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UZASADNIENIE

Zaskarzonym wyrokiem z dnia 26 stycznia 2015 roku Sad Rejonowy dla Lodzi Srédmieécia w Lodzi, XI Wydzial Pracy
i Ubezpieczen Spolecznych oddalil odwotlanie B. J. (1) od orzeczenia Wojewddzkiego Zespotu do Spraw Orzekania
o Niepelhosprawnosci w Wojewodztwie (...) w L. z dnia 18 wrzeénia 2013 roku w przedmiocie ustalenia wyzszego
stopnia niepelnosprawnosci.

Powyzsze orzeczenie Sad Rejonowy oparl na nastepujacych ustaleniach faktycznych:

Orzeczeniem z dnia 5 kwietnia 2012 roku Miejski Zesp6l do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci w L. zaliczyl
wnioskodawczynie do lekkiego stopnia niepelnosprawnoéci na okres do 5 kwietnia 2015 r., ustalajac jej przyczyne
symbolem: 05-R.

W dniu 6 maja 2013 roku wnioskodawczyni wniosla o zmiane orzeczenia z dnia 5 kwietnia 2012 roku w zwiazku ze
zmiang stanu zdrowia.

Orzeczeniem z dnia 19 lipca 2014 roku Miejski Zesp6l do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnoéci w L. nr (...) odmowil
wydania B. J. (1) orzeczenia o stopniu niepelnosprawnosci.

Na skutek odwolania wnioskodawczyni od powyzszego orzeczenia, Wojewodzki Zespdl do Spraw Orzekania o
Niepelnosprawnoéci w Wojewodztwie (...) w L. orzeczeniem z dnia 18 wrze$nia 2013 roku znak (...) uchylil
zaskarzone orzeczenie w caloéci i zaliczyl wnioskodawczynie do lekkiego stopnia niepelnosprawnosci z przyczyn
oznaczonych kodem 05-R, 08-T, ustalil, iz ustalony stopien niepelnosprawnosci datuje sie od 15 marca 2012 roku,
orzeczenie wydaje sie do 5 kwietnia 2015 roku. W zakresie wskazan (...) ustalil, iz wnioskodawczyni wymaga
odpowiedniego zatrudnienia zgodnie z psychofizycznymi mozliwo$ciami, wymaga konieczno$ci zaopatrzenia w
przedmioty ortopedyczne, Srodki pomocnicze oraz pomoce techniczne, ulatwiajace funkcjonowania danej osoby
wedlug wskazan lekarza prowadzacego, spelnia przez osobe niepelnosprawng przestanek okre$lonych w art. 8 ust 1
ustawy z dnia 20 czerwca 1997 roku Prawo o ruchu drogowym.

Z punktu widzenia gastroenterologa u wnioskodawczyni B. J. (1) rozpoznaje sie zesp6l jelita nadwrazliwego,
refluks zoladkowo - przelykowy, nieszczelnos¢ wpustu, zylaki odbytu, stan po polipektomii odbytnicy w 2007 roku.
Whnioskodawczyni od kilku lat odczuwa dolegliwo$ci dyspeptyczne. Z tego powodu byla leczona przez Lekarza
Rodzinnego i w Poradni Gastrologicznej z rozpoznaniem zespolu jelita nadwrazliwego i refluksu zoladkowo-
przetykowego. Wnioskodawczyni leczona byla w sposdb typowy . W kolonoskopii (2006) stwierdzono polip odbytnicy,
jelito grube bez zmian. W 2007 roku wykonano polipektomie, histopatologicznie bez cech zlo§liwosci. W kontrolnej
kolonoskopii (2013) poza zylakami odbytu innych zmian patologicznych nie stwierdzono. W gastroskopii (2012)
stwierdzono przewlekle zapalenie czeSci nadwpustowej oraz uwypuklenia blony $luzowej, w czasie gastroskopii
nie pobrano wnioskodawczyni wycinkow do badania histopatologicznego. W TK jamy brzusznej stwierdzono u
wnioskodawczyni pogrubienie blony §luzowej zoladka i dolnego odcinka przelyku (2013). Schorzenia przewodu
pokarmowego przebiegaja u wnioskodawczyni bez powiklan, nie uposledzaja one stanu odzywienia badanej —
wsk. (...) 23,2 (norma 18-25). Na podstawie dotychczas przeprowadzonych badan nie mozna rozpozna¢ choroby
nowotworowej. Nie stwierdza sie wskazan do leczenia operacyjnego. Aktualnie badaniem przedmiotowym poza
tkliwoscia w rzucie zstepnicy istotnych odchylen od stanu prawidlowego nie potwierdza sie. Wnioskodawczyni nie
kwalifikuje sie do wyzszego stopnia niepelnosprawnosci z powodu schorzen przewodu pokarmowego. Wystepujaca
u wnioskodawczyni hipercholesterolemia (podwyzszone stezenie cholesterolu w surowicy krwi) nie ma wplywu na
ustalony stopien niepelnosprawnosci.

Z punktu widzenia neurologa u wnioskodawczyni rozpoznaje sie chorobe zwyrodnieniowa kregostupa, zesp6l bolowy
korzeniowy-szyjny w wywiadzie, zespdl bolowy ledzwiowo-krzyzowy w wywiadzie. Wnioskodawczyni jest osobg
niepelnosprawng o lekkim stopniu niepelnosprawnoéci, niepelnosprawnoé¢ ma charakter okresowy do 5 kwietnia



2015 roku, poczatku niepelnosprawnosci nie da sie ustali¢, poczatek orzeczonego stopnia niepelnosprawnosci
wnioskodawczyni datuje sie od 15 marca 2012 roku. Wnioskodawczyni wymaga odpowiedniego zatrudnienia zgodnie z
psychofizycznymi mozliwo$ciami, wymaga konieczno$ci zaopatrzenia w przedmioty ortopedyczne, §rodki pomocnicze
oraz pomoce techniczne, ulatwiajace funkcjonowania danej osoby wedlug wskazan lekarza prowadzacego, spelia
przez osobe niepelnosprawng przestanek okreslonych w art. 8 ust 1 ustawy z dnia 20 czerwca 1997 roku Prawo o ruchu
drogowym.

Z punktu widzenia ortopedy u wnioskodawczyni rozpoznaje sie przewlekly zespol bolowy kregoshupa szyjnego i
ledZzwiowo-krzyzowego, zmiany zwyrodnieniowe kregostupa szyjnego i ledzwiowo-krzyzowego, dyskopatie (...),palec
koslawy palec mlotkowaty II stopy prawej (po korekeji 7 marca 2013 roku), stan po operacji kreczu szyi, skrzywienie I
stopnia kregoshupa piersiowego. Wnioskodawczyni jest osoba o lekkim stopniu niepelnosprawnoéci od 15 marca 2012
roku. Wnioskodawczyni wymaga odpowiedniego zatrudnienia zgodnie z psychofizycznymi mozliwoSciami, wymaga
koniecznoS$ci zaopatrzenia w przedmioty ortopedyczne, Srodki pomocnicze oraz pomoce techniczne, ulatwiajace
funkcjonowania danej osoby wedlug wskazan lekarza prowadzacego, spelnia przez osobe niepelnosprawng przestanek
okreslonych w art. 8 ust 1 ustawy z dnia 20 czerwca 1997 roku Prawo o ruchu drogowym.

Powyzszy stan faktyczny Sad ustalil na podstawie zebranego w sprawie materialu dowodowego, opierajac sie na
wydanych w sprawie opiniach bieglego gastroenerologa neurologa i ortopedy.

Sad w pelni uznal wartosé dowodowa opinii bieglych, podzielajac - jako przekonujace - wnioski wyplywajace z
ich treéci. W ocenie Sgdu powyzsze opinie byly rzetelne i nie zawieraly brakow. Zostaly sporzadzone zgodnie z
wymaganiami fachowoéci i niezbedna wiedza w zakresie stanowiacym ich przedmiot. Do wydania opinii biegli
dysponowali dokumentacja lekarska wnioskodawczyni, a takze przeprowadzili i dokonali badania przedmiotowego
B. J. (1) w zakresie swej specjalnoSci.

Whnioskodawczyni oéwiadczyla, ze nie zgadza sie z opiniami bieglych, jednakze nie skorzystala z prawa do zlozenia
dalszych wnioskéw dowodowych.

W oparciu o tak ustalony stan faktyczny Sad Rejonowy stwierdzil, iz odwolanie podlega oddaleniu.

Sad meriti przytoczyl tre§¢ art. 1 § 1, art. 3, art. 4 ust. 1-3 ustawa z dnia 27 sierpnia 1997 roku o rehabilitacji
zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu oséb niepelnosprawnych (Dz.U. z 2011 roku Nr 127, poz. 721 t.j.). Sad
podniosl, iz w orzeczeniu o stopniu niepelnosprawnos$ci, poza ustalonym stopniem wskazuje sie takze symbol
przyczyny niepelnosprawnosci, okres na jaki orzeczono stopien, date lub okres powstania niepelnosprawnosci,
date lub okres powstania ustalonego stopnia niepelnosprawno$ci oraz wskazania, o ktérych mowa w art.
6b ust. 3 ustawy o rehabilitacji zawodowej i zatrudnianiu oséb niepelnosprawnych. Wskazania te dotycza w
szczegblnosci: odpowiedniego zatrudnienia uwzgledniajacego psychofizyczne mozliwosci danej osoby; szkolenia,
w tym specjalistycznego; zatrudnienia w zakladzie aktywno$ci zawodowej; uczestnictwa w terapii zajeciowej;
koniecznoS$ci zaopatrzenia w przedmioty ortopedyczne, $rodki pomocnicze oraz pomoce techniczne, ulatwiajace
funkcjonowanie danej osoby; korzystania z systemu Srodowiskowego wsparcia w samodzielnej egzystencji, przez co
rozumie sie korzystanie z ustug socjalnych, opiekuniczych, terapeutycznych i rehabilitacyjnych §wiadczonych przez
sie¢ instytucji pomocy spolecznej, organizacje pozarzadowe oraz inne placéwki; koniecznoéci stalej lub dlugotrwalej
opieki lub pomocy innej osoby w zwigzku ze znacznie ograniczona mozliwoécig samodzielnej egzystencji oraz
spelniania przez osobe niepelnosprawng przeslanek okreslonych w art. 8 ust. 1 ustawy z dnia 20 czerwca 1997 r. -
Prawo o ruchu drogowym (Dz.U. z 2005 r. Nr 108, poz. 908, ze zm.).

W dalszej kolejnoSci Sad odwolal sie do standardéw w zakresie kwalifikowania do lekkiego, umiarkowanego i
znacznego stopnia niepelnosprawnosci okreslonych w § 29-31 rozporzadzenia Ministra Gospodarki, Pracy i Polityki
Spolecznej z dnia 15 lipca 2003 roku w sprawie orzekania o niepelnosprawno$ci i stopniu niepelnosprawnosei (Dz.U.
7 2003 ., Nr 139, poz. 1328).



Sad zwazyl, iz z ustalen poczynionych na podstawie materialu dowodowego, a w szczegdlnoséci wydanych w sprawie
pisemnych opinii bieglych specjalistow, jednoznacznie wynika, iz brak jest podstaw do zmiany zaskarzonego
orzeczenia Wojewodzkiego Zespotu do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnos$ci w Wojewodztwie (...) w L. w zakresie
ustalenia stopnia niepelnosprawnos$ci. W ocenie Sadu rozpoznane u wnioskodawczyni schorzenia czynia z niej osobe
o lekkim stopniu niepelnosprawno$ci. Sad uznal, iz stan zdrowia wnioskodawczyni nie pozwala zakwalifikowac
jej - w Swietle powolanych kryteriow - do oséb niepelnosprawnych o umiarkowanym stopniu niepelnosprawnosci
albowiem wnioskodawczyni nie wymaga statej lub dlugotrwalej opieki i pomocy innych os6b. Sad wskazal, iz przyczyna
niepelnosprawnosci sa zaréwno schorzenia narzadu ruchu i ukladu pokarmowego, a wiec oznaczone przyczynami (...).
Whnioskodawczyni jest w stanie samodzielnie wykonywaé czynnoSci samoobstugowe.

Sad podniodsl, iz w poréwnaniu do os6b z pelng sprawnoécia fizyczng B. J. (2) niewatpliwie do§wiadcza trudnosci w
zyciu codziennym, ktére utrudniajg jej funkcjonowanie, jednakze schorzenia ktorymi jest dotknieta wymagaja jedynie
wsparcia innych, co czyni wnioskodawczynie co najwyzej osoba niepelnosprawna w stopniu lekkim.

Wobec powyzszego zdaniem Sadu brak bylo podstaw do kwestionowania zaskarzonego orzeczenia, ktoére pierwotnie
odnosilo sie do orzeczenia z dnia 5 kwietnia 2012 roku Miejskiego Zespolu do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci
w L. zaliczajacego wnioskodawczynie do lekkiego stopnia niepelnosprawnoéci na okres do 5 kwietnia 2015 roku,
ustalajac jej przyczyne symbolami: (...) i ustalajacego dodatkowo przyczyne niepelnosprawnosci (...)- dotyczaca
choréb ukladu pokarmowego, w zwigzku z wystepujacymi u wnioskodawczyni schorzeniami tego uktadu, co znajduje
odzwierciedlenie w opinii bieglego gastroenterologa. Jednocze$nie Sad naznaczyl, iz bez znaczenia dla rozstrzygniecia
pozostawala kwestia techniczna zwigzana z uchyleniem w calo$ci orzeczenia z dnia 5 kwietnia 2012 roku i orzeczenia
na nowo z dodaniem symbolu niepelnosprawnosci(...), a nie jak wnioskowala wnioskodawczyni konieczno$ci zmiany
orzeczenia jedynie w czeSci w zakresie przyczyny niepelnosprawnosci.

Powyzsze orzeczenie w caloSci zaskarzyla wnioskodawczyni.

Zaskarzonemu wyrokowi zarzucil a niewyjasnianie wszystkich okoliczno$ci majacych wplyw na wydanie wyroku, tj.
watpliwoéci co do rzetelno$ci opinii bieglego ortopedy, ktory nie uwzglednit caloSci dokumentacji medyczne;j.

W uzasadnieniu swojego stanowiska skarzaca wskazala, iz opinia bieglego ortopedy jest niewiarygodna,
bowiem zostala sporzadzona po 4 miesigcach od przeprowadzonego badania, a nadto biegly nie uwzglednil
czedci dokumentacji medycznej. Podniosta réwniez, iz Sad I instancji bezpodstawnie przyjal, iz stan zdrowia
wnioskodawczyni nie pozwala zakwalifikowac jej do 0s6b o umiarkowanym stopniu niepelnosprawnoéci, poniewaz
wnioskodawczyni nie wymaga statej lub dlugotrwalej opieki i pomocy innych oséb, podczas gdy do przyznania
umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci wystarczajacym jest, aby osoba uprawniona wymagala czasowej albo
czeSciowej pomocy innych oséb. Tymczasem niewatpliwie takiej pomocy potrzebuje w okresach nasilenia dolegliwo$ci
bolowych. Ponadto skarzaca zaznaczyla, iz Sad nie wyja$nil watpliwo$ci zwianych z uchyleniem orzeczenia z dnia o5
kwietnia 2012 r. i dopisaniem jedynie nowego symbolu niepelnosprawno$ci wraz z pozostawieniem niezmienionymi
innych elementéw zaskarzonego orzeczenia.

Majac powyzsze na uwadze, skarzaca wniosla o zmiane zaskarzonego wyroku i orzeczenie zgodnie z wnioskiem o
ustalenia wyzszego stopnia niepelnosprawno$ci.

Sad Okregowy w Lodzi zwazyl co nastepuje.
Apelacja nie zastuguje na uwzglednienie.

W ocenie Sadu Okregowego, Sad pierwszej instancji wydal trafne orzeczenie, znajdujace oparcie w zebranym w
sprawie materiale dowodowym i obowiazujgcych przepisach prawa.

Na wstepie wskaza¢ nalezy, iz twierdzenia apelacji dotyczace niewyjasnianie wszystkich okoliczno$ci majacych
wyplyw na rozstrzygniecie sprawy oraz wydania wyroku w oparciu o niewiarygodna opinie bieglego lekarza ortopedy



stwierdzajaca lekki stopien niepelnosprawno$ci wnioskodawczyni, sprowadzaja sie do zarzutu naruszenia art.
233 k.p.c. poprzez dowolng ocene zgromadzonego w sprawie materialu dowodowego i poczynienie ustalefi nie
znajdujacych oparcia w materiale sprawy.

Art. 233 § 1 kpc. stanowi, iz Sad ocenia wiarygodno$é i moc dowodéw, wedlug wlasnego przekonania na podstawie
wszechstronnego rozwazenia zebranego materialu.

Zgodnie z za$ z treécia art. 278 § 1 kpc. dopuszczenie dowodu z opinii bieglego nastepuje w wypadkach gdy dla
rozstrzygniecia sprawy wymagane sa wiadomosci ,,specjalne”. Dopuszczenie dowodu z opinii bieglego nastepuje wiec
woweczas, gdy dla rozstrzygniecia sprawy potrzebne sa wiadomo$ci, wykraczajgca poza zakres wiadomos§ci przecietnej
osoby posiadajacej ogolne wyksztalcenie. Wobec tego bieglym moze by¢ jedynie osoba, ktéra posiada wskazane
wiadomoSci potrzebne do wydania opinii i daje rekojmie nalezytego wykonania czynnosci bieglego.

W ramach przyznanej swobody w ocenie dowodéw — art. 233 kpc, Sad I instancji powinien zbada¢ wiarygodno$¢ i
moc dowodu z opinii bieglego sadowego dokonujac oceny tego dowodu wedlug wlasnego przekonania i na podstawie
wszechstronnego rozwazenia zebranego materialu. (wyrok SN z 2003-10-30 IV CK 138/02 Legalis). Niemniej jednak
polemika z opinia bieglego nie uzasadnia zarzutu naruszenia art. 233 § 1 kpc (wyrok SN z 2002-01-09 II UKN 708/00
Legalis). Dla obalenia twierdzen bieglego specjalisty nie wystarcza bowiem prze$wiadczenie strony, iz fakty wygladaja
inaczej, lecz koniecznym jest rowniez rzeczowe wykazanie, iz wystawiona przez bieglego opinia jest niespdjna badz
merytorycznie bledna.

Dowod z opinii bieglych jest przeprowadzony prawidlowo, jezeli sady uzyskaly od bieglych wiadomoéci specjalne
niezbedne do merytorycznego i prawidlowego orzekania, a tylko brak w opinii fachowego uzasadnienia wnioskow
koncowych, uniemozliwia prawidlowa ocene jej mocy dowodowej (wyrok SN z 2000-06-30 II UKN 617/99 OSNAPiUS
2002/1/26).

Zdaniem Sadu II instancji niewatpliwym jest, ze ocena stanu zdrowia wnioskodawczyni ,wymagala wiadomosci
specjalnych i musiala znalez¢ oparcie w dowodzie z opinii bieglych, nie za$ tylko w subiektywnym odczuciu skarzace;j.

W rozpoznawanej sprawie Sad Rejonowy uczynil podstawa swego rozstrzygniecia opinie bieglych lekarzy
gastroenterologa, neurologa oraz ortopedy. Wskazani biegli w oparciu o dokumentacje medyczna zgromadzong w
sprawie oraz przedmiotowe badanie wnioskodawczyni zgodnie stwierdzili, iz ze wzgledu na stan zdrowia — posiadane
liczne schorzenia - powbdke cechuje lekki stopien niepelnosprawnos$ci. Wskazali réwniez, iz wnioskodawczyni jest
0soba o naruszonej sprawnosci organizmu, powodujacej w sposob istotny obnizenie zdolnoéci do wykonywania pracy,
w poréwnaniu do zdolno$ci jaka wykazuje osoba o podobnych kwalifikacjach zawodowych z pelna sprawnosciag
psychiczng i fizyczng lub majaca ograniczenia w pelieniu rél spotecznych dajacych sie kompensowaé przy pomocy
wyposazenia w przedmioty ortopedyczne, §rodki pomocnicze lub §rodki techniczne — a zatem spelniajaca standardy
kwalifikujace ja do lekkiego stopnia niepelnosprawnoéci zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Gospodarki, Pracy i
Polityki Spolecznej z dnia 15 lipca 2003 roku w sprawie orzekania o niepelnosprawnosci i stopniu niepelnosprawnosci
(Dz.U. z 2003 r., Nr 139, poz. 1328). Wobec powyzszego, wbrew zarzutom apelacji, wnioskodawczyni nie spelnia
przestanek kwalifikujacych ja do os6b o umiarkowanym stopniu niepelnosprawnoéci, wymagajacych czasowej
lub czesciowej pomocy innych os6b w celu pelnienia roél spolecznych. Z przedlozonych opinii wynika bowiem,
iz wystarczajacym jest zaopatrzenie wnioskodawczyni - wedlug wskazan lekarza prowadzacego - w przedmioty
ortopedyczne, $rodki pomocnicze lub pomoce techniczne ulatwiajace funkcjonowanie.

Podnie$¢ nalezy, iz zgodnie z art. 217 § 1 k.p.c. strona moze az do zamkniecia rozprawy przytacza¢ okolicznosci
faktyczne i dowody na uzasadnienie swoich wnioskéw lub dla odparcia wnioskow i twierdzen strony przeciwne;j.

W postepowaniu przed Sadem I instancji skarzaca nie byla ograniczona co do mozliwo$ci przedstawienia swych
twierdzen i dowodéw w kwestiach istotnych dla rozstrzygniecia, pomimo tego nie wykazala, iz dokonana przez
wskazanych bieglych ocena stanu jej zdrowia i zdolno$ci do samodzielnej egzystencji byla niepelna, niewiarygodna
czy merytorycznie bledna. Istotnie skarzaca na rozprawie w dniu 26 stycznia 2015 r., podniosla, iz nie wie czy biegly



uwzglednil dokumentacje medyczng w caloéci. Niemniej jednak z uwagi na wskazane okolicznoSci nie przedstawila
ewentualnych niejasno$ci. Nie wnosila takze o uzupelnienie materialu dowodowego chociazby poprzez wydanie opinii
przez innych bieglych specjalistow.

Ponadto w ocenie Sadu Okregowego twierdzeniom apelujacej przeczy material dowodowy zebrany w niniejszej
sprawie, a zwlaszcza tre$¢ wydanych opinii, ktore bezposrednio odwoluja sie do zgromadzonej w postepowaniu
dokumentacji lekarskiej oraz przedmiotowego badania wnioskodawczyni. Wbrew zarzutom skarzacej biegly ortopeda
uwzglednil calo$¢ dokumentacji medycznej zataczonej do akt sprawy, czemu dal wyraz w opinii z dnia 77 sierpnia 2014
r. w sposoOb szczegblowy wskazujace, jakie dokumenty uwzglednil. Wobec powyzszego uzna¢ nalezy, iz przedmiotowa
opinia jest kompletna i prawidlowa, a skarzaca jedynie w sposéb subiektywny, odmiennie niz biegli specjalisci
ocenia swoj stan zdrowia. To z kolei - jak wyzej podniesiono - nie daje podstaw do ustalenia wyzszego stopnia
niepelnosprawnosci.

Sad Okregowy zgadza sie zatem z ocena Sadu pierwszej instancji, iz wszystkie zlozone w sprawie opinie bieglych
lekarzy, jak i uzupeliajaca opinia bieglego gastroenterologa, w zakresie oceny stanu zdrowia wnioskodawczyni byly
rzetelne, sporzadzone zgodnie z wymaganiami fachowo$ci i niezbedna wiedza w oparciu o caloé¢ dokumentacji
lekarskiej zgromadzonej w aktach sprawy, wywiad i szczegdlowe badanie wnioskodawezyni. Wynikajace z nich wnioski
byly logicznie i prawidlowo uzasadnione, nadto nie zawieraly brakéw i wyjasnialy wszystkie okolicznosci istotne dla
rozstrzygniecia sprawy.

Na marginesie nalezy wskazaé¢, iz takze zarzut niewyja$nienia watpliwo$ci zwianych z uchyleniem orzeczenia z dnia
5 kwietnia 2012 r., jest chybiony i jako taki nie moze sie ostaé. Sad I instancji zasadnie wskazal, iz kwestia uchylenia
w caloéci orzeczenia z dnia 5 kwietnia 2012 r. i orzeczenia na nowo z dodaniem symbolu niepelnosprawnosci (...) nie
miala wplywu na rozstrzygniecie przedmiotowej sprawy. Zaznaczy¢ nalezy bowiem, iz stopien niepelnosprawnoéci
wyznaczany jest przez standardy w zakresie kwalifikowania do stopnia niepelnosprawno$ci, natomiast symbole
przyczyny niepelnosprawnosci zawarte w orzeczeniu o niepelnosprawnosci maja - zgodnie z okresleniem § 32 ust.
3 rozporzadzenia - odzwierciedla¢ rozpoznanie uszkodzenia lub choroby, ktora niezaleznie od zrddla jej powstania
powoduje zaburzenia funkcji organizmu oraz ograniczenia w wykonywaniu czynnoSci zyciowych i aktywno$ci
spolecznej osoby zainteresowanej. Przyjmuje sie, ze wskazanie symbolu schorzenia (grupy schorzen) nie jest objete
trwalo$cig decyzji administracyjnej. Co wiecej w orzeczeniu o stopniu niepelnosprawnoéci mozna wymienié¢ wiele
symboli przyczyn niepelnosprawnos$ci uzasadniajacych zakwalifikowanie do réznych stopni niepelnosprawnosci,
jezeli taka potrzeba wynika ze wskazan ulatwiajacych funkcjonowanie osoby niepelnosprawnej (Uchwala Sadu
Najwyzszego z dnia 12 grudnia 2011 r. I UZP 4/11, LEX nr 1070579)

Wobec powyzszego zmiana w czedci dotyczacej przyczyny niepelnosprawnosci poprzez ustalenie dodatkowej
przyczyny kwalifikujacej wnioskodawczynie do tego samego tj. lekkiego stopnia niepelnosprawnoéci, nie stanowito
podstawy do zmiany orzeczenia w pozostalym zakresie co do dat ustalenia niepelnosprawnoéci oraz stopnia
niepelnosprawnosci. Tym samym uchylenie orzeczenia o odmowie ustalenia stopnia niepelnosprawnosci i zaliczenie
wnioskodawezyni do lekkiego stopnia niepelnosprawno$ci z uwagi na obie przyczyny oznaczone symbolem (...),
pozostawalo bez znaczenia dla rozstrzygniecia niniejszej sprawy.

Wobec powyzszego uznac nalezy, iz Sad Rejonowy w sposob prawidlowy przeprowadzil postepowanie. Rozwazyt caly
zebrany w sprawie material dowodowy i na jego podstawie trafnie wywiodl, iz wnioskodawczyni jest niepelnosprawna
w stopniu lekkim, nie za§ umiarkowanym. W ocenie Sadu Okregowego okolicznoéci sprawy jednoznacznie wskazuja na
to, iz strona powodowa nie zakwestionowatla skutecznie merytorycznej warto$ci wydanych opinii bieglych. Wprawdzie
wnioskodawczyni cierpi na wiele schorzen, jednakze zadne z nich z osobna, jak rowniez wszystkie lacznie, nie
spelniaja przeslanki zawartej w definicji umiarkowanego stopnia niepelnosprawnos$ci. Powodka z uwagi na stan
zdrowia ma ograniczenia w zatrudnieniu, niewatpliwie do§wiadcza trudno$ci w zyciu codziennym, ktore utrudniaja
jej funkcjonowanie, jednakze schorzenia ktérymi jest dotknieta wymagaja jedynie wsparcia innych, zaopatrzenia w
przedmioty ortopedyczne czy §rodki pomocnicze, co $wiadczy o tym, iz jest soba o lekkim stopniu niepelnosprawnosci.



Majac na uwadze powyzsze, Sad Okregowy na podstawie art. 385 k.p.c. oddalil apelacje jako bezzasadna.



