Sygn. akt IV U 842/16

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 23 maja 2017 r.

Sad Rejonowy w Kielcach IV Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spotecznych

w skladzie:
Przewodniczacy: SSR Ryszard Karczewski
Protokolant: st. sekr. sagdowy Szymon Kowalczyk

po rozpoznaniu w dniu 23 maja 2017 r. w Kielcach

na rozprawie sprawy M. S.

przeciwko Wojewddzkiemu Zespotowi d/s Orzekania o Niepelnosprawnoéci w Wojewodztwie (...)
o ustalenie stopnia niepelnosprawnosci

na skutek odwolania M. S.

od orzeczenia Wojewddzkiego Zespotu d/s Orzekania o Niepelnosprawnosci w Wojewodztwie (...)
z dnia 26 wrze$nia 2016 r. sygn. WZON.9531.1. (...).2016

orzeka:

I. Zmienia zaskarzone orzeczenie w ten sposob, ze zalicza M. S. do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnoéci na
stale, oznacza przyczyne jego niepelnosprawnosci symbolami: 10 — N, 02 — P, 07 — S, okreéla, ze ustalony stopien
niepelnosprawnosci datuje sie od 17 czerwca 2016r., natomiast nie da sie ustali¢ od kiedy istnieje niepelnosprawnosé
i wskazuje, ze M. S. wymaga korzystania z systemu Srodowiskowego wsparcia w samodzielnej egzystencji.

II. Oddala odwolanie w pozostalej czesci.

Sygn. akt IV U 842/16

UZASADNIENIE

W orzeczeniu o stopniu niepelnosprawnoéci z dnia 22 lipca 2016 roku (sygn. ZP-II. (...).1. (...).2016) (...) do Spraw
Orzekania o Niepelnosprawno$ci w K. postanowil zaliczy¢ M. S. do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci
na stale, oznaczajac przyczyne jego niepelnosprawnosci symbolem 07-S i ustalajac, ze M. S. nie jest zdolny do
wykonywania pracy.

W dniu 22 sierpnia 2016 roku M. S. zlozyl odwolanie od tego orzeczenia o stopniu niepelnosprawnosci jaki przyznat
mu (...) do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnos$ci w K., podnoszac, ze cierpi na niedoshuch, chorobe pluc oraz serce,
drzenie rak, zawroty glowy, problemy z pamiecia, co wedlug niego jest podstawa do orzeczenia o znacznym stopniu
niepelnosprawnosci.



Wojewoddzki Zesp6l do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnos$ci w Wojewddztwie (...), orzeczeniem o stopniu
niepelnosprawnos$ci z dnia 26 wrze$nia 2016 roku (sygn. WZON.9531.1. (...).2016) uchylil w caloéci zaskarzone
orzeczenie (...) do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci w K. z dnia 22 lipca 2016 roku i orzekl o zaliczeniu
M. S. do lekkiego stopnia niepelnosprawno$ci na stale, oznaczajac przyczyne niepelnosprawnosci symbolami: 03-
L o7-S. Ustalil tez, iz niepelnosprawno$¢ M. S. istnieje od 27 lutego 1995 roku, natomiast ustalony stopnien
niepelnosprawnosci datuje sie od 17 czerwca 2016 roku. Orzekl rowniez, ze M. S. jest osoba z obnizong zdolnoScig
do wykonywania pracy.

W dniu 3 listopada 2016 roku M. S. odwolal sie od tego orzeczenia z dnia 26 wrzesnia 2016 roku wydanego
przez Wojewodzki Zespot do Orzekania o Niepelnosprawno$ci w Wojewddztwie (...), wnoszac o jego uchylenie. W
uzasadnieniu tego odwolania podniost on, iz cierpi na problemy neurologiczne objawiajace sie zanikami pamieci,
otepnieniem, zawrotami glowy pojawiajacymi sie notorycznie w trakcie wykonywania réznych czynnosci, czy nawet
odpoczynku. Dodatkowo wskazal, Ze ma powazne problemy ze stuchem, niedoslyszy, czesto nie rozumie co kto$ do
niego moéwi. Zarzucil rowniez, iz lekarz orzecznik z Wojewodzkiego Zespolu do Orzekania o Niepelnosprawnosci
w Wojewodztwie (...), zbagatelizowal jego problemy z sercem, nie wzigl pod uwage zaswiadczenia wystawionego
przez lekarza rodzinnego, pod ktérego opieka znajduje sie od dluzszego czasu oraz wprowadzil go w blad poprzez
skierowanie go do Zakladu Ubezpieczenn Spolecznych celem zmiany posiadanej tam grupy niepelnosprawnosci,
poniewaz od Zespolu orzeczenia o zaliczeniu do znacznego stopnia niepelnosprawnosci nie uzyska. Wskazal rowniez,
iz oczekuje na badanie tomografem komputerowym glowy, co takze bedzie dowodem dolegliwosci na jakie cierpi

(k.5-7).

Przewodniczacy Skladu (...) do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnoséci w Wojewodztwie (...) nie znajdujac podstaw
do zmiany zaskarzonego orzeczenia, wni6st o oddalenie wyzej wskazanego odwolania jako niezasadnego(k. 2).

Sad ustalil nastepujqcey stan faktyczny:

Odwolujacy sie M. S. ma obecnie 80 lat, jest wdowcem i mieszka sam w C.. Posiada wyksztalcenie $rednie techniczne,
ostatnio pracowat jako technik mechanik w Fabryce (...), a obecnie jest na emeryturze.

W okresie od 18 stycznia 2012 roku do 2 lutego 2012 roku byl hospitalizowany z powodu niewydolnoSci krazenia z
rozpoznaniem: obrzek phuc, uszkodzenie mieénia sercowego w stanie niewydolnoéci krazenia III klasy (...), migotanie
przedsionkéw napadowe, nadci$nienie tetnicze, rozrost gruczolu krokowego, torbiel lewej nerki, przewlekla choroba
nerek w II stadium niewydolno$ci. Od 14 do 20 kwietnia 2012 roku ponownie byt hospitalizowany z powodu guza
pluca lewego oraz plynu w lewej jamie oplucne;j.

Obecnie u M. S. zdiagnozowano naczyniowe uszkodzenie moézgu, zanik moézgu, zesp6l pozapiramidowy, zespo6l
psychoorganiczny z miernie nasilonymi zmianami otepiennymi, zwyrodnienie kregostupa z przewlekla niedomoga
boélowo-ruchowsa, nadciénienie tetnicze, napadowe migotanie przedsionkéw, niewydolnos¢ krazenia II/ (...),
miazdzyce uogdlniong z drzeniem konczyn goérnych, zmiany wldknisto-guzkowe prawdopodobnie pozapalne w obu
plucach bez cech progresji, obustronny niedostuch odbiorczy z okresowymi szumami usznymi.

Powyzsze schorzenia kardiologiczne i neurologiczne uzasadniaja zaliczenie M. S. do umiarkowanego stopnia
niepelnosprawnos$ci na stale, natomiast schorzenia pulmonologiczne i laryngologiczne kwalifikuja go do lekkiego
stopnia niepelnosprawnoéci. W zwigzku z tym M. S. jest osoba niepelnosprawna w stopniu umiarkowanym na state, a
przyczyna tej niepelnosprawnosci, ktorej poczatku nie da sie ustali¢, sa schorzenia o symbolach: 10 - N, 02 — P, 07— S.

M. S. wymaga korzystania z systemu Srodowiskowego wsparcia w samodzielnej egzystencji, natomiast nie wymaga
koniecznosci stalej lub dlugotrwalej opieki lub pomocy innej osoby w zwiazku ze znacznie ograniczona mozliwoécia
samodzielnej egzystencji.

Powyzszy stan faktyczny Sad ustalil w oparciu o dokumentacje zgromadzong w aktach Wojewo6dzkiego Zespohu do
Spraw Orzekania o Niepelnosprawnoséci w K. oraz dolaczona do akt sprawy, jak rdwniez na podstawie opinii biegltych



sadowych: specjalisty neurologa, lek. med. I. D., specjalisty chor6b pluc i alergologii, lek. med. E. Z., specjalisty
chor6b wewnetrznych — kardiologa, lek. med. Z. K., specjalisty otolaryngologa, lek. med. B. J. i specjalisty psychologii
klinicznej S. M. (k. 25 -36 oraz k.48 — 49, k.69 — 731 k.87).

Sad zwazyl, co nastepuje:

Odwolanie M. S. zastluguje na uwzglednienie w przewazajacej czedci, a mianowicie co do stopnia niepelnosprawnosci,
symboli oznaczajacych przyczyne niepelnosprawnosci, a takze co do wskazan lekarskich.

Zgodnie z treécig art. 3 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 roku o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz
zatrudnianiu os6b niepelnosprawnych ( Dz. U. z 2008 roku, Nr 14, poz. 92 ) zostaly ustalone trzy stopnie
niepelnosprawnodci, ktore stosuje sie do realizacji celow okreSlonych ustawa: 1) znaczny, 2) umiarkowany, 3)
lekki. Definicje poszczegdlnych stopni niepelnosprawnosci zostaly okre$lone w art. 4 ustawy. Do znacznego stopnia
niepelnosprawnosci zalicza sie osobe z naruszong sprawnos$cia organizmu, niezdolng do pracy albo zdolna do pracy
jedynie w warunkach pracy chronionej i wymagajgcg, w celu pelnienia rél spolecznych, stalej lub dlugotrwalej
opieki i pomocy innych oséb w zwiazku z niezdolno$cia do samodzielnej egzystencji; do umiarkowanego stopnia
niepelnosprawnosci zalicza sie osobe z naruszona sprawno$cia organizmu, niezdolng do pracy albo zdolna do pracy
jedynie w warunkach pracy chronionej lub wymagajaca czasowej albo cze$ciowej pomocy innych os6b w celu petlnienia
r6l spotecznych; do lekkiego stopnia niepelnosprawnosci zalicza sie osobe o naruszonej sprawnos$ci organizmu,
powodujacej w sposob istotny obnizenie zdolnos$ci do wykonywania pracy, w poréwnaniu do zdolno$ci, jaka wykazuje
osoba o podobnych kwalifikacjach zawodowych z pelng sprawno$cig psychiczng i fizyczng, lub majaca ograniczenia
w pelnieniu roél spotecznych dajace sie kompensowaé przy pomocy wyposazenia w przedmioty ortopedyczne, $rodki
pomocnicze lub $rodki techniczne.

Wojewo6dzki Zespdt do Spraw Orzekania o NiepelnosprawnoSci w Wojewodztwie (...) uchylil orzeczenie (...) ds.
Orzekania o Niepelnosprawnosci w K. zaliczajace M. S. do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci, gdyz w jego
ocenie jego tre$¢ byla niezgodna z ustalonym stanem faktycznym oraz dokumentacja medyczna, a takze wyrokiem
Sadu Pracy i Ubezpieczen Spolecznych w Kielcach z dnia 27 lutego 1995 roku, ktéry zaliczyl odwolujacego sie do III
grupy inwalidzkiej i zaliczyl M. S. do lekkiego stopnia niepelnosprawnosci, natomiast M. S. podnosil, iz cierpi na
schorzenia, ktore daja podstawe dla ustalenia znacznego stopnia niepelnosprawnosci.

W zwigzku z tym w celu ustalenia, czy odwolujacy sie M. S. kwalifikuje sie do wyzszego niz lekki stopnia
niepelnosprawnosSci, a jezeli tak, to od kiedy on sie datuje, na jaki okres powinien by¢ przyznany i z jakimi wskazaniami
i symbolami, a w szczegblnoSci, czy wymaga on koniecznoSci stalej lub dlugotrwalej opieki lub pomocy innej
osoby w zwiazku ze znacznie ograniczona mozliwoScia samodzielnej egzystencji, przeprowadzony zostal dowdd z
opinii bieglych sadowych, lekarzy specjalistow: otolaryngologa, pulmonologa, kardiologa i neurologa oraz bieglego
psychologa.

Powolani biegli sadowi: specjalista neurolog, lek. med. I. D., specjalista choréb pluc i alergologii, lek. med. E. Z.,
specjalista choréb wewnetrznych — kardiolog, lek. med. Z. K., specjalista otolaryngolog - lek. med. B. J. i specjalista
psychologii klinicznej S. M. po wnikliwej analizie dostepnej dokumentacji medycznej, przeprowadzonym wywiadzie
ibadaniu M. S. rozpoznali u niego takie schorzenia jak:

1/naczyniowe uszkodzenie moézgu, zanik mozgu, zesp6l pozapiramidowy, zespdl psychoorganiczny z miernie
nasilonymi zmianami otepiennymi,

2/zwyrodnienie kregostupa z przewlekla niedomoga bdlowo-ruchowa, nadci$nienie tetnicze, napadowe migotanie
przedsionkow, niewydolno$¢ krazenia I1/ (...), miazdzyce uogdlniong z drzeniem konczyn gérnych,

3/zmiany wldknisto-guzkowe prawdopodobnie pozapalne w obu plucach bez cech progres;ji,

4/obustronny niedostuch odbiorczy z okresowymi szumami usznymi.



W ocenie tych bieglych sadowych schorzenia te kwalifikujg M. S. do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci na
stale, natomiast nie mozna dokladnie wskaza¢ daty powstania niepelnosprawnosci. Biegli wskazali, ze taki stopien
niepelnosprawnos$ci powodujg schorzenia neurologiczne, psychiatryczne i uktadu krazenia, oznaczone odpowiednio
symbolami: 10-N, 02-P, 07-S, natomiast schorzenia pulmonologiczne i laryngologiczne powoduja tylko lekki stopien
niepelnosprawnosci. Biegli sadowi wskazali, iz stopien obnizenia sprawnosci intelektualnej i zmniejszona wydolnoéc
psychofizyczna sprawiaja, ze odwolujacy sie wymaga czasowej i cze$ciowej pomocy 0s6b trzecich w celu pehienia rol
spolecznych, jak tez wymaga korzystania z systemu $rodowiskowego wsparcia w samodzielnej egzystencji, natomiast
nie wymaga stalej lub dlugotrwalej opieki lub pomocy innej osoby w zwiazku ze znacznie ograniczong mozliwoécia
samodzielnej egzystencji (zob. opinie bieglych sagdowych — k.25 — 36).

Zarowno Wojewddzki Zespol do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci w Wojewddztwie (...), jak i odwolujacy sie M.
S. wnieéli zarzuty do powyzszej opinii bieglych. Odwolujacy sie M. S. podnosil, iz lekarze nie po$wiecili mu dostatecznie
duzo uwagi, przeprowadzany wywiad byl zbyt kroétki i malo szczegélowy, natomiast Wojewodzki Zespol do Spraw
orzekania o Niepelosprawnosci w Wojewodztwie (...) zarzucal, ze opinie s3 niepelne, niejasne i nie uwzgledniajg
wszystkich dowodéw w sprawie (zob. k.46 — 47, k.63 — 65, k.67, k.74 — 75, k.84 — 86).

W odpowiedzi na powyzsze zarzuty powolani biegli sadowi podtrzymali w caloSci swoja opinie, podkreélajac, ze
przedstawione zarzuty nie wnosza zadnych nowych dowodéw medycznych w niniejszej sprawie (zob. k.48 — 49, k.69
-731k.87).

W ocenie Sadu, opinia bieglych sadowych: specjalisty neurologa, lek. med. I. D., specjalisty choréb phuc i
alergologii, lek. med. E. Z., specjalisty choréb wewnetrznych — kardiologa, lek. med. Z. K., specjalisty otolaryngologa,
lek. med. B. J. i specjalisty psychologii klinicznej S. M., jest jasna, rzetelna, kompletna, wewnetrznie sp6jna i
logicznie przekonywujaca, a przez to wiarygodna. Ponadto zostala ona sporzadzona przez osoby o bardzo wysokich
kwalifikacjach zawodowych, w oparciu o wnikliwa analize caloSci dokumentacji medycznej, specjalistycznych badan
i przeprowadzonego z odwolujacym sie wywiadu lekarskiego.

Dlatego tez Sad dal w pelni wiare ustaleniom bieglych, a w §wietle tych ustalen nalezalo uznac¢ zaskarzone orzeczenie
za cze$ciowo wadliwe, a to skutkuje uznaniem odwolania M. S. za uzasadnione w przewazajacej czesci, a mianowicie
co do stopnia niepelnosprawnosci i symboli przyczyny niepelnosprawnosci, a takze co do wskazan lekarskich.

Majac na uwadze powyzsze ustalenia nalezalo, uwzgledniajac czeSciowo odwolanie M. S. zmieni¢ zaskarzone
orzeczenie W. Zespoltu do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci w wojewodztwie (...) i zaliczy¢ M. S. do wyzszego
niz lekki, tj. do umiarkowanego stopnia niepelnosprawno$ci na stale, oznaczajac przyczyne niepelnosprawnosci
symbolami: 10-N, 02-P, 07-S, zamiast symboli: 03 — L, 07 — S, datujac ustalony stopien niepelnosprawnosci od 17
czerwca 2016 roku i wskazaé, ze odwolujacy sie M. S. wymaga korzystania z systemu $§rodowiskowego wsparcia w

samodzielnej egzystencji, orzekajac jak w pkt I sentencji wyroku na podstawie art. 477'% § 2 k.p.c.

Jednocze$nie zwazywszy na to, ze M. S. domagal sie zaliczenia go do jeszcze wyzszego stopnia niepelnosprawnoéci, a
mianowicie do znacznego stopnia niepelnosprawnosci i wskazania, ze wymaga on koniecznosci stalej lub dlugotrwalej
opieki lub pomocy innej osoby w zwiazku ze znacznie ograniczona mozliwoécia samodzielnej egzystencji, a nie
ma podstaw faktycznych, ani prawnych do uwzglednienia tych jego roszczen, to jego odwolanie w tej czesci jako
niezasadne nalezalo oddali¢, orzekajac jak w pkt IT sentencji wyroku na podstawie § 1 powolanego wyzej przepisu k.p.c.



