IV U252/20

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 21 kwietnia 2022 r.

Sad Rejonowy w Toruniu - IV Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:

Przewodniczacy Sedzia Andrzej Kurzych

po rozpoznaniu w dniu 21 kwietnia 2022 r. w Toruniu na posiedzeniu niejawnym
sprawy M. G.

przeciwko Wojewoddzkiemu Zespolowi do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci w B.
o ustalenie stopnia niepelnosprawnoéci

w zwigzku z odwolaniem od orzeczenia z 23 kwietnia 2020 r., nr (...)

oddala odwolanie.

Sedzia Andrzej Kurzych

IV U 252/20

UZASADNIENIE

Orzeczeniem z dnia 23 kwietnia 2020 r. Wojewodzki Zesp6t do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnoéci w B. uchylit
zaskarzone przez M. G. orzeczenie o stopniu niepelnosprawno$ci wydane przez Powiatowy Zesp6l ds. Orzekania o
Niepelmosprawno$ci w T. z dnia 18 lutego 2020 r. w czeéci dotyczacej ustalen zawartych w punktach:

- IV. niepelnosprawnos¢ istnieje od 13 lipca 2010 1.,
- V. ustalony stopien niepelnosprawnosci datuje sie od 3 listopada 2016 .,

- 5) konieczno$ci zaopatrzenia w przedmioty ortopedyczne, $rodki pomocnicze oraz pomoce techniczne, ulatwiajace
funkcjonowanie danej osoby- wymaga

i orzekt w punktach:
- IV. niepelnosprawno$¢ istnieje od 33-go roku zycia,
- V. ustalony stopien niepelnosprawnos$ci datuje sie od 14 stycznia 2020 r.,

- 5) koniecznoSci zaopatrzenia w przedmioty ortopedyczne, Srodki pomocnicze oraz pomoce techniczne, ulatwiajace
funkcjonowanie danej osoby- nie wymaga.

W uzasadnieniu decyzji podano, ze ograniczenia w funkcjonowaniu nie wymagaja wyposazenia w przedmioty
ortopedyczne, §rodki pomocnicze lub $rodki techniczne. Jednoczes$nie sklad orzekajacy stwierdzil, ze choroba
zasadnicza powoduje istotne obnizenie zdolnoéci do wykonywania pracy, co stanowi podstawe do zaliczenia
wnioskodawcy do lekkiego stopnia niepelnosprawno$ci. Data ustalenia lekkiego stopnia niepelnosprawnosci
zostala okre$lona na podstawie daty zlozenia wniosku o wydanie orzeczenia, poniewaz poprzednie orzeczenie



utracilo waznoéci 31 stycznia 2019 r. Zaznaczono, ze wnioskodawca nie wykazuje ograniczen kwalifikujacych do
umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci w Swietle art. 4 ust. 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji
zawodowej i spolecznej oraz zatrudnieniu oséb niepelnosprawnych (Dz. U. z 2021 r., poz. 573 ze zm.; dalej jako
ustawa) oraz w § 30 rozporzadzenia Ministra Gospodarski, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 15 lipca 2003 r. w sprawie
orzekania o niepelnosprawnosci i stopniu niepelnosprawnosci (Dz.U. z 2018 r., poz. 2027; dalej jako rozporzadzenie),
tj. naruszenie sprawnos$ci organizmu powodujgce niezdolno$é do pracy albo zdolno§¢ do pracy jedynie w warunkach
pracy chronionej lub powodujace konieczno$é czasowej albo czeSciowej pomocy innych oséb w celu pelienia rol
spotecznych.

W odwolaniu M. G. wnidst o uchylenie orzeczenia w calo$ci oraz przekazania sprawy do ponownego rozpoznania
przez organ. Uzasadniajac swoje stanowisko, skarzacy wskazywal, ze wydajac orzeczenie organ nie wzigt pod uwage
epikryzy zawartej w karcie informacyjnej leczenia szpitalnego z dnia 23 grudnia 2019 r. oraz wskazan dotyczacych
dalszego sposobu leczenia i trybu zycia. Skarzacy wskazal, ze powinien by¢ zaliczony do grona oséb niepelnosprawnych
w stopniu umiarkowanym, albowiem obecnie jego stan zdrowia nie pozwala na uzyskanie zatrudnienia na wolnym
rynku pracy. Z uwagi na liczne nawroty choroby powinien by¢ on zatrudniony w warunkach pracy chronione;j.

W odpowiedzi na odwolanie organ podtrzymat swoje stanowisko podajac, ze zakres naruszonej sprawnosci organizmu
spowodowany choroba psychiczng aktualnie nie powoduje konieczno$ci czeSciowej lub czasowej pomocy innych osob
w pehlieniu rél spolecznych, za$ skarzacy jest samodzielny w obstudze i zdolny do uczestniczenia w zyciu spolecznym.
Stwierdzono natomiast istotne obnizenie zdolnoSci do wykonywania pracy, a w celu poprawy funkcjonowania zaleca
sie odpowiednie zatrudnienie na otwartym rynku pracy.

Stanowiska stron pozostaly niezmienne do zakonczenia procesu.

Sad ustalil, co nastepuje:

Whnioskodawca M. G. zainicjowal postepowania o wydanie orzeczenia o stopniu niepelnosprawnos$ci wnioskiem
datowanym na 14 stycznia 2020 r., wskazujac na pogorszenie swojego stanu zdrowia. Uprzednio orzeczony byl wobec
niego stopien niepelnosprawnoéci lekki do dnia 21 stycznia 2019 r.

(dowody:
« orzeczenie o stopniu niepelnosprawnosci z 30 stycznia 2017 r. — akta orzecznicze,
« wniosek o wydanie orzeczenia o stopniu niepelnosprawnosci wraz z zalacznikami — akta orzecznicze)

Orzeczeniem z dnia 18 stycznia 2020 r. Powiatowy Zesp6l do Spraw Orzekania o Niepelhosprawnosci zaliczyl
wnioskodawce do lekkiego stopnia niepelnosprawnosci ze wskazaniem, ze winien byé zatrudniony na otwartym
rynku pracy oraz ze wymaga konieczno$ci zaopatrzenia w przedmioty ortopedyczne, $rodki pomocnicze oraz
pomoce techniczne ulatwiajace funkcjonowanie. Dokonana w toku postepowania ocena stanu zdrowia wnioskodawcy
wykazywala na (...), a takze (...).

(dowody:
« orzeczenie o stopniu niepelnosprawnoséci z dnia 18 lutego 2020 r. — akta orzecznicze,
« dokumentacja medyczna — akta orzecznicze,
« protokoly posiedzen wraz z oceng stanu zdrowia - akta orzecznicze)

Na skutek zaskarzenia powyzszego orzeczenia przez M. G., wydane zostalo w dniu 23 kwietnia 2020 r. orzeczenie
przez Wojewo6dzki Zespdl ds. Orzekania o Niepelnosprawnos$ci w B., w ktorym zaskarzone orzeczenie zostalo uchylone
w czedci dotyczacej ustalen zawartych w punktach:



- IV. niepelnosprawnos¢ istnieje od 13 lipca 2010 1.,
- V. ustalony stopien niepelnosprawnoéci datuje sie od 3 listopada 2016 r.,

- 5) koniecznoSci zaopatrzenia w przedmioty ortopedyczne, Srodki pomocnicze oraz pomoce techniczne, ulatwiajace
funkcjonowanie danej osoby - wymaga

i orzekl w punktach:
- IV. niepelnosprawnos¢ istnieje od 33-go roku zycia,
- V. ustalony stopien niepelnosprawnosci datuje sie od 14 stycznia 2020 .,

- 5) konieczno$ci zaopatrzenia w przedmioty ortopedyczne, $rodki pomocnicze oraz pomoce techniczne, ulatwiajace
funkcjonowanie danej osoby- nie wymaga.

WZON nie stwierdzil podstaw do zaliczenia wnioskodawcy do 0s6b niepelnosprawnych w stopniu umiarkowanym.
(dowody:

« orzeczenie o stopniu niepelnosprawnoéci z dnia 23 kwietnia 2020 r. — akta orzecznicze,

« protokoél posiedzenia wraz z oceng stanu zdrowia — akta orzecznicze)

W opinii sagdowo-psychiatryczno-psychologicznej z dnia 2 stycznia 2021 r., biegli stwierdzili, ze M. G. nie jest
osoba chora psychicznie, a jego sprawno$¢ intelektualna miesci sie w granicach normy. Rozpoznano u niego
osobowos¢ nieprawidlowa i zaburzenia nastroju w wywiadzie. Uznano, ze jest on osoba mniej stabilna emocjonalnie,
majaca trudnosci w zakresie intelektualnej kontroli nad przezywanymi emocjami. Prezentuje mniejsza tolerancje na
frustracje, gorzej radzi sobie w sytuacjach trudnych, stresujacych. Przezywa w nich napiecie, niepokéj, ma sklonnosé
do obnizonego nastroju i zamartwiania sie, ale nieobce mu tez jest do§wiadczanie ztoéci, gniewu, dziala impulsywnie,
gwaltownie, generujac konflikty w otoczeniu. Biegli ocenili, ze wnioskodawca jest samodzielny w obstudze, potrafi
wykona¢ podstawowe czynnosSci domowe, jest tez catkowicie zdolny do pracy, powinien jednak podja¢ odpowiednia
terapie, by wyuczy¢ sie budowania prawidtowych relacji z innymi ludZzmi i radzi¢ sobie w sytuacjach stresujacych.
Wskazali rowniez, ze w okresach pogorszenia stanu zdrowia - pojawienia sie objawow depresyjnych, skarzacy wymaga
wsparcia za strony otoczenia, jednak analiza dokumentacji medycznej wskazuje, ze od dluzszego czasu nie wystepuja
u niego istotne zaburzenia nastroju i napedu psychoruchowego a stosowana farmakoterapia jest skuteczna.

(dowody:
+ opinia bieglych z 2 stycznia 2021 r. — k. 18-21 akt,
+ dokumentacja medyczna — akta orzecznicze,
+ dokumentacja medyczna — k. 14-17 akt)

W opinii sagdowo-lekarskiej z dnia 8 lipca 2021 r. biegly z zakresu chirurgii urazowo-ortopedycznej rozpoznal
u skarzacego stan po czeSciowym usunieciu lekotki przySrodkowej kolana prawego, poczatkowe zmiany
zwyrodnieniowe kolana oraz dyskopatie szyjna. Biegly uznal, Ze na dzien wydania zaskarzonego orzeczenia, tj. 23
kwietnia 2020 r., schorzenia rozpoznane u wnioskodawca skutkuja ograniczeniami funkcji ruchowej powodujac
ograniczenia w pelieniu roél spolecznych oraz w sposéb istotny obnizenie zdolno$ci do wykonywania pracy, jaka
wykazuje osoba o podobnych kwalifikacjach zawodowych z pelng sprawnoscia psychiczng i fizyczna, w zwiazku z
czym uznal za zasadne zaliczenie wnioskodawcy do os6b niepelnosprawnych w stopniu lekkim. Biegly podal, ze brak
bylo podstaw do uznania umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci, poniewaz badany nie wymaga czasowej albo
czeSciowej pomocy innych oséb w pehieniu rdl spolecznych, nie jest niezdolny do pracy lub zdolny do pracy w



warunkach pracy chronionej, a zmiany w zakresie ukladu kostno-stawowego maja niewielki stopien nasilenia, badany
porusza sie sprawnie i jest samodzielny.

(dowody:
« opinia bieglego z 8 lipca 2021 r. — k. 121-122 akt,
» dokumentacja medyczna -k. 61-66, 78-80, 86, 88-113 akt)

Sad zwazyl, co nastepuje:

Stan faktyczny w niniejszej sprawie ustalony zostal na podstawie dokumentacji przede wszystkim o charakterze
medycznym, zgromadzonej w aktach sadowych i aktach organu. Prawdziwos$¢ i wiarygodno$¢ dokumentéow nie byta
podwazana.

Dodatkowo z uwagi na konieczno$¢ skorzystania z wiadomos$ci specjalnych celem weryfikacji stanu zdrowia
skarzacego pod katem kryteriéw niepelnosprawnosci, przeprowadzono dowody z opinii bieglych.

Opinie biegltych uznano za miarodajne. Byly one logiczne, spdjne oraz udzielaly odpowiedzi na pytania postawione
w postanowieniu dopuszczajacym te dowody. Trzeba jednocze$nie zaznaczyé, ze opinie te zostaly sporzadzone przez
osoby odznaczajace sie niekwestionowanymi kwalifikacjami, pozwalajacymi im na prawidlowa ocene stanu zdrowia
wnioskodawcy. Biegli posiadali bowiem wystarczajaca wiedze z dziedzin medycyny w zakresie przedmiotowym
powyzszych opinii, legitymowali sie rowniez potrzebnym do$wiadczeniem zawodowym. Osoby te spelialy zatem
wszelkie wymogi potrzebne do tego by w prawidlowy sposéb dokona¢ oceny w zakresie potrzeby zapewnienia
wnioskodawcy opieki lub pomocy. Biegli swoje stanowiska w tym przedmiocie sformulowali po zapoznaniu sie ze
zgromadzona w aktach sprawy dokumentacja i po przeprowadzeniu stosownych badan bezposrednich, na podstawie
ktorych uzyskali pelng wiedze na temat stanu zdrowia skarzacego. Opinie te zostaly zatem sporzadzone nie na
podstawie arbitralnej i formulowanej a priori oceny, lecz w oparciu o obiektywny i rzetelnie zebrany materiat
badaweczy, ktory potwierdzal prawidlowo$¢ wyrazonego przez bieglego sadu.

Specyfika oceny dowodu z opinii bieglych wyraza sie w tym, ze sfera merytoryczna opinii kontrolowana jest przez
sad, ktory nie posiada wiadomoSci specjalnych, w istocie tylko w zakresie zgodnoéci z zasadami logicznego my$lenia,
do$wiadczenia zyciowego i wiedzy powszechnej. Odwolanie sie przez sad do tych kryteriow oceny stanowi wiec
wystarczajace i nalezyte uzasadnienie przyczyn uznania opinii bieglych za przekonujace (wyrok SN z 7 kwietnia 2005
r., I CK 572/04, LEX nr 151656). Wnioski §rodka dowodowego w postaci opinii biegtego maja by¢ jasne, kategoryczne
iprzekonujace dla sadu, jako bezstronnego arbitra w sprawie, dlatego gdy opinia bieglego czyni zado$¢ tym wymogom,
co pozwala uznaé¢ znaczgce dla istoty sprawy okolicznoéci za wyjasnione, to nie zachodzi potrzeba dopuszczania
dowodu z dalszej opinii bieglych (wyrok SN z 21 listopada 1974 r., IT CR 638/74, OSP 1975/5/108). Wszystkie te
kryteria sporzadzone w niniejszej sprawie opinie bieglych z zakresu chirurgii urazowo-ortopedycznej oraz psychologii
i psychiatrii spelnialy, a wiec mogly one stanowi¢ podstawe ustalen faktycznych.

Na podstawie art. 278 § 1 k.p.c. a contrario postanowieniem z dnia 14 marca 2022 r. (k. 201 akt) Sad pominal wniosek
M. G. o dopuszczenie dowodu z opinii bieglego neurologa na okoliczno$é jego niepelnosprawnosci, ktéra miala byc
spowodowana choroba neurologiczna - cieSnig nadgarstka.

Mimo odmiennych twierdzen wnioskodawcy, analiza zgromadzonej dokumentacji medycznej wskazywala, iz na
dzien wydania orzeczenia przez Wojewddzki Zespo6l schorzenie w postaci ci$nie nadgarstka u wnioskodawcy nie
wystepowalo. Dokumentacji lekarska dotyczaca ci$nie nadgarstka pochodzi wylacznie z grudnia 2021 r. (k. 179-181
akt). Schorzenia tego nie rozpoznal biegly ortopeda w opinii z dnia 8 lipca 2021 r. (k. 121-122 akt). nie budzi za$
watpliwosci, ze gdyby bylo inaczej biegly z pewnoécia odnotowalby je w opinii, cho¢by w czesci dotyczacej badania
podmiotowego. Ponadto, mimo aktywnej postawy procesowej, wnioskodawca przez dlugi czas nie przywolywal
probleméw zdrowotnych dotyczacych tego schorzenia, a sam wniosek dowodowy zostal zlozony dopiero w pismie



przygotowawczym z dnia 28 stycznia 2022 r. (k. 173 akt). Trudno zatem zakladaé, aby objawy tego schorzenia
wystepowaly u wnioskodawcy okoto 1,5 roku wezeénie;.

Zasada jest, ze - orzekajac w sprawach z zakresu ubezpieczen spolecznych - sad ocenia legalno$¢ decyzji rentowej, a
takze orzeczenia wydanego przez wojewoddzki zesp6l do sprawa orzekania o niepelnosprawnosci, wedtug stanu rzeczy
z chwili jej wydania. Postepowanie sadowe w sprawach z zakresu ubezpieczen spolecznych ma bowiem charakter
odwolaweczy i kontrolny, stad tez postepowanie dowodowe ogranicza sie do sprawdzenia zgodno$ci z prawem decyzji
wydanej przez organ rentowy (por. wyroki Sadu Najwyzszego: z dnia 10 marca 1998 r., II UKN 555/97, OSNAPiUS
1999/5, poz. 181; z dnia 3 grudnia 1998 r., II UKN 341/98, OSNAPiUS 2000/2, poz. 72; z dnia 20 maja 2004 r.,
IT UK 395/03, OSNP 2005/3, poz. 43; z dnia 12 stycznia 2005 r., I UK 93/04, OSNP 2005/16, poz. 254; z dnia
25 stycznia 2005 r., I UK 152/04, OSNP 2005/17, poz. 273 oraz z dnia 12 stycznia 2012 r., IT UK 79/11, LEX nr
1130387). W przywolanym wyroku z dnia 20 maja 2004 r., I UK 395/03, Sad Najwyzszy podkreslil, Zze zmiana decyzji
wskutek spelmienia warunkéw nabycia prawa do dochodzonego §wiadczenia w czasie postepowania odwolawczego
prowadzilaby do zmiany charakteru postepowania rentowego z administracyjno-sgdowego na wylacznie sagdowy. Sad
pierwszej instancji moze wprawdzie zmienic decyzje ZUS i orzec co do istoty sprawy, ale tylko w razie uwzglednienia
odwolania, czyli stwierdzenia, ze organ rentowy, wydajac decyzje uchybil prawu formalnemu lub materialnemu. I
jedynie w takim zakresie przystuguja mu kompetencje wzgledem orzeczenia o §wiadczeniu przez organ rentowy. Nie
moze natomiast tego organu zastepowac. Powodowaloby to bowiem wyeliminowanie poprzedzajacej postepowanie

sadowe drogi administracyjnej, a - w stanach faktycznych takich jak w rozpoznawanej sprawie - dodatkowo skrocenie

postepowania sagdowego o jedng instancje. Takie wnioski potwierdza art. 477'#* k.p.c., wedlug ktoérego sad drugiej

instancji, uchylajac wyrok zaskarzony apelacja i poprzedzajaca go decyzje, moze przekaza¢ sprawe do ponownego
rozpoznania bezposrednio organowi rentowemu. Nie moze natomiast za ten organ orzec.

W orzecznictwie sadowym przyjmuje sie wiec, ze zasadniczo w sprawach z zakresu ubezpieczen spolecznych nie ma
zastosowania regula wynikajaca z art. 316 § 1 k.p.c., zgodnie z ktéra po zamknieciu rozprawy sad wydaje wyrok,
biorgc za podstawe stan rzeczy istniejacy w chwili jej zamkniecia, a w szczegdlnoSci zasadzeniu roszczenia nie stoi
na przeszkodzie okoliczno$¢, ze stalo sie ono wymagalne w toku sprawy. Stad tez w sprawach ubezpieczeniowych
tylko w wyjatkowych przypadkach mozliwe jest zastosowanie art. 316 § 1 k.p.c. Sad Najwyzszy uznaje, ze wyjatek taki
obwarowany jest szeregiem zastrzezen, takich jak oczywisto$¢ prawa do §wiadczenia i pewno$é co do merytorycznego
rozstrzygniecia sprawy w razie ponownego zgloszenia wniosku (por. powolany wyrok z dnia 20 maja 2004 r.,
IT UK 395/03). Ponadto stwierdza sie, ze ustalenia faktyczne stanowigce podstawe rozstrzygniecia zawartego w
wyroku przyznajacym prawo do dochodzonego Swiadczenia z data spelnienia wszystkich przestanek koniecznych
do jego nabycia, musza dotyczy¢ okolicznoSci pewnych. Tylko w takich przypadkach dopuszczalne jest swego
rodzaju skrocenie procedury przez eliminacje ponownego postepowania przed organem rentowym z nowego wniosku
o$wiadczenie nalezne (tak wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 10 marca 1998 r., II UKN 555/97, OSNPiUS 1999/5, poz.
181; por. tez wyroki Sadu Najwyzszego: z dnia 3 grudnia 1998 r., I UKN 341/98, OSNAPiUS 2000/2, poz. 72; z dnia
21 wrze$nia 2010 r., III UK 94/09, LEX nr 621346 oraz z dnia 9 pazdziernika 2014 r., II UK 11/14, LEX nr 1545033,
a takze wyrok Sadu Apelacyjnego w Bialymstoku z dnia 29 listopada 2017 r., III AUa 358/17, LEX nr 2663561 oraz
orzecznictwo powolywane w uzasadnieniach tych orzeczen). Np. w literaturze trafnie podnosi sie, ze nalezy odstapic
od zasady oceny legalno$ci decyzji na chwile jej wydania w sytuacji, gdy wylaczna przyczyna decyzji odmownej byto
nieosiggniecie na te chwile wymaganego wieku uprawniajacego do §wiadczenia.

Majac na wzgledzie powyzsze, pominiecie wnioskowanego przez skarzacego dowodu z opinii neurologa bylo
uzasadnione, albowiem nie byla mozliwa zmiana zaskarzonego orzeczenia z uwagi na wystapienie schorzenia w postaci
cie$ni nadgarstka po dacie jego wydania ( samo przedluzenie sie procesu bylo nastepstwem dziatan skarzacego, o
czym nizej). Skoro w ocenie skarzacego doszlo do stanowczego pogorszenia jego stanu zdrowia, moze on zainicjowac
ponownie procedure orzekania o stopniu jego niepelnosprawnoéci (por. np. wyrok SA w Gdansku z 25 pazdziernika
2016 r., sygn. akt III AUa 908/16).



Postanowieniem z dnia 11 stycznia 2022 r. (k. 169 akt) na podstawie art. 286 k.p.c. a contrario Sad pominat wniosek
o dopuszczenie dowodu z opinii innego bieglego psychiatry i psychologa oraz wniosek o dopuszczenie dowodu z
uzupeliajgcej opinii bieglego ortopedy.

Opinia bieglego psychologa i psychiatry nie budzila zadnych watpliwo$ci. Biegli nie rozpoznali u wnioskodawcy
choroby psychicznej oraz ocenili, ze jego sprawno$¢ intelektualna mieéci sie w granicach normy. Rozpoznali
osobowos¢ nieprawidlowa i zaburzenia nastroju w wywiadzie oraz zalecili terapie psychologiczna w celu poradzenia
sobie z problemami w postaci: kontroli emocji, zlo$ci, budowania prawidlowych relacji z innymi ludzmi i
radzenia sobie w sytuacjach stresujacych. Zastrzezono, ze stosowana farmakologia przynosi efekty, a w sytuacjach
zaostrzenia zaburzen nastrojow skarzacy wymaga wsparcia otoczenia. Biegli wskazali, Ze skarzacy jest osoba zupelnie
samodzielng, ktora moze poszukiwaé zatrudnienia na otwartym rynku pracy i nie ma przestanek do orzekania w
stosunku od niego niepelnosprawnosci w stopniu umiarkowanym.

Skarzacy zakwestionowal opinie psychologa i psychiatry wskazujac, ze z zalaczonego za§wiadczenia lekarskiego z 18
marca 2021r. (k. 67 akt) i 25 maja 2021 r. (k. 66v. akt) wynika, iz stwierdzony u niego epizod depresyjny ma charakter
umiarkowany, a nie lekki. Przywolane zas§wiadczenia wskazuja wprawdzie na wystepowanie u wnioskodawcy epizodu
depresyjnego umiarkowanego, lecz rozpoznanie to w zadnym razie nie moze by¢ uznane za réwnoznaczne z
zaistnieniem przestanek umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci. Poza tym, jak juz wyzej wyjasniono, ocena
stanu zdrowia skarzacego byla dokonywana na dzien 23 kwietnia 2020 r., dalsze wiec zdarzenia w zakresie jego
zdrowia moga by¢ oceniane jedynie w toku kolejnego, ewentualnie zainicjowanego przez niego postepowania przed
organem. Z tego tez powodu tre$c¢ zaswiadczen z 18 marca 2021 r. i 25 maja 2021 r. nie mogla by¢ badane przez
bieglych, a zatem brak byto podstaw do dopuszczenia dowodu z opinii innych bieglych tych specjalnosci.

W przedmiotowej sprawie zbedne bylo takze dopuszczenie dowodu z uzupelniajacej opinii bieglego ortopedy. Biegly
uznal, ze na dzien wydania zaskarzonego orzeczenia, tj. 23 kwietnia 2020 r. schorzenia rozpoznane u M. G.
skutkowaly ograniczeniami funkcji ruchowej powodujac ograniczenia w pelieniu rél spolecznych oraz powodujac
w sposob istotny obnizenie zdolnoéci do wykonywania pracy, jaka wykazuje osoba o podobnych kwalifikacjach
zawodowych z pelna sprawnoscia psychiczng i fizyczna, w zwiazku z czym uznal za zasadne oznaczenie skarzacego
jako niepelnosprawnego w stopniu lekkim. Biegly podal, ze brak podstaw do uznania umiarkowanego stopnia
niepelnosprawnosci, poniewaz badany nie wymagat czasowej albo czeSciowej pomocy innych oséb w pelnieniu
r6l spolecznych, nie jest niezdolny do pracy lub zdolny do pracy w warunkach pracy chronionej, a zmiany w
zakresie ukladu kostno-stawowego maja niewielki stopien nasilenia, badany porusza sie sprawnie i jest samodzielny.
Stanowisko to znajdowalo wsparcie w wynikach badania przedmiotowego (,Stawy kolanowe o prawidlowych
obrysach, bez cech niestabilnosci, objaw balatowania rzepki ujemny, ruchomo$¢ czynna i bierna w pelnym zakresie,
wyczuwalne tarcia wewnatrzstawowe w obrebie kolana prawego”). Wnioskodawca w zaden sposdb stanowiska
bieglego nie zanegowal.

Skarzacy zakwestionowal natomiast opinie bieglego powolujac sie na wystepujace u niego juz w 2020 r. (...), ktore,
jego zdaniem, wylaczalo go z pracy na otwartym rynku. Zarzuty te nie byly trafne, gdyz schorzenie kregostupa
bylo brana pod uwage przez bieglego, ktory rozpoznat u skarzacego dyskopatie szyjna. Biegly odnotowal w badaniu
podmiotowym, iz wnioskodawca skarzy sie na bole kregostupa szyjnego i ledZwiowego. Mial zatem na wzgledzie
te schorzenia, ze wzgledu na ktére wnioskodawca wnosil o uzupelnienie opinii bieglego. Warto tez w tym miejscu
przywolac¢ wyniki badania przedmiotowego, w ktérym biegly ustalil: ,Kregostup szyjny o prawidlowych obrysach,
niewielkie ograniczenie ruchéw rotacyjnych, ruchomos$é w pozostatych odcinakach prawidlowa. Kregostup piersiowo-
ledZzwiowy o prawidlowych krzywiznach fizjologicznych, z prawidlowym napieciem miesni przykregostupowych,
ruchomo$¢ we wszystkich plaszczyznach w normie. Objaw szczytowy ujemny” (k. 122v. akt). Biegly w zadnym razie nie
pominal zatem schorzen kregostupa. Przeprowadzil w tym kierunku stosowne badanie przedmiotowe, ktérego wyniki
nie pozwalaly na zaliczenie wnioskodawcy w umiarkowanego stopnia niepelnosprawnoséci. Dopuszczenie dowodu z
opinii uzupelniajacej nie mialo wiec merytorycznych podstaw, gdyz jej tre$¢ nie odbiegalaby od opinii pierwotnej, z
uwagi na brak nowych okoliczno$ci i argumentacji ze strony skarzacego.



Kwestie dotyczace ustalenia stopnia niepelnosprawnosci sa uregulowane w ustawie z dnia 27 sierpnia 1997 roku o
rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu oséb niepelnosprawnych. Ustawy ta w art. 3 ust. 1 ustala trzy
stopnie niepelnosprawnosci, ktoére stosuje sie do realizacji celow okreslonych ustawa: znaczny, umiarkowany oraz
lekki. Z kolei na podstawie regulacji art. 6 ust. 1 tej ustawy organami wta$ciwymi do orzekania o niepelnosprawnosci
sa powiatowe zespoly do spraw orzekania o niepelnosprawnosci, stanowiace pierwsza instancje oraz zespoly
wojewodzkie jako druga instancja.

W przedmiotowej sprawie M. G. zaskarzyl orzeczenie Wojewddzkiego Zespolu do Spraw Orzekania o
Niepelnosprawnoséci w B., w ktérym organ utrzymal w mocy zaskarzone orzeczenie Powiatowego Zespolu ds.
Orzekania o Niepelnosprawnos$ci w T. o uznaniu go za niepelnosprawnego w stopniu lekkim, gdyz uwazal, ze powinien
mu zostaé przyznany umiarkowany stopien niepelnosprawnoéci.

Do lekkiego stopnia niepelnosprawnos$ci (art. 4 ust. 3 ustawy powolanej wyzej) zalicza sie osobe o naruszonej
sprawnoé$ci organizmu, powodujacej w sposob istotny obnizenie zdolnosci do wykonywania pracy, w poréwnaniu do
zdolnosci, jaka wykazuje osoba o podobnych kwalifikacjach zawodowych z pelna sprawnoscia psychiczng i fizyczna,
lub majgca ograniczenia w pelieniu rél spolecznych dajace sie kompensowac przy pomocy wyposazenia w przedmioty
ortopedyczne, §rodki pomocnicze lub $rodki techniczne.

Do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci (art. 4 ust. 2 ustawy powolanej wyzej) zalicza sie osobe z naruszona
sprawno$cia organizmu, niezdolng do pracy albo zdolng do pracy jedynie w warunkach pracy chronionej lub
wymagajacg czasowej albo czesciowej pomocy innych os6b w celu pelnienia rél spotecznych.

Stosownie do art. 6¢ ust. 9 pkt 5 ww. ustawy, minister wlaSciwy do spraw zabezpieczenia spolecznego okresli,
w drodze rozporzadzenia: standardy w zakresie kwalifikowania oraz postepowania dotyczacego orzekania o
niepelnosprawnosci i o stopniu niepelnosprawnos$ci, uwzgledniajac schorzenia naruszajace sprawno$¢ organizmu
i przewidywany okres trwania naruszenia tej sprawno$ci, powodujace zaliczenie do odpowiedniego stopnia
niepelnosprawnosci, a takze oznaczenie symboli przyczyn niepelnosprawnosci. Taka regulacje zawieraja przepisy
rozporzadzenia z dnia 15 lipca 2003 r. Stosownie do jego § 3 ust. 2 przy orzekaniu o stopniu niepelnosprawnosci osoby,
ktoéra ukonczyta 16 rok zycia bierze sie pod uwage:

1) za$wiadczenie lekarskie zawierajace opis stanu zdrowia, rozpoznanie choroby zasadniczej i chorob
wspolistniejacych, potwierdzone aktualnymi wynikami badan diagnostycznych, wydane przez lekarza, pod ktorego
opieka lekarska znajduje sie osoba zainteresowana, oraz inne posiadane dokumenty mogace mie¢ wplyw na ustalenie
stopnia niepelnosprawnosci;

2) ocene stanu zdrowia wystawiong przez lekarza - przewodniczacego skladu orzekajacego, zawierajgca opis przebiegu
choroby zasadniczej oraz wyniki dotychczasowego leczenia i rehabilitacji, opis badania przedmiotowego, rozpoznanie
choroby zasadniczej i choréb wspdlistniejacych oraz rokowania odno$nie do przebiegu choroby;

3) wiek, ple¢, wyksztalcenie, zawod i posiadane kwalifikacje;

4) mozliwo$é¢ catkowitego lub cze$ciowego przywrdcenia zdolnoéci do wykonywania dotychczasowego lub innego
zatrudnienia - poprzez leczenie, rehabilitacje lub przekwalifikowanie zawodowe;

5) ograniczenia wystepujace w samodzielnej egzystencji i uczestnictwie w zyciu spotecznym;

6) mozliwo$¢ poprawy funkcjonowania osoby zainteresowanej w samodzielnej egzystencji oraz w peklieniu rol
spolecznych - poprzez leczenie, rehabilitacje, zaopatrzenie w przedmioty ortopedyczne, Srodki pomocnicze, §rodki
techniczne, ustugi opiekuncze lub inne dzialania.

Standardy w zakresie kwalifikowania do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci (§ 30 rozporzadzenia) zawieraja
kryteria okres$lajace naruszenie sprawnosci organizmu powodujace:



1) czasowa pomoc w pelnieniu rél spotecznych, co oznacza konieczno$é¢ udzielenia pomocy, o ktérej mowa w § 29 ust.
1 pkt 3, w okresach wynikajacych ze stanu zdrowia;

2) czeSciowg pomoc w pelnieniu rél spolecznych, co oznacza wystapienie co najmniej jednej okolicznosci, o ktérych
mowa w § 29 ust.1 pkt 3.

Standardy za$ w zakresie kwalifikowania do lekkiego stopnia niepelnosprawnoéci (§ 31 rozporzadzenia) okreslaja
kryteria naruszonej sprawnosci organizmu powodujace:

1) istotne obnizenie zdolno$ci do wykonywania pracy, co oznacza naruszona sprawno$¢ organizmu powodujaca
ograniczenia w wykonywaniu pracy zarobkowej znacznie obnizajace wydajno$¢ pracy na danym stanowisku w
poréownaniu do wydajno$ci, jaka wykazuja osoby o podobnych kwalifikacjach zawodowych z pelng sprawnos$cia
psychiczng i fizyczng;

2) ograniczenia w pelnieniu roél spolecznych, co oznacza trudno$ci do$wiadczane przez osobe zainteresowana w
relacjach z otoczeniem i §rodowiskiem wedlug przyjetych norm spolecznych, jako skutek naruszonej sprawnoéci
organizmu.

W Swietle poczynionych ustalen faktycznych nalezalo uznaé, iz stan zdrowia wnioskodawcy, wedlug stanu na
dzien wydania zaskarzonego orzeczenia, tj. 23 kwietnia 2020 r., uzasadnia zaliczenie go do lekkiego stopnia
niepelnosprawnos$ci. Takie zapatrywanie wynika ze zlozonych przez bieglych opinii, ktorych tre$¢ Sad uznal za
przekonywujaca.

Koncowo wskazac jeszcze nalezy, ze na rozprawie w dniu 11 stycznia 2022 r. sprawa zostala skierowana na posiedzenie

(1)

niejawne w celu wydania wyroku w trybie art. 15 zzs* ~ 'pkt 3 ustawy z dnia 2 marca 2020 r. o szczeg6lnych

rozwiazaniach zwiazanych z zapobieganiem, przeciwdzialaniem i zwalczaniem Covid-19, innych choréb zakaznych
oraz wywolanych nimi sytuacji kryzysowymi ( Dz. U. 2021 r., poz. 2095 ze zm.). Zgodnie z brzmieniem tego przepisu
w okresie obowigzywania stanu zagrozenia epidemicznego albo stanu epidemii ogloszonego z powodu COVID-19
oraz w ciggu roku od odwolania ostatniego z nich, w sprawach rozpoznawanych wedlug przepisow ustawy Kodeksu
postepowania cywilnego przewodniczacy moze zarzadzi¢ przeprowadzenie posiedzenia niejawnego, gdy nie mozna
przeprowadzic posiedzenia zdalnego, a przeprowadzenie rozprawy lub posiedzenia jawnego nie jest konieczne.

Wstepnie zauwazy¢ trzeba, ze sam fakt procedowania na rozprawie nie stanowil przeszkody do nastepczego

skierowania sprawy na posiedzenie niejawne w celu wydania wyroku w trybie art. 15 zzs' pkt 3 ustawy z dnia 2 marca
2020 r. Rozprawy byly znoszone lub odbyly sie w warunkach, w ktorych istnialy podstawy do ich zniesienia wobec
przedkladanych przez wnioskodawce za$wiadczen lekarskich o braku mozliwoéci udzialu w rozprawie z przyczyn
zdrowotnych. Tylko wzgledy organizacyjne powodowaly, ze rozprawy mimo to dochodzily do skutku.

Whioski o zniesienie terminéw rozpraw skarzacy zlozyl w:
 piSmie z 23 lutego 2021 r. o zniesienie terminu rozprawy w dniu 26 lutego 2021 r. (k. 26-37),
 piSmie z dnia 26 marca 2021 r. o zniesienie terminu rozprawy w dniu 30 marca 2021 r. (k. 42-44),
+ piSmie z dnia 30 kwietnia 2021 r. o0 zniesienie terminu rozprawy w dniu 5 maja 2021 r. (k. 49-50 ),
 piSmie z dnia 25 maja 2021 r. o zniesienie terminu rozprawy w dniu 10 czerwca 2021 r. (k. 58-67),
« piSmie z dnia 23 wrze$nia 2021 r. o zniesienie terminu rozprawy w dniu 24 wrze$nia 2021 r. (k. 145-146),
+ piSmie z dnia 12 listopada 2021 r. o zniesienie terminu rozprawy w dniu 16 listopada 2021 r. (k. 151- 157),

+ pi$mie z dnia 7 stycznia 2022 r. 0 zniesienie terminu rozprawy w dniu 7 stycznia 2022 r. ( k. 166-167).



Przez caly tok postepowania istnial zatem stan rzeczy, ktéry odpowiadal przywolanej normie. Tylko skladane
przez wnioskodawce wnioski o przeprowadzenie rozprawy, a takze okresowy charakter przedkladanych za§wiadczen

lekarskich, powstrzymywal Sad od dzialania w trybie art. 15 zzs' pkt 3 ustawy z dnia 2 marca 2020 r.

Ostatecznie Sad jednak uznal, ze dalsze procedowanie w tych warunkach przybiera znamiona przewleklo$ci
postepowania, za$ dzialania wnioskodawcy maja wylacznie na celu przewleczenie procesu (jezeli nie naduzywania
prawa do rozprawy), skoro jednocze$nie wnioskodawca, mimo choroby, w spos6b bardzo aktywny w nim uczestniczy.
Przejawem tego jest stawiennictwo na badania lekarskie przez bieglych oraz skladanie licznych, co nalezy podkresli¢
rzeczowych i merytorycznych, pism procesowych.

Oceniono takze, ze zaistniala obiektywna przeszkoda w przeprowadzeniu posiedzenia zdalnego, a jednocze$nie, wobec
jednolitej treSci zgromadzonego materialu dowodowego, nie bylo konieczne przeprowadzenie rozprawy. Przeszkoda
w przeprowadzeniu posiedzenia zdalnego bylo to, ze, jak twierdzil skarzacy, nie mial on dostepu do komputera
podlaczonego do internetu, wobec czego nie mogl zdalnie polaczy¢ sie z sadem, a jednocze$nie, mimo umozliwienia
mu przez sad w budynku sadu takiego dostepu, z uwagi na pozostawanie na zwolnieniach lekarskich i oczekiwanie na
hospitalizacje, wielokrotnie wnioskowal on zniesienie termin6w rozpraw.

Majac na wzgledzie czas trwania niniejszego postepowania, generowany przede wszystkim wielokrotnymi wnioskami
wnioskodawcy o zniesienie terminéw wyznaczonych rozpraw, uznano, ze zasadnym bylo wydanie wyroku na
posiedzeniu niejawnym, tym bardziej, ze jak podano wcze$niej, stan faktyczny byt jasny, a opinie bieglych w sposéb
calo$ciowy charakteryzowaly stan zdrowia skarzacego i zaliczenie go do odpowiedniego stopnia niepelnosprawnoéci.
Nalezy tez podkresli¢, ze mimo braku rozprawy wnioskodawca mial mozliwos¢ przestawienia swego stanowiska w
sprawie. Aktywnie z tego uprawnienia korzystal, czego dowodza jego liczne pisma procesowe. W tym stanie rzeczy,
wydanie wyroku na posiedzeniu niejawnym, wbrew stanowisku wnioskodawcy co do konieczno$ci przeprowadzenia
rozprawy (sad wnioskiem o przeprowadzenie rozprawy nie byl zwiazany), w zaden sposéb nie uchybilo jego prawom
procesowym. Nie budzi tez watpliwoSci, ze zastosowany tryb procedowania nie wplynal w jakikolwiek sposo6b na
merytoryczng treS¢ wydanego w sprawie orzeczenia, skoro zgromadzony material dowodowy skladal sie wylacznie z
dokumentow i opinii bieglych.

Reasumujgc odwolanie podlegalo oddaleniu ( art. 477'4§ 1 k.p.c.).



