wnioskodawce i domagajac sie
przeprowadzenia dowodu z opinii kolejnych bieglych - neurochirurga.

O nabyciu prawa do renty z tytulu niezdolnoSci do pracy nie moga przesadza¢ subiektywne odczucia osoby
ubezpieczonej. (wyrok SA w Szczecinie z dnia 21 kwietnia 2021r., III AUa 12/21)

Jesli w sprawie o rente z tytulu niezdolnoéci do pracy przedmiotem sporu jest ocena stanu zdrowia osoby ubiegajacej
sie o to $§wiadczenie, to taka ocena jako wymagajaca wiadomosci specjalnych musi by¢ dokonywana z udzialem
bieglych lekarzy reprezentujacych odpowiednie specjalno$ci medyczne (art. 278 § 1 i nastepne k.p.c) i opieraé sie
przede wszystkim na wnioskach wynikajacych ze sporzadzonych przez tych bieglych opiniach. Specyfika dowodu z
opinii bieglego (bieglych) polega zas m.in. na tym, ze jezeli taki dowdd (dowody) zostal juz przez sad dopuszczony, to
stosownie do art. 286 KPC, opinii dodatkowego bieglego mozna zadacé jedynie ,w razie potrzeby”. Zarzuty dotyczace
nieuwzglednienia wnioskow o przeprowadzenie dowoddéw z opinii kolejnych bieglych nie moga natomiast odnie$c
skutku, jezeli wydane juz przez bieglych opinie wyjasniaja istotne dla rozstrzygniecia sprawy okolicznosci, a ich
fachowos¢ i rzetelno$é nie zostala w zaden sposéb podwazona. Przepisy Kodeksu postepowania cywilnego nie
przewiduja rowniez obowigzku uzupelnienia juz sporzadzonej opinii czy to na piSmie, czy tez w formie ustnej do
protokotu rozprawy w kazdym wypadku. Pozostawiajg one sadowi decyzje, czy opinia wymaga dodatkowych wyjaénien
ze strony jej autora, a takze, czy wyjasnienia te powinny by¢ zlozone w formie ustnej czy w formie pisemnej. Potrzeba
taka nie moze by¢ jedynie wynikiem niezadowolenia strony z niekorzystnego dla niej wydzwieku konkluzji opinii, lecz
by¢ nastepstwem umotywowanej krytyki dotychczasowej opinii. (postanowienie SN z dnia 29 stycznia 2020 r., III
UK 478/18)

Ocena niezdolnoéci do pracy w rozumieniu przepiséw ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z
Funduszu Ubezpieczen Spolecznych w zwigzku z przepisami ustawy o ubezpieczeniu spolecznym z tytulu wypadkow
przy pracy i chor6b zawodowych wymaga wiadomo$ci specjalnych, ktore posiadaja biegli lekarze specjalisci z zakresu



schorzen wezeéniej rozpoznanych u wnioskodawcy. Sad zarazem nie ma obowiazku dopuszczania dowodu z dalszej
opinii od tych samych bieglych lub innych bieglych, jezeli juz sporzadzone w sprawie opinie sa jednoznaczne i tak
przekonujace, ze okreslona okoliczno$¢ uznaje za wyjasniong. Potrzeba powolania innego bieglego nie moze by¢
jedynie wynikiem niezadowolenia strony z dotychczas zlozonych opinii, lecz musi by¢ nastepstwem umotywowanej
krytyki dotychczasowych opinii. Nie ma uzasadnienia wniosek o powolanie kolejnego bieglego jedynie w sytuacji, gdy
zlozone opinie sg niekorzystne dla strony. Dopuszczenie dodatkowej opinii w takiej sytuacji prowadziloby bowiem do
uwzglednienia kolejnych wnioskéw strony dopéty, dopoki nie zostataby zlozona opinia w pehni ja zadowalajaca, co
jest niedopuszczalne. /wyrok SA w Lublinie z dnia 11 marca 2020r., III AUa 575/19/

Na gruncie rozpoznawanego przypadku wydajacy w sprawie opinie biegli neurolog, kardiolog, ortopeda i psychiatrzy,
ktérych stanowisko jako rzetelne i merytorycznie uzasadnione Sad przyjal za podstawe orzekania. Biegli ci
za$ jednoznacznie stwierdzili, iz na dzien wydania zaskarzonej decyzji, stwierdzane u wnioskodawcy naruszenie
sprawnosci organizmu nie powoduje jego niezdolno$ci do wykonywania pracy zarobkowej w zwigzku z wypadkiem
przy pracy. Wnioskodawca wskazanych wnioskoéw opinii w zaden sposob skutecznie nie podwazyl, choé sktadat do
poszczego6lnych opinii zarzuty i zastrzezenia, podtrzymujac wylacznie wlasna subiektywna opinie co do swojego stanu
zdrowia.

Sad przy tym nie neguje — wynika to bowiem z tresci opinii - iz wnioskodawca jest osoba obciazong schorzeniami ze
strony ukladu neurologicznego, ukladu krazenia jak i w zakresie psychiatrii, jednakze powyzsze samo w sobie, zadng
miara nie moze by¢ utozsamiane z niezdolnoécig do pracy (art. 12 ust. 1 ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu
Ubezpieczen Spotecznych), tym bardziej powstala w zwiazku z wypadkiem.

Biologiczny stan kalectwa lub choroba, ktore nie powoduja naruszenia sprawnoéci organizmu w stopniu majacym
wplyw na zdolno$¢ do pracy dotychczas wykonywanej lub innej mieszczacej sie w ramach posiadanych lub mozliwych
do uzyskania kwalifikacji, przesadzaja o braku prawa do §wiadczenia rentowego. /wyrok SA w Lublinie z dnia 21
pazdziernika 2020r., III AUa 812/20/

Sam fakt wystepowania dysfunkcji organizmu w zwigzku ze schorzeniami wnioskodawcy nie determinuje istnienia
jego niezdolnoéci do pracy, istotne jest czy i w jakim zakresie schorzenia te wplywaja na utrate zdolnosci do pracy oraz
ich zwiazek z doznanym przez niego wypadkiem. Oceny w tym przedmiocie dokonuja biegli, posiadajacy odpowiednie
wiadomoSci specjalne, w oparciu o dokumentacje medyczng oraz wyniki badania odwolujacego sie. /wyrok SA w
Lublinie z dnia 1 lipca 2021r., III AUa 128/21/.

Whnioskodawca, w Swietle zgromadzonych w sprawie dowodoéw, z uwagi na posiadane schorzenia, nie jest osoba
niezdolng do pracy zarobkowej w zwigzku z wypadkiem przy pracy zgodnie z posiadanymi kwalifikacjami. W
konsekwencji wobec braku dowodow wiarygodnie potwierdzajacych stanowisko ubezpieczonego, zagdanie odwolania
zmiany zaskarzonej decyzji i przyznania wnioskodawcy prawa o renty z ustawy wypadkowej nie moglo zostaé
zaakceptowane.

Jednocze$nie Sad ma na uwadze, ze zgodnie z art. 15 zc ustawy z dnia 2 marca 2020 r. o szczegblnych rozwigzaniach
zwigzanych z zapobieganiem, przeciwdzialaniem i zwalczaniem (...)19 innych choréb zakaznych oraz wywolanych
nimi sytuacji kryzysowych (Dz.U. poz 374 z p6zn. zm) z przyczyn zwigzanych z przeciwdzialaniem (...)19, orzeczenie o:

1) czeSciowej niezdolnoéci do pracy,

2) calkowitej niezdolnoéci do pracy,

3) calkowitej niezdolno$ci do pracy i niezdolnoéci do samodzielnej egzystencji,
4) niezdolnosci do samodzielnej egzystencji

- wydane na czas okreSlony na podstawie odpowiednio przepisow ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i
rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (Dz.U. z 2022 r. poz. 504, 1504 i 2461), ustawy z dnia 27 czerwca 2003



r. o rencie socj- alnej (Dz.U. z 2022 1. poz. 240 i 2476 oraz z 2023 r. poz. 658), ustawy z dnia 30 pazdziernika 2002 r.
o ubezpieczeniu spolecznym z tytulu wypadkoéw przy pracy i choréb zawodowych (Dz.U. z 2022 r. poz. 2189), ustawy
z dnia 30 pazdziernika 2002 r. o zaopatrzeniu z tytulu wypadkéw lub choréb zawodowych powstalych w szczegolnych
okolicznos$ciach (Dz.U. z 2020 r. poz. 984), ustawy z dnia 20 grudnia 1990 r. o ubezpieczeniu spolecznym rolnikow,
ustawy z dnia 24 stycznia 1991 r. o kombatantach oraz niektérych osobach bedacych ofiarami represji wojennych i
okresu powojennego (Dz.U. z 2022 r. poz. 2039), ustawy z dnia 29 maja 1974 r. o zaopatrzeniu inwalidow wojennych
i wojskowych oraz ich rodzin (Dz.U. z 2023 r. poz. 1100), ustawy z dnia 2 wrze$nia 1994 r. o §wiadczeniu pienieznym
i uprawnieniach przystugujacych zolierzom zastepczej stuzby wojskowej przymusowo zatrudnianym w kopalniach
wegla, kamieniolomach, zakladach rud uranu i batalionach budowlanych (Dz.U. z 2021 r. poz. 1774), ustawy z dnia
31lipca 2019 r. o $wiadczeniu uzupelniajacym dla oséb niezdolnych do samodzielnej egzystencji (Dz.U. z 2023 r. poz.
156 i 535), ktérego wazno$¢ uplywa w okresie obowigzywania stanu zagrozenia epidemicznego albo stanu epidemii
albo w okresie 30 dni nastepujacych po ich odwolaniu, zachowuje waznos$¢é przez okres kolejnych 3 miesiecy od dnia
uplywu terminu jego waznosci, w przypadku zlozenia wniosku o ustalenie uprawnien do §wiadczenia na dalszy okres
przed uplywem terminu waznoSci tego orzeczenia. Z przyczyn zwigzanych z przeciwdzialaniem (...)19 orzeczenie o
okoliczno$ciach uzasadniajgcych ustalenie uprawnien do §wiadczenia rehabilitacyjnego, wydane na podstawie ustawy
z dnia 25 czerwca 1999 r. o Swiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia spolecznego w razie choroby i macierzynstwa,
ktérego wazno$¢ uplywa w okresie obowigzywania stanu zagrozenia epidemicznego albo stanu epidemii albo w okresie
30 dni nastepujgcych po ich odwolaniu, zachowuje wazno$¢ przez okres kolejnych 3 miesiecy od dnia uptywu terminu
waznosci tego orzeczenia, jednak nie dluzej niz przez okres, o ktérym mowa w art. 18 ust. 2 ustawy z dnia 25 czerwca
1999 r. o $wiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia spolecznego w razie choroby i macierzynstwa, w przypadku
zlozenia wniosku o ustalenie uprawnien do $wiadczenia na dalszy okres, przed uplywem terminu waznoSci tego
orzeczenia.

Prawo do $wiadczen uzaleznionych od stwierdzenia niezdolnoSci do pracy lub niezdolnosci do samodzielnej
egzystencji ulega wydluzeniu do korica miesiaca kalendarzowego, w ktorym uplynie wydluzony zgodnie z ust. 1 termin
wazno$ci tego orzeczenia, bez konieczno$ci wydania w tej sprawie decyzji.

Jednakze nie nalezy traci¢ z pola widzenia, iz przedmiotem rozpoznania w niniejszej sprawie bylo prawo do renty z
tytulu niezdolnosci do pracy spowodowanej wypadkiem, a nie prawo do $wiadczenia rehabilitacyjnego.

Wobec tego brak bylo podstaw do wypowiadania sie o ewentualnym przedluzeniu prawa do $wiadczenia
rehabilitacyjnego do dnia 7 pazdziernika 2020r. w toku niniejszego postepowania - jak chcial tego skarzacy, bo nie
to bylo przedmiotem zaskarzonej decyzji.

Orzeczenie o niezdolnoSci do pracy, bedace asumptem do przyznania Swiadczenia rehabilitacyjnego nie moze za§ w
prosty sposob przeklada¢ sie - co juz podnoszono - na stwierdzenie niezdolnosci do pracy w zwiazku z wypadkiem
warunkujace przyznanie prawa do renty.

Majac powyzsze na uwadze, Sad Okregowy, na podstawie art. 477'4§ 1 k.p.c. oddalil odwolanie wnioskodawcy jako
bezzasadne.

Orzeczenie o zwrocie kosztéw zastepstwa prawnego udzielonego wnioskodawcy z urzedu zapadlo na podstawie §15
ust. 2 rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwo$ci z 3 pazdziernika 2016 r. w sprawie ponoszenia przez Skarb Panstwa
kosztow nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej przez adwokata z urzedu (Dz.U. z 2019r., poz.18), uwzgledniajac
tre$¢ §9 ust. 2 rozporzadzenia Ministra SprawiedliwoSci z 22 pazdziernika 2015 r. w sprawie oplat za czynnoSci
adwokackie (Dz.U. z 2015r., p0z.1800)

Sad podzielil w tym zakresie tres¢ wyroku Trybunalu Konstytucyjnego z 23 kwietnia 2020 r. wydanego w sprawie
SK 66/19., w ktorym stwierdzono, ze analiza statusu adwokatow i radecow prawnych oraz ich roli w postepowaniu, w
ktorym wystepuja jako podmioty powolane z urzedu i zobowiazane do zastepstwa prawnego, prowadzi do uznania,
iz r6znicowanie ich wynagrodzenia poprzez obnizenie, w stosunku do wynagrodzenia, jakie otrzymaliby, gdyby



wystepowali w sprawie jako pelnomocnicy z wyboru, nie ma konstytucyjnego uzasadnienia. Podzielajac w caloSci

powyzsze stanowisko Trybunalu Konstytucyjnego nalezalo zatem orzec o kosztach nieoplaconej pomocy prawnej
udzielonej w niniejszej sprawie z urzedu na podstawie.

SSO Paulina Kuzma

J.L.



