Sygn. akt V Ua 46/13

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 24 pazdziernika 2013 roku

Sad Okregowy w Bialymstoku

V Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:

Przewodniczacy: SSO Elzbieta Krupinska (spr.)

Sedziowie: SSA w SO Stanistaw Stankiewicz

SSR (del.) Tomasz Katuzny

Protokolant: Anna Matwiejuk

po rozpoznaniu w dniu 24 pazdziernika 2013 roku w Bialymstoku
na rozprawie

sprawy z wniosku J. K.

przeciwko Wojewodzkiemu Zespolowi do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnos$ci w B.
o ustalenie stopnia niepelnosprawnoéci

na skutek apelacji wnioskodawcy J. K.

od wyroku Sadu Rejonowego w Bialymstoku

z dnia 26 czerwca 2013 roku sygn. akt VI U 236/13

oddala apelacje.

sygnatura akt V Ua 46/13

UZASADNIENIE

Sad Rejonowy w Bialymstoku wyrokiem z dnia 26 czerwca 2013 roku wydanym w sprawie sygn. akt VI U 236/13
oddalil odwolanie J. K. od orzeczenia Wojewddzkiego Zespotu do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnos$ci w B. z dnia
17 kwietnia 2013 roku wydanego w sprawie nr (...) Zaskarzonym orzeczeniem Wojewodzki Zesp6t do Spraw Orzekania
o Niepelhosprawnosci utrzymal w mocy orzeczenie Miejskiego Zespotu do Orzekania o Niepelnosprawnoéci w B. z
dnia 27 lutego 2013 roku kwalifikujace J. K. do oséb posiadajgcych lekki stopien niepelnosprawnosci o charakterze
trwalym.

Dokonujac weryfikacji zasadnoSci zaskarzonego przez J. K. orzeczenia, Sad pierwszej instancji dopuscil dowod z opinii
bieglych lekarzy z zakresu ortopedii i okulistyki.

Biegli sadowi w wydanej opinii po zapoznaniu sie z dokumentacja lekarska, zebraniu wywiadu od odwolujacego
i jego przebadaniu rozpoznali u odwolujgcego pourazowa artroze i niestabilno$¢ przednia stawéw kolanowych,
wygojone zlamanie goleni prawej, wygojone zwichniecie lokcia lewego, krétkowzroczno$é niskiego stopnia oka



prawego, astygmatyzm krotkowzroczny niskiego stopnia oka lewego oraz zwyrodnienie rogowki oka lewego. W
konsekwencji biegli zgodzili sie ze stanowiskiem Wojewodzkiego Zespolu i uznali, ze rozpoznane schorzenia
spowodowaly u badanego niepelnosprawno$¢ w stopniu lekkim o charakterze stalym od dnia 01 kwietnia 2013 r. W
uzasadnieniu lekarz ortopeda wskazal, Ze co prawda schorzenia narzadu ruchu powoduja ograniczenie sprawnosci
lokomocyjnej odwotujacego, jednakze uposledzenie ruchomosci kolan nie jest znaczne. Chod jest samodzielny, bez
pomocy kul lokciowych. Natomiast wystepujace skrocenie konczyny dolnej prawej powinno byé¢ wyréwnane wkladka
ortopedyczng. W ocenie bieglego ortopedy nie wystepuje u odwolujacego ograniczenie ruchomosci kregostupa i
konczyn goérnych. Z kolei biegly okulista podal, iz odwolujacy posiada astygmatyzm krétkowzroczny niskiego stopnia
oka lewego oraz zwyrodnienie rogéwki oka lewego, jednak ma dobra ostro$¢ w oku prawym do dali i blizy. Jego
zdaniem odwolujacy jest samodzielny w zakresie samoobslugi, wystepujace ograniczenia sprawnosci organizmu
powoduja ograniczenia w wykonywaniu pracy. Przeciwwskazana jest ciezka praca fizyczna, praca w dlugotrwalej
pozycji stojacej. Jak wskazal biegly ortopeda, badany wymaga stalego leczenia ortopedycznego i rehabilitacyjnego.

Odwolujacy nie zgodzil sie z opinig bieglych twierdzac, iz jego stan zdrowia uzasadnia zaliczenie go do os6b
posiadajacych umiarkowany stopien niepelnosprawnosci.

Sad Rejonowy uznal opinie bieglych lekarzy za sp6jna i logiczna. Wskazal, iz majac na uwadze poziom wiedzy lekarzy,
ich doswiadczenie, spos6b motywowania i stopiefn stanowczo$ci wyrazonych w opinii wnioskow, opinia ta zostala
uznana za rzetelna, fachowsg, a w rezultacie stala sie podstawa ustalen Sadu.

Sad pierwszej instancji zwazyl na tres¢ art. 4 ust. 1, 21 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 roku o rehabilitacji zawodowej
i spolecznej oraz zatrudnianiu osb6b niepelnosprawnych (Dz. U. z 1997 roku, Nr 123, poz. 776 ze zm.) i uznal, ze
zgromadzony material dowodowy i ocena prawna nie pozwalaja zaliczy¢ odwolujacego do oséb niepelosprawnych w
innym stopniu niz lekkim o charakterze trwalym.

Z uwagi na powyzsze, w oparciu o art. 477'4§ 1 k.p.c. Sad oddalil odwolanie.

Powyzszy wyrok zaskarzyt apelacja J. K.. Kwestionujgc ustalenia co do aktualnego stanu jego zdrowia domagat sie
uznania go za osobe niepelnosprawna w stopniu umiarkowanym.

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:
Apelacja odwolujacego jako bezzasadna nie zastuguje na uwzglednienie.

Sad pierwszej instancji poczynil w sprawie prawidlowe ustalenia faktyczne, w sposéb wyczerpujacy przeprowadzit
postepowanie dowodowe, jak rowniez dokonal wszechstronnego i wnikliwego rozwazenia zebranego w sprawie
materialu dowodowego - w sposob prawidlowy ocenit opinie bieglych lekarzy z zakresu ortopedii i okulistyki. Wobec
powyzszego poczynione przez Sad pierwszej instancji ustalenia faktyczne oraz wywody prawne Sad Okregowy w
peli podziela i przyjmuje za wlasne bez potrzeby ponownego ich przytaczania (podobnie uznal Sad Najwyzszy w
uzasadnieniu wyroku z dnia 20 stycznia 2010 r., II PK 178/09, teza 2, Lex nr 577829).

Istota sprawy i celem postepowania prowadzonego przed Sadem Rejonowym bylo rozstrzygniecie, czy schorzenia
wystepujace u J. K. spowodowaly niepelnosprawnos¢ z stopniu znacznym, umiarkowanym (jak wskazywal na to
skarzacy) czy lekkim w rozumieniu art. 3 i 4 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 roku o rehabilitacji zawodowej i spoleczne;j
oraz zatrudnieniu os6b niepelnosprawnych, a jeéli tak to okreSlenie tego czy niepelnosprawnos$¢ ta jest stala czy
okresowa.

Zgodnie z art. 4 powolanej ustawy do znacznego stopnia niepelnosprawnoéci zalicza sie osobe z naruszong
sprawno$cia organizmu, niezdolng do pracy albo zdolna do pracy jedynie w warunkach pracy chronionej i
wymagajaca, w celu pelienia rél spolecznych, stalej lub dlugotrwalej opieki i pomocy innych os6b w zwiazku
z niezdolno$cia do samodzielnej egzystencji. Do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci zalicza sie osobe z
naruszong sprawnoscig organizmu, niezdolng do pracy albo zdolna do pracy jedynie w warunkach pracy chronionej



lub wymagajaca czasowej albo cze$ciowej pomocy innych oséb w celu pelnienia rél spolecznych. Do lekkiego
za$ stopnia niepelnosprawnosci zalicza sie osobe o naruszonej sprawno$ci organizmu, powodujacej w sposéb
istotny obnizenie zdolno$ci do wykonywania pracy, w poréwnaniu do zdolno$ci, jaka wykazuje osoba o podobnych
kwalifikacjach zawodowych z pelna sprawnos$cia psychiczng i fizyczna, lub majaca ograniczenia w pelnieniu rél
spolecznych dajace sie kompensowac przy pomocy wyposazenia w przedmioty ortopedyczne, Srodki pomocnicze lub
§rodki techniczne.

Zdaniem Sadu odwolawczego Sad pierwszej instancji prawidlowo oparl swoje rozstrzygniecie na dowodzie z
opinii bieglych. Opinia stanowiaca podstawe ustalen faktycznych Sadu Rejonowego zostala sporzadzona przez
zespoOl skladajacy sie z bieglych lekarzy legitymujacych sie wiedza medyczna z zakresu schorzenn rozpoznanych u
odwolujacego. W ocenie Sadu Okregowego brak bylo podstaw do kwestionowania mocy dowodowej tej opinii, ktéra
wbrew twierdzeniom apelujacego zawiera rzetelne informacje. Opinia zostala wydana po wykonaniu wszechstronnych
czynno$ci medycznych - zebraniu wywiadu, przeprowadzeniu badan przedmiotowych oraz przeprowadzeniu analizy
akt sprawy. Nie spos6b rowniez pomingdé, iz po dopuszezeniu dowodu z opinii bieglych ale przed przekazaniem im akt
Sad Rejonowy wyznaczyl skarzagcemu 7 dniowy termin na przedlozenie posiadanej dokumentacji medycznej, innej niz
zlozonej przed organem rentowym, by biegli mogli zapozna¢ sie z nig w podczas wydawania opinii (k. 6).

Zdaniem Sadu tre$é wydanej opinii wskazuje, iz w sprawie bedacej przedmiotem rozpoznania brak jest jakichkolwiek
podstaw do kwestionowania fachowosci, rzetelnosci oraz poziomu kompetencji lekarzy wydajacych opinie na
polecenie Sadu pierwszej instancji. Biegli szczeg6lowo opisali rozpoznane u ubezpieczonego schorzenia, jak rowniez w
sposéb przekonywujacy uzasadnili swojej stanowisko, nie ograniczajac sie jedynie do podania og6lnego uzasadnienia,
ale wskazujgc na ustalenia i wnioski bieglych wszystkich specjalnoéci.

Opinia jest zgodna z zasadami logiki, do§wiadczenia zyciowego i wiedza powszechng, a przede wszystkim z aktualnym
stanem wiedzy medycznej. Poziom wiedzy bieglych, spos6b motywowania sformulowanych przez nich ocen oraz
stanowczo$¢ poczynionych w opinii wnioskow zostaly prawidlowo ocenione przez Sad pierwszej instancji.

W ocenie Sadu Okregowego postepowanie dowodowe zostalo przeprowadzone przez Sad Rejonowy w sposob
prawidlowy, a zebrany material dowodowy zostal wlasciwie oceniony w aspekcie znajdujgcego zastosowanie w sprawie
prawa materialnego tj. art. 4 ust. 1, 2 i 3 ustawy o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu oséb
niepelnosprawnych.

Ocena ta skutkowala zaliczeniem skarzacego do osbéb niepelnosprawnych w stopniu lekkim, bowiem naruszona
sprawno$c jego organizmu, powoduje w sposob istotny obnizenie zdolnoSci do wykonywania pracy, w porownaniu do
zdolnosci, jaka wykazuje osoba o podobnych kwalifikacjach zawodowych z pelng sprawnoscia psychiczna i fizyczna.
Skarzacy nie wymaga pomocy innych oséb gdyz jego zdolno$é do pelnienia roél spolecznych oraz wykonywania
zatrudnienia, z uwagi na wystepujace schorzenia, jest ograniczona w stopniu lekkim.

Z tych tez wzgleddw, na mocy art. 385 k.p.c., apelacja podlegala oddaleniu.



