Sygn. akt VIII Ua 52/14

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 20 sierpnia 2015 .

Sad Okregowy w Gliwicach VIII Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczqcy: SSO Teresa Kalinka
Sedziowie: SSO Mariola Szmajduch (spr.)
SSO Joanna Smycz
Protokolant: Anna Krzyszkowska

Ppo rozpoznaniu w dniu 20 sierpnia 2015r. w Gliwicach
sprawy z odwolania J. S.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spotecznych Oddzial w Z.
o jednorazowe odszkodowanie z tytulu choroby zawodowej
na skutek apelacji ubezpieczonego

od wyroku Sadu Rejonowego w Gliwicach

z dnia 30 wrzeénia 2014 r. sygn. akt VI U 348/13

oddala apelacje.

(-) SSO Mariola Szmajduch (-) SSO Teresa Kalinka (-) SSO Joanna Smycz
Sedzia Przewodniczacy Sedzia

Sygn. akt VIII Ua 52/14

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 3 wrzesnia 2013r. (...) Oddzial w Z. odméwil ubezpieczonemu J. S. prawa do dalszego jednorazowego
odszkodowania z tytutu choroby zawodowej pylicy pluc w zwigzku z pogorszeniem stanu zdrowia.

W odwolaniu od powyzszej decyzji J. S. domagal sie jej zmiany, wskazujac ze stan jego zdrowia ulega cigglemu
pogorszeniu w zwigzku z pylicg pluc a uszczerbek na zdrowiu wynosi obecnie 40%

Organ rentowy domagatl sie oddalenia odwolania. W uzasadnieniu odpowiedzi na odwolanie ZUS
podal, ze zaskarzona decyzja zostala wydana w oparciu o orzeczenie komisji lekarskiej ZUS z dnia



29 sierpnia 2013r., ktora nie stwierdzila u odwolujgcego pogorszenia stanu zdrowia w zwiqzku
z chorobq zawodowaq, stwierdzajge, ze procentowy uszczerbek na zdrowiu pozostaje bez zmian i
wynosi 20%.

Wyrokiem z dnia 30 wrze$nia 2014r. sygn. akt VI U 348/13 Sad Rejonowy w Gliwicach oddalil odwolanie
ubezpieczonego.

Sad Rejonowy wydal powyzszy wyrok w oparciu o nastepujgcey stan faktyczny:

Ubezpieczony byl zatrudniony w KWK (...) w G. w okresie od dnia 2 sierpnia 1965r. do dnia 30 listopada 199o0r.
na stanowiskach: mlodszego mechanika pod ziemia, §lusarza pod ziemia, §lusarza — sygnalisty po ziemig i ostatnio
§lusarza pod ziemia. Od 1 grudnia 1990r. powdd pobiera emeryture.

Decyzja z dnia 2 czerwca 2010r. Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w G. stwierdzil u odwolujacego chorobe
zawodowa pylice ptuc — pylice gornikow kopaln wegla. W uzasadnieniu podano, ze odwolujacy w czasie wykonywania
pracy pod ziemia (w latach 1965-1990) byl narazony na szkodliwe dzialanie pyléw wegla kamiennego o stezeniach
przekraczajacych dopuszczalne normy).

Orzeczeniem z dnia 22 lipca 2010r. lekarz orzecznik ZUS ustalil u odwolujacego 20% stalego
uszczerbku na zdrowiu w nastepstwie choroby zawodowej pylicy ptuc wedlug pozycji 185a tabeli
uszczerbkowej.

Przy ustalania uszczerbku na zdrowiu zastosowano zalacznik do rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Spolecznej z
dnia 18 grudnia 2002r. w sprawie szczegolowych zasad orzekania o stalym lub dtugotrwalym uszczerbku na zdrowiu,
trybu postepowania przy ustalaniu tego uszczerbku oraz postepowania o wyplate jednorazowego odszkodowania
(Dz.U. z 2002 roku, Nr 234, poz. 1974).

Orzeczeniem z dnia 29 lipca 2013r. lekarz orzecznik ZUS ustalil, ze wystepujacy u odwolujacego uszczerbek na zdrowiu
w zwigzku z chorobg zawodowa pylica ptuc nie ulegl pogorszeniu i nadal wynosi 20%.

Kolejno, orzeczeniem z dnia 29 sierpnia 2013r. komisja lekarska ZUS podtrzymala orzeczenie
lekarza orzecznika ZUS.

Zaskarzona decyzja z dnia 3 wrze$nia 2013r. Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w Z. odmowil odwolujacemu
prawa do jednorazowego odszkodowania z tytulu nastepstw choroby zawodowej pylicy ptuc.

Celem ustalenia czy u odwolujacego doszlo do pogorszenia stanu zdrowia w zwigzku z choroba zawodowa — pylica
phuc Sad Rejonowy dopuécil dowdd z opinii bieglego pulmonologa.

W opinii z dnia 30 listopada 2013r. biegly pulmonolog A. B., po przeprowadzeniu analizy dokumentacji medycznej
i specjalistycznych badan — w tym spirometrii i gazometrii — rozpoznal u odwolujacego pylice ptuc drobnoguzkowa
ograniczong. Biegly wskazal, ze odwolujacy cierpi na (...) oraz postepujace sr6dmiagzszowe widknienie w dolnych
partiach pluc; ilo§¢ zmian grudkowych takze ulegla zwiekszeniu. Calo§¢ obrazu przedstawia postepujacy proces
wytworczy w miazszu ptucnym. Zdaniem bieglego zaro6wno (...), jak i zmiany wldkniste moga by¢ nastepstwem pylicy
phuc. Stwierdzone podczas spirometrii zmiany restrykcyjne oraz zaburzenia w wymianie gazowej pozwalaja przyjac,
ze nastgpilo pogorszenie stanu zdrowia odwolujacego o kolejne 10% w oparciu o poz. 184b tabeli uszczerbkowe;j.
Tym samym laczny uszczerbek na zdrowiu oceniony zostal na 30%. Na uzasadnienie powyzszego biegly podal, ze
0 pogorszeniu stanu zdrowia $§wiadcza postepujace zmiany w migzszu plucnym, zaburzenia w wymianie gazowej i
zmiany restrykcyjne stwierdzone w spirometrii. Zmiany te — zdaniem bieglego — pozwalaja przyjac postac pylicy ptuc
z zaburzeniami sprawnosci wentylacyjnej, a takze wymiany gazéw w plucach z ograniczeniem wydolno$ci wysitkowej
ukladu oddechowego.



W zwiqzku z zarzutami ZUS, ze zwiekszony uszczerbek na zdrowiu odwolujgcego wynika z
$rodmiqzszowego wléknienia pluc a nie z powodu schorzenia zawodowego pylicy pluc Sqd
Rejonowy przeprowadzil dowdd z opinii innego bieglego pulmonologa.

W opinii z dnia 18 czerwca 2014r. biegly sadowy z zakresu chor6b pluc R. S. po przeprowadzeniu analizy dokumentacji
medycznej, wywiadu i badania rozpoznal u odwolujacego:

1. pylice pluc ograniczona drobnoguzkowa,

2. zwloknienie §rodmiazszowe pluc o nieznanej etiologii — bez zwiazku z choroba zawodowa pylica pluc oraz
narazeniem zawodowym,

3. (...) bez zwiazku z narazeniem zawodowym i pylica pluc,

4. opisywang niewydolno$¢ oddechows na podstawie badan gazometrycznych niemozliwych do interpretacji w
aspekcie rodzaju badanej krwi (wloéniczkowej czy zylnej) i braku mozliwosci przyporzadkowania do stosowanych
norm.

Biegly wskazal, ze z uwagi na nieprawidlowe wykonywanie badan spirometrycznych brak jest mozliwosci oceny
czynnoSci wentylacyjnej. W ocenie bieglego, zar6wno w dacie stwierdzenia u odwolujacego choroby zawodowej, jak i
nadal wystepujaca u odwolujacego pylica pluc ma charakter pylicy ograniczonej drobnoguzkowej. W $wietle wynikow
badan spirometrycznych brak jest mozliwosci oceny wobec nieprawidlowego wykonywania oraz wspolistnienia
choréb pozazawodowych, ktorym moga, ale nie musza towarzyszy¢ zaburzenia wentylacji; przy czym jednak na
podstawie nieprawidlowo wykonywanych badan, co wynika z zapisow graficznych, brak jest mozliwoéci oceny czy
w ogble zaburzenia wentylacji istniejg. Biegly R. S. wskazal takze, ze wystepujace u odwolujacego zwldknienie
srodmnigzszowe phluc o nieznanej etiologii pozostaje bez zwiazku z choroba zawodowa pylica ptuc oraz bez zwiazku
z narazeniem zawodowym. W konsekwencji — zdaniem bieglego — nie doszlo do pogorszenia uszczerbku na zdrowia
odwolujacego z tytulu choroby zawodowej pylicy ptuc.

Sad Rejonowy, podzielajac w pelni opinie bieglego R. S., ktéra ocenil jako rzetelna i sporzadzong na podstawie
dokladnej dokumentacji medycznej i po przeprowadzeniu dodatkowych badan oraz na podstawie wiedzy i
do$wiadczenia zyciowego bieglego, uznal okoliczno$ci sprawy za bezsporne i wszechstronnie wyjasnione. Sad uznal,
ze biegly wyczerpujaco i w sposdb przekonywujacy uzasadnil swoje stanowisko, z ktérego wynika, ze nie doszlo
do pogorszenia uszczerbku na zdrowia odwolujacego z tytulu choroby zawodowej pylicy pluc. Biegly wskazal, ze
aktualne schorzenia odwolujacego w postaci zwldknienia Srodmiazszowego pluci (...) pozostaja bez zwigzku z chorobg
zawodowgq pylica pluc oraz bez zwigzku z narazeniem zawodowy.

Sad Rejonowy nie zaaprobowal opinii bieglego A. B. i nie zgodzil sie z zalozeniem, iz za wystepujqce
u odwolujgcego dalsze dolegliwosci odpowiada schorzenie zawodowe, gdyz opinia ta pozostawala
w sprzecznosci z opiniq bieglego R. S..

W oparciu o przeprowadzone postepowanie dowodowe Sad Rejonowy uznal, ze odwolanie nie
zastuguje na uwzglednienie.

Sad Rejonowy powolal sie na tre$¢ art. 12 ust 2 ustawy z dnia 30 pazdziernika 2002r. o ubezpieczeniu spolecznym
z tytulu wypadkéw przy pracy i choréb zawodowych (Dz.U. z 2009 roku, Nr 167, poz. 1322 ze zm.), zgodnie z
ktorym jezeli wskutek pogorszenia sie stanu zdrowia staly lub dlugotrwaly uszczerbek na zdrowiu bedacy nastepstwem
wypadku przy pracy lub choroby zawodowej, ktéry byl podstawa przyznania jednorazowego odszkodowania, ulegnie
zwiekszeniu co najmniej o 10 punktéw procentowych, jednorazowe odszkodowanie zwieksza sie 0 20% przecietnego
wynagrodzenia za kazdy procent uszczerbku na zdrowiu przewyzszajacy procent, wedlug ktérego ustalone bylo to
odszkodowanie, z zastrzezeniem art. 55 ust. 2.



Majac na uwadze tre$c tego przepisu, Sad I instancji stwierdzil, ze przeprowadzone postepowanie dowodowe wykazato
niezasadno$¢ wniesionego odwolania od zaskarzonej decyzji. Sad — w oparciu o opinie biegtego R. S. — ustalil, ze u
odwolujacego nie doszlo do pogorszenia stanu zdrowia w nastepstwie choroby zawodowej pylicy ptuc.

W konsekwencji, w oparciu o przytoczone przepisy prawa i art. 477 % § 1 k.p.c., odwolanie oddalil.
Apelacje od powyzszego wyroku ztozyl ubezpieczony.
Zaskarzajac wyrok w calto$ci zarzucil:

1. Blad w ustaleniach faktycznych przyjetych za podstawe wydania orzeczenia, polegajacy na przyjeciu, ze nie doszlo do
pogorszenia uszczerbku na zdrowiu J. S. z tytulu choroby zawodowej pylicy ptuc, a aktualne dolegliwo$ci odwolujacego
pozostaja bez zwigzku z choroba zawodowa i narazeniem zawodowym, podczas gdy postepujace zmiany w migzszu
plucnym, zaburzenia w wymianie gazowej i zmiany restrykcyjne stwierdzone w spirometrii wynikaja z choroby
zawodowej i wskazujg na pogorszenie stanu zdrowia;

2. Naruszenie przepisow prawa procesowego, majace wplyw na tre$¢ wydanego rozstrzygniecia:

« art. 235 k.p.c., a polegajace na nie przeprowadzeniu przez Sad postepowania dowodowego w pelnym zakresie i
braku wszechstronnego rozwazenia zgromadzonego w sprawie materialu dowodowego, zwlaszcza w przypadku
gdy sporzadzone opinie bieglych nie koreluja ze soba i wystepuja rozbiezno$ci dotyczace ustalenia stanu zdrowia
odwolujacego, co skutkowalo wydaniem rozstrzygniecia w oparciu o wadliwie sporzadzona opinie;

« art. 233 k.p.c. polegajace na niewlaéciwej ocenie materialu dowodowego przez Sad i przyjeciu zasadno$ci
stanowiska pozwanego mimo braku dowodow obiektywnie za tym przemawiajacych, w szczegdlnoSci na zajeciu
stanowiska na podstawie wadliwej opinii bieglego dr R. S., w ktbrej ustalenia dotyczace stanu zdrowia
ubezpieczonego zostaly dokonane pomimo nieprawidlowo przeprowadzonych jego zdaniem badan, co pozostaje
w sprzeczno$ci z istota i celem sporzadzenia opinii, prowadzac tym samym do uznania, ze opinia jest nieuzyteczna
dla wyjas$nienia kwestii spornych sprawy;

« art. 233 k.p.c. polegajace na niewlaéciwej ocenie materialu dowodowego przez Sad i przyjeciu, ze strony nie
kwestionowaly opinii bieglych oraz uznaniu, ze okoliczno$ci sprawy sa bezsporne i wszechstronnie wyjasnione,
podczas gdy zar6wno odwolujacy jaki i pozwany wniesli zastrzezenia do opinii bieglych, ktérych ustalenia byly
sprzeczne i nie korelowaly ze sobg, a kwestie sporne i watpliwo$ci nie zostaly nalezycie wyja$nione;

« art. 328 § 2 k.p.c. poprzez brak nalezytego wyjasnienia w uzasadnieniu motywoéw wydanego przez Sad
rozstrzygniecia, zwlaszcza wskazania przyczyn dla ktérych Sad odmoéwil mocy dowodowej opinii bieglego
pulmonologa dr A. B..

W oparciu o powyzsze zarzuty ubezpieczony wnidst o:

- zmiane zaskarzonego wyroku poprzez uwzglednienie odwolania i przyznanie odwolujacemu prawa do dalszego
jednorazowego odszkodowania z tytulu choroby zawodowej pylicy pluc w zwiazku z pogorszeniem stanu zdrowia oraz
zasadzenie od organu rentowego naleznych w zwigzku z tym kosztéw postepowania,

wzglednie o:

- uchylenie w calosci wyroku Sadu Rejonowego oraz poprzedzajqcej go decyzji organu rentowego i
przekazanie sprawy do ponownego rozpoznania organowi rentowemu i zasqdzenie od pozwanego
kosztéw postepowania wywolanego wniesieniem apelacji.

W treéci uzasadnienia apelujacy wskazal, iz istotg sprawy bylo poczynienie prawidlowych ustalen faktycznych
dotyczacych stanu zdrowia odwohujacego i ustalenia wpltywu choroby zawodowej pylicy ptuc na zmiany jakie nastapily



w organizmie odwotujacego. Tymczasem Sad Rejonowy wydajac rozstrzygniecie oparl sie przede wszystkim na
opiniach bieglych, ktore nie koreluja ze sobg, podzielajac stanowisko bieglego dr R. S., ktérego opinia jest nierzetelna,
gdyz nie wyjasnia przyczyn i zroédla powstania podnoszonych przez powoda dolegliwosci. Biegly sam podkreélil, ze z
uwagi na nieprawidlowe wykonanie badan spirometrycznych brak jest mozliwoSci oceny czynnoéci wentylacyjnych
jak i ustalenia faktu wystepowania podnoszonych przez odwolujacego dolegliwosci. W konsekwencji ustalenia
bieglego opieraja sie jedynie na hipotezach i nie wskazuja jednoznacznie co jest Zrodlem dolegliwoéci. W ocenie
skarzacego jego stan zdrowia ulegl pogorszeniu od momentu zakonczenia pracy u pozwanego i stwierdzenia choroby
zawodowej, na co wskazuja liczne wizyty u lekarzy specjalistow w zwiazku z problemami z oddychaniem oraz
zgromadzona dokumentacja medyczna. Potwierdzeniem tego sg ustalenia bieglego pulmonologa A. B., ktory wskazal,
Ze u ubezpieczonego postepuje dalej proces wytworczy w miazszu plucnym, zmiany wlokniste oraz choroba (...).
Wskazal rowniez, ze zaburzenie w spirometrii pod postacia zmian restrykcyjnych oraz zaburzenia w wymianie gazowej
Sq przejawem pogorszenia stanu zdrowia.

Apelujacy zarzucil, ze Sad Rejonowy nie wyjaénil wszelkich watpliwo$ci, przede wszystkim nie wyja$nil rozbiezno$ci
w ustaleniach poczynionych w opiniach bieglych, na ktére wskazywal odwolujacy we wniesionych zastrzezeniach i
nie przeprowadzil postepowania dowodowego, ktdre wyjasniloby powstale watpliwoS$ci. Opinie bieglych pozostaja w
sprzeczno$ci, pomimo wydania ich w oparciu o te sama dokumentacje i wyniki badan spirometrycznych

W ocenie apelujgcego Sad Rejonowy dokonujac oceny materialu dowodowego naruszyl granice swobodnej oceny
dowoddow. Wszystkie watpliwoéci oraz niejasnoéci byly interpretowane na niekorzy$¢ odwolujacego, co stoi w
sprzecznosci z zasada wszechstronnego rozwazenia materialu dowodowego (art. 233 § 1k.p.c.). Sad Rejonowy dopuscit
sie takze uchybien w uzasadnieniu wyroku, ktore uniemozliwiaja podjecie wlasciwej polemiki z wydanym w sprawie
rozstrzygnieciem i zaprezentowanym stanowiskiem. Sad Rejonowy nie odniost sie do kwestii spornych i nie wyjasnit
dlaczego odméwil wiarygodnosci innym dowodom, w tym opinii biegtego pulmonologa dr B..

Sad Okregowy zwazyl co nastepuje:

Rozpoznajac apelacje, Sad odwolawczy dokonal wlasnej oceny materialu dowodowego zgromadzonego w
postepowaniu pierwszoinstancyjnym i uznal, ze zarzuty apelacji zasluguja na uwzglednienie w czeSci w jakiej dotycza
przeprowadzenia postepowania dowodowego oraz niedostatecznego wyjasnienia przez Sad Rejonowy motywow
wydania wyroku w treéci jego uzasadnienia. Sad Rejonowy dokonal bowiem oceny uprawnien ubezpieczonego
w oparciu o niekompletny material dowodowy w szczego6lnoSci sprzeczne opinie bieglych sadowych, przy czym
rozbiezno$ci co do oceny stanu zdrowia ubezpieczonego dokonane przez bieglych nie zostaly wyja$nione. Dodatkowo
Sad Rejonowy w uzasadnieniu zaskarzonego orzeczenia nie wyjas$nit dlaczego dat wiare opinii bieglego R. S. uznajac
ja za rzetelna i przekonujaca. Sad Rejonowy nie zaaprobowal opinii drugiego bieglego pulmonologa A. B. z tej
przyczyny, ze pozostaje ona w sprzeczno$ci z opinia bieglego R. S.. Nie zgadzajac sie z zalozeniem, ze za wystepujace u
odwolujacego dalsze dolegliwosci odpowiada schorzenie zawodowe, Sad Rejonowy nie uzasadnil dlaczego nie podziela
takiej oceny.

Majac powyzsze na wzgledzie Sad II instancji uznat za celowe uzupelienie materialu dowodowego i wyjaénienie
powyzszych rozbiezno$ci.

Na podstawie opinii bieglego pulmonologa A. O. z dnia 1 kwietnia 2015r. (k.107-108) Sad Okregowy ustalil, ze u
ubezpieczonego zdiagnozowano pylice ptuc drobnoguzkowa ograniczona, przewlekla obturacyjna chorobe pluc oraz
cze$ciowa niewydolno$¢ oddechowa. U opiniowanego nie doszlo do istotnego pogorszenia stanu zdrowia w zwigzku
z choroba zawodowa pylica pluc. Ubezpieczony przepracowal na dole w kopalni 25 lat — w wyniku dlugoletniego
narazenia na dzialanie szkodliwych pylow rozwinela sie u niego pylica pluc, uznana za chorobe zawodowa w 2010r.
tj. 20 lat po zaprzestaniu dzialania czynnika szkodliwego. Od tego czasu ubezpieczony co roku byl kontrolowany
w Poradni Choréb Zawodowych a wyniki badan konsultacyjnych pozwalaja na dokladne przesledzenie rozwoju
choroby. Biegla wskazala, ze obraz radiologiczny pluc jest ustabilizowany i zar6wno pierwszy jak ostatnie radiogramy
pozwalaja na rozpoznanie pylicy ptuc drobnoguzkowej ograniczonej. Rownoczesnie u badanego rozpoznawany jest



przewlekly obturacyjny niezyt oskrzeli, a w p6Zniejszym okresie przewlekla obturacyjna choroba pluc oraz podejrzenie
obecnoéci rozstrzeni oskrzelowych. Badanie fizykalne przeprowadzone przez biegla potwierdza obecno$ci zmian
chorobowych w oskrzelach. W licznych badaniach spirometrycznych wystepuja okresowe zaburzenia wentylacji
plucnej, co wiaze sie z wystepowaniem zaostrzen w przebiegu przewleklego zapalenia, poniewaz w wiekszoéci
badan wyniki wykazuja wartoSci prawidtowe lub zblizone do prawidlowych i obrazuja zmiany chorobowe w drzewie
oskrzelowym, a nie w migzszu plucnym. Badania gazometryczne obrazuja czeSciowa niewydolno$¢ oddechowsg
spowodowang wspolistniejacym schorzeniem oskrzeli. Rozpoznane weze$niej widknienie pltuc o nieznanej etiologii
nie znajduje potwierdzenia w dalszej diagnostyce. Biegla zgodzila sie z opinig bieglego R. S., ze pogorszenie w stanie
zdrowia badanego w postaci nasilenia dusznoSci, kaszlu i gorszej tolerancji wysilku nastgpilo wskutek postepu (...).
Pylica natomiast ma przebieg ustabilizowany i nie powoduje pogorszenia stanu zdrowia badanego.

Przechodzac do dalszych rozwazan nalezy wskazaé, ze art. 12 ust. 1 ustawy z dnia 30 pazdziernika 2002r. o
ubezpieczeniu spolecznym z tytulu wypadkoéw przy pracy i choréb zawodowych (t.j. Dz.U. z 2009r.,Nr 167, poz. 1322)
stanowi, iz jednorazowe odszkodowanie przystuguje w wysoko$ci 20 % przecietnego wynagrodzenia za kazdy procent
stalego lub dlugotrwalego uszczerbku na zdrowiu, z zastrzezeniem art. 55 ust. 1.

Zgodnie za$ z cytowanym przez Sad Rejonowy ust 2 tego przepisu, jezeli wskutek pogorszenia sie stanu zdrowia staly
lub dlugotrwaly uszczerbek na zdrowiu bedacy nastepstwem wypadku przy pracy lub choroby zawodowej, ktory byt
podstawa przyznania jednorazowego odszkodowania, ulegnie zwiekszeniu co najmniej o 10 punktéw procentowych,
jednorazowe odszkodowanie zwieksza sie 0 20 % przecietnego wynagrodzenia za kazdy procent uszczerbku na zdrowiu
przewyzszajacy procent, wedlug ktérego ustalone bylo to odszkodowanie, z zastrzezeniem art. 55 ust. 2.

W niniejszej sprawie nie bylo sporne, ze J. S. cierpi na chorobe zawodow3 pylice pluc oraz, ze otrzymal z tego tytulu
odszkodowanie z uwagi na stwierdzenie u niego 20% uszczerbku na zdrowiu, spowodowanego chorobg zawodowa.

Przedmiotem sporu pozostaje, czy uszczerbek na zdrowiu ubezpieczonego ulegl od tego czasu poglebieniu, a zwlaszcza
czy ewentualne pogorszenie stanu zdrowia (ukladu oddechowego) odwolujacego jest wynikiem stwierdzonej choroby
zawodowe;j.

Sad podkresla przy tym, ze — jak wynika z treSci cytowanego przepisu — znaczenie dla rozstrzygniecia niniejszej sprawy
ma tylko takie pogorszenie stanu zdrowia odwolujacego, ktore zostalo spowodowane choroba zawodowg, nie zas kazde
pogorszenie stanu zdrowia powodowane innymi przyczynami.

Majac na uwadze caloksztalt materialu dowodowego, Sad Okregowy uznal, ze pomimo uchybien w toku postepowania
pierwszoinstancyjnego dotyczacych postepowania dowodowego oraz niedostatecznego wyjasnienia przez Sad
Rejonowy motywoéw wydania wyroku w treSci jego uzasadnienia, wydany w sprawie wyrok jest prawidlowy.

Postepowanie dowodowe, uzupelione przez Sad II Instancji wykazalo, ze u odwolujacego J. S. nie doszlo
do pogorszenia stanu zdrowia spowodowanego pylica pluc, a ewentualne pogorszenie wydolnosci oddechowej
ubezpieczonego ma przyczyne pozazawodowa.

Odnosnie oceny stanu zdrowia ubezpieczonego Sad Okregowy oparl sie na opinii bieglej pulmonolog A. O., ktéra
w sposbb czytelny wskazala dlaczego pogorszenia wydolnoSci oddechowej opiniowanego nie nalezy laczyt z pylica
pluc. Takiego wyja$nienia nie ma w opinii pozostalych bieglych. Strony, w tym ubezpieczony reprezentowany przez
fachowego pelnomocnika, nie skladaly zastrzezen do opinii biegle;j.

Ubezpieczony ma zdiagnozowana chorobe zawodowa w postaci pylicy ptuc, poza tym stwierdzono u niego przewlekla
obturacyjna chorobe pluc oraz cze$ciowa niewydolno$¢ oddechowa. Pylica ptuc ma postaé pylicy drobnoguzkowe;j
ograniczonej i poza zmianami w obrazie radiologicznym nie daje innych objawéw pulmonologicznych. Jak wskazata
biegla A. O. od czasu zdiagnozowania choroby zawodowej ubezpieczony co roku byl kontrolowany w Poradni
Choréb Zawodowych a wyniki badan konsultacyjnych pozwalajg na dokladne przeéledzenie rozwoju choroby. Obraz



radiologiczny pluc jest ustabilizowany i zardwno pierwszy jak ostatnie radiogramy pozwalaja na rozpoznanie pylicy
pluc drobnoguzkowej ograniczone;.

Biegla wskazala, ze réwnocze$nie u badanego rozpoznawany jest przewlekly obturacyjny niezyt oskrzeli, a w
pozniejszym okresie przewlekla obturacyjna choroba pluc oraz podejrzenie obecnos$ci rozstrzeni oskrzelowych.
Badanie przeprowadzone przez biegla potwierdza obecnosci zmian chorobowych w oskrzelach, natomiast rozpoznane
weczesniej wloknienie pluc o nieznanej etiologii nie znajduje potwierdzenia w dalszej diagnostyce. Biegla wskazuje,
ze okresowe zaburzenia wentylacji plucnej, obserwowane w licznych badaniach spirometrycznych nalezy wigzaé
z wystepowaniem zaostrzen w przebiegu przewleklego zapalenia oskrzeli, poniewaz w wiekszoSci badan wyniki
wykazuja warto$ci prawidtowe lub zblizone do prawidlowych i obrazuja zmiany chorobowe w drzewie oskrzelowym,
a nie w miazszu plucnym. Badania gazometryczne obrazuja cze$ciowa niewydolno$¢ oddechowa spowodowang
wspoOlistniejacym schorzeniem oskrzeli.

Zarbwno w ocenie bieglych A. O. jak i bieglego R. S. pogorszenie w stanie zdrowia badanego w postaci nasilenia
dusznosci, kaszlu i gorszej tolerancji wysitku nastapilo wskutek postepu przewleklej obturacyjnej choroby pluc. Z kolei
(...) pozostaje bez zwigzku z pylica ptuc.

Reasumujgc postepowanie dowodowe wykazalo, ze nie doszlo do pogorszenia sie stanu zdrowia ubezpieczonego
(stanu ukladu oddechowego) z powodu choroby zawodowej — pylicy pluc, a pogorszenie nastapilo z przyczyn
pozazawodowych. Shuszne jest zatem stanowisko organu rentowego, ze nie ma podstaw do zwiekszenia jednorazowego
odszkodowania w oparciu o cytowany wyzej przepis.

Z tej przyczyny Sad Okregowy — na podstawie art. 385 k.p.c. — apelacje oddalil.
() SSO Joanna Smycz (-) SSO Teresa Kalinka (-) SSO Mariola Szmajduch (ref .)
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