Sygn. akt VU 230/20

UZASADNIENIE

Ubezpieczony maloletni M. B. (1), dzialajacy przez przedstawicielke ustawowa — matke M. B. (2),
reprezentowana przez adwokata, wniost odwolanie od orzeczenia Wojewodzkiego Zespotu do Spraw Orzekania o
Niepelnosprawnoéci w Wojewodztwie (...) w G. z dnia 10.09.2020r. Orzeczeniem tym utrzymano w mocy orzeczenie
(...) do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnoéci w S., ktory zaliczyt M. B. (1) do os6b niepelnosprawnych do dnia
31.08.2021r., wskazujac, ze brak jest koniecznosci stalej lub dlugotrwalej opieki lub pomocy innej osoby w zwiazku
ze znacznie ograniczong mozliwos$cia samodzielnej egzystencji.

Podniést przy tym, ze M. B. (1) wymaga stalej i dlugotrwalej pomocy innej osoby w zwigzku ze znacznie ograniczong
mozliwo$cig samodzielnej egzystencji, co powoduje konieczno§é zmiany ww. orzeczenia we wskazanym zakresie.
Podkreslal, ze stan zdrowia M. B. (1) od chwili orzekania w dniu 24.07.2018r., kiedy uznano, ze wymaga stalej
opieki innej osoby, do dnia dzisiejszego — nie ulegl zmianie. Wskazal przy tym, ze M. B. (1) choruje na gruzlicze
zapalenie koSci, astme oskrzelowa, atopowe zapalanie skory, jak rowniez ma alergie (z powodu szybkiej reakcji
na alergeny i napadéw dusznosci, chlopiec wymaga bezposredniej opieki ze strony matki). Zaznaczyl, ze napady
dusznosci wystepujace u M. B. (1) stanowig powazne zagrozenia dla jego zycia i zdrowia.

W treéci pisma z dnia 03.12.2020r. (k. 16-17) wskazano, ze M. B. (1) w zwigzku z chorobami nie moze uczeszcza¢ do
przedszkola i funkcjonowaé bez pomocy opiekuna; wymaga regularnego podawania lekow, pielegnacji skory i ran, jak
rowniez przestrzegania diety.

Wajewodzki Zespo6l do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci w Wojewodztwie (...) z siedzibg w
G. w odpowiedzi na odwolanie wnidst o jego oddalenie.

Podniost, ze orzeczenie zostalo wydane po przeprowadzeniu szczegdlowego postepowania orzeczniczego. Wskazal,
ze przy orzekaniu uwzgledniono ocene stanu zdrowia wystawiona przez lekarza — przewodniczacego skladu
orzekajacego, ocene psychologiczna, jak tez przedstawiona dokumentacje medyczng. Podal rowniez, Zze posiadane
schorzenie, tj. astma oskrzelowa, w obecnym stanie prawnym, zalicza do os6b niepelnosprawnych, a tym samym
kwalifikuje do otrzymania zasitku pielegnacyjnego.

Organ rentowy wskazal, ze z ustalen wynika, iz M. B. (1) nie wymaga konieczno$ci zapewnienia stalej opieki
lub pomocy opiekuna w zwiazku ze znacznie ograniczona mozliwoécig samodzielnej egzystencji. W ocenie organu
odwolawczego dziecko wymaga jedynie stalego wspoétudziatu na co dzien opiekuna w procesie leczenia, rehabilitacji i
edukacji, za$ zakres opieki nad dzieckiem nie przewyzsza zakresu opieki stosownego do wieku 5 lat.

Sad ustalil nastepujqcey stan faktyczny:
M. B. (1) ma 6 lat.
Bezsporne.

M. B. (1) choruje na astme oskrzelowa dobrze kontrolowang lekami, ma alergie na pokarmy i alergeny
powietrznopochodne.

W stosunku do M. B. (1) nie zachodzi koniecznosé stalej lub dlugotrwalej opieki lub pomocy innej osoby
w zwigzku ze znacznie ograniczonga mozliwoscia samodzielnej egzystencji.

Zachodzi konieczno$¢ stalego wspdludzialu na co dzieh opiekuna dziecka w procesie jego leczenia, rehabilitacji i
edukacji.



Dowdéd: pisemna opinia sporzadzona w dniu 21.12.2020r. przez bieglego sadowego z zakresu alergologii — k. 26-29
akt sprawy.

U M. B. (1) rozpoznano astme oskrzelowa kontrolowang farmakologicznie; (...).
Zachodzi u niego konieczno$¢ stalego wspoldzialania na co dzien opiekuna w procesie leczenia, rehabilitacji i edukacji.

Uznany za osobe niepelnosprawna. Nie wymaga calkowitej opieki i/lub pomocy w zaspokajaniu
podstawowych potrzeb zyciowych w sposob przewyzszajacy wsparcie potrzebne osobie w danym wieku z powodu wady
wrodzonej, dlugotrwalej choroby lub uszkodzenia organizmu. Jak wynika z dokumentacji i wywiadu, M. B. (1) jest
leczony na astme oskrzelowa z poprawa kliniczna. Nie stwierdza sie istotnego inwalidztwa narzadowego.

Brak jest podstaw do zmiany orzeczenia wydanego przez Komisje do spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci.
Maloletni z astma kontrolowana wymagajaca stosowania lekdw systematycznie.

Dowdd: pisemna opinia z dnia 14.04.2021r. sporzadzona przez bieglego sadowego z zakresu choréb pluc, alergologii
i chor6b wewnetrznych — k. 46-47 akt sprawy.

Na mocy orzeczenia (...) ds. Orzekania o Niepelnosprawnosci w S. z dnia 03.08.2020r. M. B. (1) uznany zostat za
osobe niepelnosprawnag do dnia 31.08.2021r.

Nie ustalono wobec niego konieczno$ci stalej lub dlugotrwalej opieki lub pomocy innej osoby w zwigzku ze znacznie
ograniczong mozliwosécia samodzielnej egzystencji. Ustalono natomiast koniecznoé¢ stalego wspdludzialu na co
dzien opiekuna dziecka w procesie jego leczenia, rehabilitacji i edukacji oraz wskazanie do korzystania z systemu
srodowiskowego wsparcia w samodzielnej egzystencji, a takze konieczno$¢ zaopatrzenia w przedmioty ortopedyczne,
§rodki pomocnicze oraz pomoce techniczne utatwiajace funkcjonowanie.

Dowaéd: akta organu rentowego — orzeczenie o niepelnosprawnosci z dnia 03.08.2020r., (...).401- (...).

Na mocy orzeczenia Wojewddzkiego Zespolu do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci w Wojewddztwie (...) z
siedzibg w G. z dnia 10.09.2020r. utrzymano w mocy ww. orzeczenie (...) do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci
w S. z dnia 03.08.2020r.

Dowdéd: akta organu rentowego — orzeczenie o niepelnosprawnosci z dnia 10.09.2020r. wydane przez Wojewodzki
Zespo6l do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnoéci w Wojewodztwie (...) w G., (...). (...).2.275.2020.

Sad zwazyl, co nastepuje:
Odwolanie M. B. (1) nie jest uzasadnione, a zatem podlega oddaleniu.

W niniejszej sprawie przedstawicielka ustawowa ubezpieczonego domagala sie zmiany orzeczenia o
niepelnosprawnos$ci w zakresie wskazania dotyczacego konieczno$ci stalej lub dlugotrwalej opieki lub pomocy innej
osoby w zwigzku z ograniczona mozliwoécig samodzielnej egzystencji, z uwagi na stan zdrowia maloletniego.

(...) podnibsl, Ze rozstrzygajac sprawe wzigl pod uwage ocene lekarzy, jak tez przedstawiong dokumentacje medyczna.
Wskazal, iz ubezpieczony nie wymaga koniecznosci zapewnienia stalej opieki lub pomocy opiekuna w zwiazku ze
znacznie ograniczong mozliwoscig samodzielnej egzystencji, a jedynie stalego wspoéludziatlu na co dzien opiekuna
dziecka w procesie leczenia, rehabilitacji i edukacji.

Kluczowa zatem w przedmiotowej sprawie byla ocena zasadno$ci orzeczenia o niepelnosprawnosci Wojewodzkiego
Zespohu do Spraw Orzekania o Stopniu Niepelnosprawnos$ci w Wojewobdztwie (...) w G..



Na gruncie przedmiotowej sprawy zastosowanie znajduje Ustawa z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej
i spolecznej oraz zatrudnianiu os6b niepelnosprawnych (Dz. U. 1997, Nr 123, poz. 776).

W mysél art. 4a. ust. 1 ww. Ustawy osoby, ktdre nie ukonczyly 16 roku zycia zaliczane sa do os6b niepelnosprawnych,
jezeli maja naruszong sprawno$¢ fizyczna lub psychiczna o przewidywanym okresie trwania powyzej 12 miesiecy, z
powodu wady wrodzonej, dlugotrwalej choroby lub uszkodzenia organizmu, powodujaca konieczno$¢ zapewnienia im
calkowitej opieki lub pomocy w zaspokajaniu podstawowych potrzeb zyciowych w sposob przewyzszajacy wsparcie
potrzebne osobie w danym wieku.

Stany chorobowe, ktore uzasadniaja konieczno$¢ stalej opieki lub pomocy dziecku zostaly wymienione w § 2
rozporzadzenia z 1 lutego 2002 r. w sprawie kryteriéw oceny niepelnosprawnosci u osé6b w wieku do 16 roku zycia.

Niezdolnosé do samodzielnej egzystencji oznacza naruszenie sprawnosci organizmu w stopniu
uniemozliwiajacym zaspokajanie bez pomocy innych os6b podstawowych potrzeb zyciowych, za
ktore uwaza sie samoobstuge, poruszanie sie i komunikacje .

Celem wnikliwego rozpoznania okolicznos$ci istotnych dla rozstrzygniecia sprawy, w tym ustalenia stanu zdrowia
dziecka (niepelnosprawnos$ci ubezpieczonego w mysl definicji ustawowych), w szczego6lnosci czy w stosunku do M. B.
(1) zachodzi konieczno$¢ statej lub dlugotrwalej opieki lub pomocy innej osoby w zwiazku ze znacznie ograniczong
mozliwo$cia samodzielnej egzystencji, czy tez zachodzi jedynie konieczno$é stalego wspotudziatu na co dzien opiekuna
dziecka w procesie leczenia, rehabilitacji i edukacji, przeprowadzono dowod z opinii bieglego sadowego z zakresu
alergologii oraz pulmonologii.

I tak, z tredci opinii pisemnej bieglego z zakresu alergologii wynika, ze M. B. (1) choruje na astme oskrzelowa dobrze
kontrolowang lekami, ma alergie na pokarmy i alergeny powietrznopochodne.

Odpowiadajac na pytania Sadu, biegly wskazal, iz w stosunku do ubezpieczonego nie zachodzi koniecznos¢ stalej
lub dlugotrwatlej opieki lub pomocy innej osoby w zwiqgzku ze znacznie ograniczonq mozliwoscia
samodzielnej egzystencji. Nadto, biegly zaznaczyl, ze zachodzi koniecznoé¢ stalego wspoétudzialu na co dzien
opiekuna dziecka w procesie jego leczenia, rehabilitacji i edukacji (vide: pisemna opinia sporzadzona w dniu
21.12.2020r. przez bieglego sadowego z zakresu alergologii — k. 26-29).

W zwiazku z ww. okolicznoSciami oraz twierdzeniami odwolujacego-wskazanymi w tre$ci odwolania — zmierzajac
do wnikliwego rozpoznania sprawy, Sad przeprowadzil rowniez dowod z opinii bieglego sadowego z zakresu
pulmonologii. Z tresci tej opinii wynika, ze u M. B. (1) rozpoznano astme oskrzelowa kontrolowang farmakologicznie;

(...).

Odpowiadajgc na pytania Sadu biegly ten opiniujac wskazal, ze zachodzi u ubezpieczonego koniecznosé stalego
wspoldzialania na co dzien opiekuna w procesie leczenia, rehabilitacji i edukacji.

Biegly wskazal w tresci opinii, ze M. B. (1) zostal uznany za osobe niepelnosprawng, jednakze nie wymaga
catkowitej opieki i/lub pomocy w zaspokajaniu podstawowych potrzeb zyciowych w sposéb
przewyzszajacy wsparcie potrzebne osobie w danym wieku z powodu wady wrodzonej, dlugotrwalej
choroby lub uszkodzenia organizmu. Nadto, biegly podal, ze z dokumentacji i wywiadu wynika, iz M. B. (1) jest leczony
na astme oskrzelowa z poprawa kliniczna oraz ze nie stwierdza sie istotnego inwalidztwa narzadowego.

W ocenie bieglego z zakresu chordb pluc, brak jest podstaw do zmiany orzeczenia wydanego przez Komisje do spraw
Orzekania o Niepelnosprawnos$ci (maloletni z astma kontrolowana wymagajaca stosowania lekow systematycznie).
Powyzsze odnajduje swe potwierdzenie w pisemnej opinii z dnia 14.04.2021r. sporzadzonej przez bieglego sadowego
z zakresu chordb pluc, alergologii i chor6b wewnetrznych — k. 46-47.



Ww. opinia sadowo — lekarska sporzadzona zostala przez bieglego w oparciu o dokumentacje medyczng znajdujaca
sie w aktach oraz po przeprowadzeniu badania ubezpieczonego.

W uznaniu Sadu, ww. opinie pisemne sporzadzone na potrzeby niniejszej sprawy zastuguja na miano miarodajnych
i sa kompleksowe. Opinie zostaly opracowane po zapoznaniu sie przez bieglego z aktami sprawy, dokumentacja
medyczng, po sporzadzeniu wywiadu lekarskiego, zawieraja jasne i logiczne wnioski, za$ opinia lekarza pulmonologa
— sporzadzona réwniez po badaniu ubezpieczonego. Sad majac przy tym na uwadze merytoryczne przygotowanie
bieglych oraz ich wieloletnie do§wiadczenie zawodowe, wysokie kompetencje, nie znalazl podstaw do podwazania
tresci opinii, dajacych jasng podstawe do rozstrzygniecia odwolania.

W tym stanie rzeczy przedmiotowe opinie przyjac¢ nalezalo za podstawe poczynionych w niniejszej sprawie ustalen
faktycznych. Zwazy¢ nalezy, ze zgodnie z przepisem art. 233 § 2 k.p.c. opinia bieglych podlega ocenie sadu, ale
w zakresie mocy przekonywujacej rozumowania bieglych i logicznej poprawno$ci wyciagnietych wnioskéow. Sad
natomiast nie moze wchodzi¢ w zakres merytorycznej wiedzy bieglych. Sad nie moze nie podziela¢ merytorycznych
pogladéw biegtego (bieglych), czy zamiast nich wprowadzac¢ wlasne stwierdzenia. Stanowisko Sadu w tym zakresie
zgodnie jest z pogladem wyrazonym przez Sad Najwyzszy w orzeczeniu z dnia 19.12.1990r., sygn. akt I PR 149/90,0SP
1991, nr 11-12,poz. 300.

Opinie nie zostaly nadto skutecznie zakwestionowane przez zadna ze stron postepowania.

Z przeprowadzonego w sprawie postepowania dowodowego wynika, ze maloletni M. B. (1) nie spelnia kryteriow
wskazan w pkt 7, tj. koniecznoSci stalej lub dlugotrwalej opieki lub pomocy innej osoby w zwiazku ze znacznie
ograniczong mozliwo$cia samodzielnej egzystencji.

W treSci pisma z dnia 25.05.2021r. pelnomocnik ubezpieczonego zlozyl wniosek o wezwanie bieglych na termin
rozprawy, celem wyja$nienia treSci opinii. Nadto, w piSmie tym zawar} swoistg polemike z wnioskami obu opinii oraz
wyrazil swe niezadowolenie z tychze. Zauwazy¢ jednak potrzeba, ze w zakre§lonym stronom terminie pelnomocnik
ubezpieczonego nie zlozyl uwag, ani zarzutéw do opinii pisemnej sporzadzonej w dniu 21.12.2020r. przez bieglego z
zakresu alergologii (Sad zakreslil na podjecie tej czynnoéci termin 14 dni, pod rygorem przyjecia, ze strony nie zglaszaja
zastrzezen do opinii, zgadzaja sie z opinia, nie wnosza dalszych wnioskow dowodowych i pominiecia zarzutéw i
dowodow zgloszonych po uplywie ww. terminu) — vide: zarzadzenie z dnia 30.12.2020r., k. 31. Termin ten uplynal
jednak bezskutecznie. Strony zarzutéw woéweczas nie zglosily. Dopiero w tresci pisma z dnia 25.05.2021r. pelnomocnik
ubezpieczonego zlozyt uwagi do obu opinii. Juz tylko z tego wzgledu nie mog} zosta¢ uwzgledniony wniosek strony o
wezwanie obu bieglych na termin rozprawy. W Swietle za$ treSci opinii i jej oceny dokonanej przez Sad (byla jasna,
czytelna, sp6jna, odpowiadala na wszelkie zapytania Sadu), wniosek ten uznany zostat za bezzasadny.

W treéci pisma z dnia 25.05.2021r. pelnomocnik ubezpieczonego wyrazil swe subiektywne uwagi do wnioskow
plynacych z opinii, jednakze nie wskazal na jakiekolwiek okolicznosci, ktore uprzednio nie bylyby bieglemu znane
(w czasie opiniowania), czy ktorych biegly nie uwzglednilby w procesie orzekania. Wskazal na niezgodno$¢ tresci i
ustalen zawartych w opinii z wnioskami koncowymi tejze.

Zmierzajac do wnikliwego rozpoznania wszelkich istotnych dla sprawy okoliczno$ci, Sad zakre§lil pelnomocnikowi
ubezpieczonego termin 14 dni na przedstawienie listy pytan do bieglych, pod rygorem przyjecia, ze ubezpieczony nie
ma pytan do bieglych i wszystkie zarzuty do bieglych zostaly zawarte w piSmie z dnia 25.05.2021r. (k. 64). Pelnomocnik
ubezpieczonego wnidst o przedluzenie ww. terminu o kolejne 14 dni. Pomimo przychylenia sie Sadu réwniez do ww.
wniosku, strona zobowiazania tego nie wykonala i pytanh do bieglych nie sprecyzowala.

W ocenie Sadu, o czym mowa powyzej, obie opinie sporzadzone przez bieglych w sprawie, sa jasne i wyczerpujaco oraz
stanowczo odpowiadajg na pytania Sadu, uwzgledniajac przy tym wiek ubezpieczonego. Zaznaczy¢ nalezy, ze z zasady
nawet zdrowe dzieci w wieku 6 lat samodzielnie nie przygotowuja sobie positkdw, ani tez nie aplikuja medykamentow,
nie dobieraja diety wedlug wlasnych potrzeb i potrzeb organizmu.




Z uwagi na powyzej wskazane okoliczno$ci, postanowieniem z dnia 10.09.2021r., na podstawie przepisu art. 235> § 1
pkt 2i5k.p.c., Sad pominagl dowdd z zeznan rodzicéw maloletniego — M. B. (2) i M. B. (3) oraz z dowdd z uzupelniajacej
opinii bieglych sadowych z zakresu pulmonologii i alergologii (k. 68). Sad uznal, ze wszelkie istotne dla sprawy
okolicznos$ci (w szczegdlnosci w kontekscie podnoszonych przez ubezpieczonego w tre$ci odwolania argumentow)
zostaly dotychczas wyczerpujaco ustalone, pozwalajac na wydanie rozstrzygniecia, za$ przeprowadzenie ww. dowodow
prowadziloby wylacznie do nieuzasadnionego wydluzenia trwania niniejszego postepowania i godziloby w zasade
ekonomiki postepowania.

Stan faktyczny w sprawie Sad ustalil réwniez w oparciu o zgromadzone w sprawie dowody z dokumentéw, w
szczego6lnosci dokumentacji medycznej, w tym znajdujacej sie w aktach organu rentowego.

Biorac pod wzglad powyzsze ustalenia oraz rozwazania, w szczegolno$ci majac na wzgledzie caloksztalt przytoczonych
przez strony twierdzen i zgloszonych w sprawie wnioskéw, Sad uznal, ze w niniejszej sprawie zachodzily przewidziane

w przepisie art. 148" k.p.c. podstawy do wydania wyroku na posiedzeniu niejawnym, a przeprowadzenie rozprawy nie
jest konieczne.

W oparciu o powyzsze ustalenia oraz rozwazania, Sad na podstawie art. 477'* § 1 k.p.c. oddalil odwolanie, o czym
orzeczono w sentencji wyroku.



