Sygn. akt IV U 624/16

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 20 wrzeénia 2017 r.

Sad Rejonowy w Olsztynie IV Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczacy: SSR Barbara Kokoryn
Protokolant: sekr. sadowy Tomasz Milosz

po rozpoznaniu w dniu 20 wrzeénia 2017 r. w Olsztynie

sprawy E. Z.

przeciwko Wojewddzkiemu Zespotowi Do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci
o ustalenie stopnia niepelnosprawnosci

na skutek odwolania E. Z.

od decyzji Wojewddzkiego Zespotu Do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci

z dnia 21 wrze$nia (...) roku nr (...).(...)

oddala odwolanie

sygn. akt. IVU 624/16

UZASADNIENIE

Orzeczeniem Wojewodzkiego Zespolu do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci przy Wojewodzie (...) w E. z dnia 21
wrze$nia 2016r zaliczono E. Z. do lekkiego stopnia niepelnosprawnosci z powodu schorzenie oznaczonego symbolem
07-S, 05-R oraz ustalono, ze wymaga koniecznoSci zaopatrzenia w przedmioty ortopedyczne i $rodki pomocnicze.

7 powyziszym orzeczeniem nie zgodzila sie odwolujaca wnoszac o zaliczenie jej do znacznego stopnia
niepelnosprawnos$ci. Wskazala, ze potrzebuje pomocy drugiej osoby, gdyz cierpi na wade serca. Skarzyla sie takze na
problemy z kregostupem tokciem i kolanem.

Sad ustalil nastepujqcy stan faktyczny :

E. Z. jest osoba niepelnosprawna w stopniu lekkim z powodu schorzen oznaczonych symbolami 07-S, 05-R na state.

Odwolujaca cierpi na chorobe zwyrodnieniowo-dyskopatyczna kregostupa i stawéw obwodowych oraz wrodzong wade
serce, ma tetniaka oraz komorowe zaburzenia rytmu . Leczy sie w POZ z powodu bolu barku lewego i kolana prawego.
Odwolujaca jest samodzielna, ubiera sie i przygotowuje sobie posilki, jezdzi samochodem, opiekuje sie dzieckiem.



(dowdd: historia choroby k. 4, 13-66, 88 opinia bieglych k. 72-74, 81-83, akt sprawy (...)/E. (...).(...))

Sad zwazyl, co nastepuje:

Odwolanie nie zastuguje na uwzglednienie.

Ustawa z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu os6b niepelnosprawnych
(Dz. U. Nr 123 poz. 776 z p6Zn. zm.) w art. 3 ust 1 ustala trzy stopnie niepelnosprawnosci: znaczny, umiarkowany
ilekki. Kryteria oceny niepelnosprawnosci okresla za§ Rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Spolecznej z dnia 1
lutego 2002 r. (Dz. U. z dn. 1.03.2002 1.).

Odwolujaca byla pouczana o mozliwosci prowadzenia postepowania dowodowego i sposobie przeprowadzenia
wnioskéw. Odwolujgca pouczenia zrozumiala. Odwolujaca kwestionowala sposob przeprowadzenia badania, ale nie
wnosila o przeprowadzenie badania przez innych bieglych niz dotychczasowi, czy bieglych innych specjalnos$ci z uwagi
na wskazane przez siebie schorzenia.

Sad dal wiare odwolujace;.
Sad dal wiare kopiom dokumentéw dolgczonych do sprawy, gdyz zadna ze stron nie kwestionowat ich prawdziwosci.

Ustawa z dnia 27 sierpnia 1997r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu oséb niepelnosprawnych
(Dz. U. Nr 123 poz. 776 z p6Zn. zm.) w art. 3 ust 1 ustala trzy stopnie niepelnosprawnosci: znaczny, umiarkowany
ilekki. Kryteria oceny niepelnosprawnosci okresla za§ Rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Spolecznej z dnia 1
lutego 2002 r. (Dz. U. z dn. 1.03.2002 1.).

Zgodnie z art. 4 ust. 1-3 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu
0s6b niepelnosprawnych (Dz. U. Nr 123 poz. 776 z pdzn. zm.) do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci zalicza
sie osobe z naruszona sprawnos$cia organizmu:

- niezdolna do pracy lub
- zdolng do pracy jedynie w warunkach pracy chronionej lub
- wymagajaca czasowej albo cze$ciowej pomocy innych os6b w celu pelnienia rol spolecznych.

Jednocze$nie do lekkiego stopnia niepelnosprawno$ci zalicza sie osobe o naruszonej sprawno$ci organizmu,
powodujacej w sposob istotny obnizenie zdolnosci do wykonywania pracy, w poréwnaniu do zdolnosci, jaka wykazuje
osoba o podobnych kwalifikacjach zawodowych z pelng sprawnoécia psychiczng i fizyczna, lub majaca ograniczenia
w pelnieniu rél spolecznych dajace sie kompensowaé przy pomocy wyposazenia w przedmioty ortopedyczne, Srodki
pomocnicze lub $rodki techniczne.

Do znacznego stopnia niepelnosprawnosci zalicza sie osobe z naruszona sprawnoécia organizmu, niezdolna do pracy
albo zdolna do pracy jedynie w warunkach pracy chronionej i wymagajaca, w celu pelnienia rél spolecznych, statej lub
dlugotrwalej opieki i pomocy innych os6b w zwigzku z niezdolno$cig do samodzielnej egzystencji.

Zgodnie z § 32 ust. 4 rozporzadzenia Ministra Gospodarki, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 15 lipca 2003r. w
sprawie orzekania o niepelnosprawnosci i stopniu niepelnosprawnoéci (Dz. U. Nr. 139, poz. 1328 z p6Zn. zm., obecnie
j.t. Dz.U. z 2015r1., poz. 1110) ustanowiona zostala zasada, Ze orzeczenie moze zawiera¢ nie wiecej niz 3 symbole
schorzen, ktore w poréwnywalnym stopniu wplywaja na zaburzenie funkcji organizmu. Zatem odwolujaca moze
mie¢ ustalany odrebny stopien niepelnosprawnosci oraz odrebny katalog wskazan do ulg i uprawnien dla réznych
schorzen objetych maksymalnie trzema symbolami opisanymi w ust. 2 tego przepisu, tak aby zostaly opisane w sposb
mozliwie najdokladniejszy zaburzenia powodujace niepelnosprawno$é¢ odwolujacej i przystugujace jej z tego tytulu
uprawnienia.



Wojewddzki Zespol Do Spraw Orzekania o Niepelnosprawno$ci w orzeczeniu z dnia 21 wrze$nia 2016r zaliczyl E. Z. do
lekkiego stopnia niepelnosprawnoéci z powodu schorzenie oznaczonego symbolem 07-S, 05-R oraz ustalil, ze wymaga
ona konieczno$ci zaopatrzenia w przedmioty ortopedyczne i Srodki pomocnicze.

Biegly ortopeda zgodzil sie z ocena WZON. Podkreslil, ze odwolujaca porusza sie samodzielnie, naprzemiennie
wydolnie, na palcach i pietach z utrudnieniem, ale nie potrzebuje pomocy czy kompensacji . Krzywizny kregostupa
zostaly zachowane, mies$nie przykregostupowe sa prawidlowo napiete, konczyny sa symetryczne, bez objawéw
szczytowych, rozciggowych, ruchy kolan i bioder symetryczne ze zgloszeniem dolegliwo$ci bélowych. W POZ byla
leczona bez konsultacji specjalistyczne;j.

Biegly kardiolog wskazal, ze wedlug badanej szybko sie ona meczy, zglasza wystepujace okresowo kolatani
serca. W maju 2013r. byla hospitalizowana z powodu komorowych zaburzen rytmu pod postacig bigeminii,
trigeminii, par i wstawek czestoskurczu. Echo jej serca wielko$¢ jam serca w normie, grubo$é¢ i kurczliwo§é w
normie, EF prawidlowa. Biegly podkreslil, ze niewielki tetniaczek przegrody miedzyprzedsionkowej z nieistotnym
hemodynamicznie przeciekiem lewo-prawym. Biegly podkreslil, ze odwolujaca ma prawidlowa budowe ciala i
narzagdéw wewnetrznych, funkcje oddechowe, bez zastojow i spastyki, czynnoSci serca miarowe 64/min, RR
100/70mmHg, bez szmerdéw nad sercem bez obrzekow.

Opisane wyzej naruszenia sprawnoéci organizmu lagodne komorowe zaburzenia rytmu u osoby bez organicznej
choroby serca i choroba zwyrodnieniowo —dyskopatyczna kregostupa powoduja, ze odwotujaca nie wymaga stalej
opieki i pomocy innych os6b w celu pelieniu rél spolecznych co odpowiadaloby definicji znacznego stopnia
niepelnosprawnosci. Ze wzgledu na wiek badanej i charakter schorzen (rokuja poprawe) w opinii biegtych lekki stopien
niepelnosprawno$ci ma charakter okresowy.

Podczas rozstrzygania Sad opartl sie na tresci opinii, gdyz badania i analizy stanu zdrowia odwotujacej wprost wskazuja
na wysnute przez bieglych w tym przez bieglego kardiologa wnioski. Sad nie dysponuje wiadomo$ciami specjalnymi,
ktore posiada biegly kardiolog. Logiczne sg wnioski wysnute przez bieglego, ze rozpoznane zaburzenia rytmu w
przypadku osoby bez organicznej choroby serca , arytmie ma charakter lagodny i nie stanowi zagrozenia dla zycia, nie
powoduje niezdolnosci do pracy, czy zdolno$ci do pracy tylko w warunkach pracy chronione;j. Biegly uzasadnil swoje
stanowisko takze tym , ze w echu serca nie zostala stwierdzona istotna patologia. Biegly podkreslil, ze Qp:Qs =1,1
oznacza niewielki przeciek lewo-prawy, za istotny uwaza sie wynik 1,51 wiecej. Tetniaczek, zatem, na ktory wskazuje
odwolujaca jest nieistotny hemodynamicznie, gdyz sama obecno$é niewielkiego przecieku nie jest niczym groznym,
taki przeciek posiada do 20% populacji ogblnej. Zaburzenia komorowe za$§ wymagaja leczenia, ale nie powoduja
calkowitej niezdolnoéci do pracy lub zdolnosci do pracy tylko w warunkach pracy chronionej albo tez czasowej albo
cze$ciowej konieczno$ci pomocy w celu pelnienia rél spolecznych.

Zgodnie za$ z utrwalonym w tej mierze pogladem Sadu Najwyzszego - opinie bieglych lekarzy moga by¢ oceniane
przez Sad wylacznie przez pryzmat ich zgodno$ci z zasadami logicznego myslenia, do§wiadczenia zyciowego oraz
wiedzy powszechnej, wystarczajace dla uznania badz nie uznania opinii bieglego za przekonywajaca (por. wyrok Sadu
Najwyzszego z dnia 7 kwietnia 2005 r., IT CK 572/04, Lex nr 151656).

Sad poparl kwestionowang przez odwotujgcg opinie kardiologa, gdyz po badaniu podmiotowym i przedmiotowym oraz
zapoznaniu sie z dostepna dokumentacja medyczna, biegly logicznie uzasadnil swoje stanowisko, ze z powodu licznych
nieistotnych schorzen ukladu sercowego nie jest niezdolna do pracy z powodu fizycznego naruszenia sprawnoéci
organizmu oraz nie wymaga stalej opieki i pomocy innych 0s6b w zwigzku z niezdolnoécia do samodzielnej egzystencji.

Sad poparl stanowisko bieglego, ze przy tak malo zaawansowanej niewydolnoéci serca nie istnieje niezdolno§é do
wykonywania podstawowych czynnoéci zyciowych, gdyz odwolujaca sama jest w stanie sie ubraé, przygotowac i zjesé
posilek, podejmowac opieke nad maloletnim, a takze przej$¢ po prostym terenie wiecej niz 50m i to bez §rodkow
ortopedycznych czy asysty osoby trzecie;j.



Opinia bieglego kardiologa jest bardzo precyzyjna i wyczerpujaco analizuje przedstawione zagadnienie, jest tez
skonstruowana logicznie i spdjnie. Opinia jest pelna, gdyz udziela wyczerpujacych odpowiedzi na postawione pytania
oraz jasna, gdyz zawiera logiczne uzasadnienie wnioskow koncowych.

Majac na uwadze powyzsze, w oparciu o tres¢ art. 477'4 § 1 k.p.c. Sad oddalil odwolanie.

SSR Barbara Kokoryn



