Sygn. akt VIII Ua 71/21

UZASADNIENIE

wyroku w calosci

Wyrokiem z dnia 25 wrzeénia 2020r. w sprawie X U 668/20 Sad Rejonowy dla Lodzi Srédmieécia w Lodzi oddalit
odwolanie S. P. od orzeczenia Zespotu ds. Orzekania o Niepelnosprawnosci w L. z dnia 22 lipca 2020r. znak (...).
(...).177.2020.D.

Wskutek apelacji strony powodowej, Sad Okregowi w Lodzi, wyrokiem z dnia 3 lutego 2021r. w sprawie VIII Ua 118/20
uchylil zaskarzony wyrok i zni6st postepowanie w sprawie oraz przekazal sprawe do ponownego rozpoznania Sagdowi
Rejonowemu dla Lodzi Srédmieécia w Lodzi X Wydzialowi Pracy i Ubezpieczen Spolecznych , pozostawiajac temu
Sadowi rozstrzygniecie o kosztach instancji odwolawcze;j.

Zaskarzonym wyrokiem z dnia 19 sierpnia 2021 r. Sad Rejonowy dla Lodzi - Srédmieécia w Lodzi po rozpoznaniu
sprawy XU 138/21 S. P., reprezentowanego przez przedstawiciela ustawowego J. P., przeciwko Wojewddzkiemu
Zespolowi do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci w L. o zmiane wskazan niepelnosprawnosci, na skutek
odwolania S. P. reprezentowanego przez przedstawiciela ustawowego J. P. od orzeczenia Wojewoddzkiego Zespotu do
Spraw Orzekania o Niepelnosprawnos$ci w L. z dnia 22.07.2020 r. znak (...). (...).177.2020.D, w punkcie I , zmienil
zaskarzone orzeczenie w ten tylko sposdb , ze zaliczyl S. P. do oséb niepelnoprawnych do ukoniczenia 6 roku zycia,
w punkcie IT oddalit odwolanie w pozostalej czesci , w pkt III przyznal i nakazal wyplaci¢ funduszu Skarbu Panstwa
— Sadu Rejonowego dla Lodzi Srodmiescia w Lodzi, adwokatowi K. D. kwote 166,05 tytulem zwrotu kosztéw nie
oplaconej pomocy prawnej, udzielonej wnioskodawcy z urzedu . W punkcie IV. oddalil wniosek S. P. o zasgdzenie
kosztow zastepstwa procesowego za II instancje.

Sad Rejonowy, przedmiotowe rozstrzygniecie oparl
na nastepujacych ustaleniach faktycznych i rozwazaniach prawnych:

Orzeczeniem z dnia 22.05.2019 r. nr (...) Miejski Zespél do Spraw Orzekania o Niepelnosprawno$ci w L. postanowit
zaliczy¢ S. P. do oséb niepelnosprawnych. Symbol niepelnosprawnosci wskazano na 11 — 1 oraz sprecyzowano,
ze niepelnosprawnos$¢ datuje sie od urodzenia , natomiast orzeczenie wydaje sie do 31 maja 2021 r. Wskazania
dotyczace: odpowiedniego zatrudnienia — aktualnie nie dotyczy, szkolenia, w tym specjalistycznego — aktualnie nie
dotyczy, zatrudnienia w zakladzie aktywnosci zawodowej — aktualnie nie dotyczy, uczestnictwa w terapii zajeciowe;j
— aktualnie nie dotyczy, konieczno$ci zaopatrzenia w przedmioty ortopedyczne, $rodki pomocnicze oraz pomoce
techniczne, ulatwiajace funkcjonowanie danej osoby — wymaga, korzystania z systemu $rodowiskowego wsparcia
w samodzielnej egzystencji, przez co rozumie sie korzystanie z ustug socjalnych, opiekunczych, terapeutycznych i
rehabilitacyjnych, Swiadczonych przez sie¢ instytucji pomocy spolecznej, organizacje pozarzadowe oraz inne placowki
— wymaga, konieczno$ci statej lub dlugotrwalej opieki lub pomocy innej osoby w zwigzku ze znacznie ograniczong
mozliwo$cig samodzielnej egzystencji — nie wymaga, koniecznoSci stalego wspotudzialu na co dzien opiekuna dziecka,
w procesie jego leczenia, rehabilitacji i edukacji — wymaga, spetlniania przez osobe niepelnosprawna przestanek
okre§lonych w art. 8 ust. 3a pkt 2 ustawy z 20.06.1997 r. — Prawo o ruchu drogowym — nie spelia, prawa do
zamieszkiwania w oddzielnym pokoju - nie wymaga. Wskazywano w uzasadnieniu, ze organ orzekajacy uznal, iz
posiadane schorzenie oznaczone symbolem 11 — I, powoduje ograniczenie funkcji organizmu, kwalifikujace dziecko do
zaliczenia do osdb niepelnosprawnych. Dziecko ma naruszona sprawno$¢ fizyczna lub psychiczna o przewidywanym
okresie trwania powyzej 12 miesiecy, z powodu wady wrodzonej, dlugotrwalej choroby lub uszkodzenia organizmu
powodujaca znaczne zaburzenia funkcjonowania organizmu i z tego powodu wymaga zapewnienia mu calkowitej
opieki lub pomocy w zaspokajaniu podstawowych potrzeb zyciowych w spos6b przewyzszajacy wsparcie potrzebne
dziecku w danym



Orzeczeniem z dnia 22.07.2020r. znak (...). (...).177.2020.D.102.2019.D, dotyczacym S. P. , Wojewo6dzki Zespot do
Spraw Orzekania o Niepelnosprawnoéci w L. utrzymat w mocy zaskarzone orzeczenie Miejskiego Zespotu do Spraw
Orzekania o Niepelnosprawno$ci z 22.maja 2020 r.

U maloletniego S. P. rozpoznano fenyloketonurie klasyczng . Maloletni jest pod stala opieka Poradni Chorob
Metabolicznych w W. . Maloletni , z powodu wrodzonego, genetycznie uwarunkowanego zaburzenia metabolizmu
fenyloalaniny , ma naruszona sprawno$¢ fizyczng o przewidywany czas trwania powyzej j 12 miesiecy, a zakres
koniecznej opieki i pomocy udzielanej mu przez jej opiekunoéw, wynikajacy z przewleklej i nieuleczalnej choroby, jest
wiekszy niz wymagany przez dzieci zdrowe w tym wieku. Fenyloketonuria moze by¢ skutecznie leczona przy pomocy
diety nieskofenyloalaninowej . Leczenie takie pozwala zapobiec uszkodzeniom osrodkowego ukladu nerwowego , ale
nie prowadzi do wyleczenia. Dieta ta wigze sie z wykluczeniem powszechnie dostepnych produktéw zywnoSciowych ,
wymaga specjalnego dobierania drozszych niz tych regularnie dostepnych w sklepach, produktéw , co wiaze sie
z duzym zaangazowaniem opiekuna w procesie przygotowania i bilansowania positkow oraz nadzorowania ich
przyjmowania. Maloletni wymaga edukacji , ktéra pozwala mu kontrolowaé taka diete , a przez to lepiej funkcjonowaé
w spoleczenstwie. Maloletni jest zdolny do zaspokajania podstawowych potrzeb zyciowych takich jak: samoobstuga, ,
samodzielne poruszanie sie , komunikowanie si z otoczeniem. Orzeczenie wymaga okresowej weryfikacji, z uwagi
na mozliwe powiklania i ewentualne chorobowy wspoélistniejace , ktére mogag wywolaé ograniczenia samodzielnej
egzystencji . Stan zdrowia maloletniego uzasadnia koniecznoé¢ stalego i codziennego wspéludzialu opiekuna w
procesie leczenia i edukacji, a szczeg6lnie w procesie przyjmowania i bilansowania positkéw oraz nadzorowania
ich przyjmowania . Maloletni wymaga koniecznoSci zaopatrzenia w przedmioty ortopedyczne oraz korzystania z
systemu wsparcia §rodowiskowego w samodzielnej egzystencji . N. maloletniego bedzie istniala do ukonczenia
przez niego 16 roku zycia. Powyzszy stan faktyczny Sad Rejonowy ustalil na podstawie zlozonej dokumentacji
oraz opinii bieglej pediatry. Sad I instancji dopuscil dowod z pisemnej opinii bieglej pediatry na fakt ustalenia,
czy w rozumieniu przepiséw ustawy z 27.08.1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu oséb
niepelnosprawnych oraz Rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Spolecznej z 1.02.2002r. w sprawie kryteriow oceny
niepelnosprawnosci u os6b w wieku do 16 roku zycia w zwigzku z orzeczong niepelnosprawnoécia: maloletni wymaga
stalej lub dlugotrwalej opieki lub pomocy innej osoby w zwigzku ze znacznie ograniczona mozliwoscia samodzielnej
egzystencji, w szczegdlnosci, czy maloletni jest niezdolny do zaspokajania podstawowych potrzeb zyciowych, takich
jak: samoobstuga, samodzielne poruszanie sie, komunikowanie z otoczeniem, co powoduje konieczno$§¢ zapewnienia
stalej opieki lub pomocy, w sposob przewyzszajacy zakres opieki nad zdrowym dzieckiem w danym wieku.

Sad Rejonowy wskazal, ze zarzuty przedstawicielki ustawowej do opinii bieglej sa bezzasadne . Sad I instancji
podkreslil, ze przedstawicielka ustawowa myli pojecie niepelnosprawnosci z niezdolnoécia do samodzielnej
egzystencji , podkreslaj , ze niezdolnoSci do samodzielnej egzystencji jest pojeciem ustawowym ( (art. 4 ust. 4 ustawy
w z dnia 27.08. 1997r. o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnieniu oséb niepelnosprawnych Dz. U
20020 . 426 t.j.), a nie definicja bieglego, i oznacza naruszenie sprawno$ci organizmu w stopniu uniemozliwiajacym
zaspokajanie bez pomocy innych os6b podstawowych potrzeb zyciowych : samoobshuge , poruszenie sie, komunikacje.
Uposledzenie samodzielniej egzystencji w przypadku dziecka, musi wynika¢ z jego niepelnosprawnoéci, a nie wieku .
Bezsprzecznie, zadne czteroletnie dziecko, nie jest zdolne do samodzielnego przygotowania sobie positkow. Wklad
opiekunéw matoletniego S. P., w opieke nad nim w istotny sposoéb przewyzsza zakres opieki nad zdrowym dzieckiem ,
a zatem maloletni spelnia przeslanki zaliczenia go do 0s6b niepelnosprawnych . Kazdy positek maloletniego musi by¢,
bowiem, skrupulatnie zbilansowany , przygotowany pod katem zawarto$ci bialka, fenyloalaniny oraz kalorii , oraz ,
nalezy dopilnowa¢ , aby zostal zjedzony w caloSci . Wobec tego, Sad Rejonowy, ustalil , ze maloletni wymaga stalego
wspotudzialu na co dzien opiekuna dziecka w procesie jego leczenia, rehabilitacji i edukacji. Przedmiotem sporu ,
jak wskazal Sad Rejonowy, bylo co innego , a mianowicie ustalenie , czy dziecko ma znacznie ograniczona mozliwo$¢
samodzielnej egzystencji w rozumieniu ustawy i czy wynika to z jego wieku czy tez niepelnosprawnoséci . W pierwszym
przypadku — brak podstaw do ustalenia spelnienia przestanki spornego punktu 7 zaskarzonego orzeczenia. Sad I
instancji podkreslil, ze biegla , w swojej opinii , wskazala, ze , na tym polu, nie stwierdzono istotnego uposledzenia ,



w trakcie badania — maloletni, byt w kontakcie typowym dla dziecka. Chlopiec uczeszcza do przedszkola , jego rozwoj
ruchowy i psychiczny jest prawidtowy , ma dobry kontakt z rowie$nikami.

Bezzasadne, zdaniem Sadu Rejonowego, jest zarzut braku kwalifikacji bieglej do wydania opinii , w tej sprawie. Biegta
posiada specjalizacje z zakresu chorob dzieci i stopien naukowy doktora habilitowanego. Uprawniona jest , zatem ,
teza , ze rozumie dokumentacje lekarska maloletniego oraz ograniczenia wynikajgce z fenyloketonurii , ktéra nie
nalezy do chordb niepoznanych . Biegla nie byla zobowigzana do diagnozowania schorzen dziecka ani nie decydowat o
jego dalszym leczeniu , a jedynie do oceny zakresu opieki nad maloletnim oraz mozliwo$cia samodzielnego poruszania
sie , komunikowania z otoczeniem , wykonywania czynno$ci samoobstugowych .

Sad Rejonowy pominal wniosek dowody przedstawicielki ustawowej o powolanie innych bieglych , posiadajacych
wiedze w zakresie chor6b metabolicznych. Sad Rejonowy uznal, ze zar6wno biegla , jak i przedstawicielka ustawowa
wypowiedzialy sie, w sposéb zbiezny, na temat niezbednej opieki nad maloletnim . Biegla nie twierdzila, ze czteroletnie
dziecko moze sprosta¢ samodzielnemu przygotowaniu i bilansowaniu positkéw oraz nadzorowaniu ich przyjmowania.

W opinii uzupelniajacej, biegla wskazala, ze poza stosowaniem diety, maloletni nie wymaga zadnych innych srodkow
ostrozno$ci , innych niz tych, stosowanych do dzieci zdrowych . Wiedza na temat fenyloketonurii jest wiedza , ktora
maja obowigzek naby¢ rodzice dziecka, aby pomé6c mu w prawidlowym rozwoju. Rodzice powinni przygotowacé posiltek
dla dziecka, i przekazaé go opiekunom, ewentualnie przeszkoli¢ opiekunéw w zakresie prawidlowego przygotowania
posiltku.

Sad Rejonowy powolal sie art. 4a ust. 1 ustawy z 277.08.1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu
0s6b niepelosprawnych (Dz.U.2018.511 t.j.),w ustawy stanowi, ze osoby, ktére nie ukonczyly 16 roku zycia
zaliczane sa do osob niepelnosprawnych, jezeli maja naruszona sprawnoéc fizyczna lub psychiczna o przewidywanym
okresie trwania powyzej 12 miesiecy, z powodu wady wrodzonej, dlugotrwalej choroby lub uszkodzenia organizmu,
powodujacej konieczno$¢ zapewnienia im calkowitej opieki lub pomocy w zaspokajaniu podstawowych potrzeb
zyciowych w spos6b przewyzszajacy wsparcie potrzebne osobie w danym wieku.

Sad I instancji wskazal, ze na podstawie art. 4a ust. 2 w/w ustawy, Minister Pracy i Polityki Spolecznej wydal
Rozporzadzenie z 1.02.2002 r. w sprawie kryteriéw oceny niepelnosprawnoéci u os6b w wieku do 16 roku zycia (Dz.
U. z 2002 r. Nr 17, poz. 162), przytaczajac tre$¢ §1 oraz § 2 ust. 11 2 tego rozporzadzenia.

Sad Rejonowy stwierdzil, ze w n/n sprawie zgromadzony material dowodowy potwierdzil, ze u S. P. stwierdzono
fenyloketonurie i z tego schorzenia, maloletni ma naruszona sprawnoéc fizyczna lub psychiczna o przewidywanym
okresie trwania powyzej 12 miesiecy . Schorzenie to powoduje konieczno$é zapewnienia mu catkowitej opieki lub
pomocy w zaspokajaniu podstawowych potrzeb zyciowych w sposob przewyzszajacy wsparcie potrzebne osobie w
danym wieku . Maloletni wymaga stalego udzialu opiekuna, w procesie jego leczenia , edukacji i rehabilitacji, obejmuje
konieczno$¢ odbywania wizyt lekarskich w celu monitorowania stanu zdrowia i rozwoju , stosowania restrykcyjnej
diety , nadzoru nad spozywaniem positkow Maloletnia nie wymaga, natomiast, stalej lub dlugotrwalej pomocy lub
opieki innej osoby w zwiazku ze znacznie ograniczong mozliwoScia samodzielnej egzystencji. Stwierdzone schorzenie
nie uposledza , bowiem, mozliwo$ci swobodnego poruszania sie, (rozwoj ruchowy nie jest ograniczony) , mozliwosci
zaspokajania potrzeb fizjologicznych oraz kontaktu z otoczeniem ( rozwdj psychiczny nie jest upos$ledzony)

Sad Rejonowy podniodst, ze zaliczeniu do oséb niepelnosprawnych, wazne znaczenie maja, ujawnione w toku
wywiadu Srodowiskowego, dotyczace funkcjonowania osoby niepelnosprawnej w spoleczenstwie, takie jak wiek,
zawdd, sytuacja majatkowa. W przypadku dziecka, ocenie podlega jego funkcjonowanie w okreslonym $rodowisku
rodzinnym i przedszkolnym (szkolnym). Stan zdrowia S. P. nie ulegl zmianie w sensie istnienia choroby, to sytuacja
dziecka byla zupelnie inna w 2017 r., a inna jest obecnie. Uwzglednienie w orzeczeniu z dnia 27 kwietnia 2017 r.,
brak mozliwo$ci samodzielnej egzystencji, pozwolilo opiekunowi dziecka, na kilkuletnia rezygnacje z zycia rodzinnego
z uwzglednieniem potrzeb dziecka niepelnosprawnego i byt to czas w ktéorym matka miala mozliwo$é zorganizowaé
system zakupow zywieniowych, rozpozna¢ preferencje zywieniowe dziecka i obserwowacé je, przygotowac przepisy,
wyrobié w chlopcu odpowiednie nawyki zywieniowe, przekazaé¢ zdobyta wiedze - innym opiekunom syna. Na to



wszystko potrzebny byl czas, ktory trudno bylo dzieli¢ z praca zawodowa , w zyciu dziecka, co nie uszlo uwadze
Zespolu ds. Orzekania o Niepelnosprawnos$ci. Obecnie matka posiada kilkuletnie dos§wiadczenie z choroba syna, a
dziecko przez cze$¢ dnia, podobnie jak zdrowi rowieénicy, pozostaje pod opieka przedszkola, a zatem nadzorowanej
placowki zatrudniajacej wykwalifikowang kadre pedagogiczna, od ktérej pe domaga© sie wlasSciwej opieki dla
swojego syna. Obecna technologia telekomunikacji , daje wiele mozliwo$ci monitorowania czy maloletni spozyt
posilek i w jakiej iloSci, nie ma potrzeby stalej obecnoéci matki przy dziecku, tylko z tego powodu. Opiekunowie
moga przygotowac posilki dla syna i przekazaé je innym osobom, pod ktérych opieka maloletni pozostaje. Nie ma
obiektywnej koniecznoéci wykluczenia przedstawiciela ustawowego dziecka z zycia zawodowego. Opiekunowie moga
podja¢ taka decyzje dla polepszenia komfortu wlasnego dziecka, ale bedzie ona wynikiem ich subiektywnego wyboru,
anie konieczno$ci. Sad zmienil zaskarzone orzeczenie, wylaczenie w zakresie okresu, do ktérego zliczono maloletniego
do os6b niepelnosprawnych. Z dokonanych ustaleni wynika, ze maloletni bedzie osoba niepelnosprawna do ukoniczenia
16 roku zycia, niemniej stan zdrowia matoletniego wymaga okresowej weryfikacji z uwagi na to, ze mozliwe powiklania
i wspolistniejace choroby moga, w przyszlosci, spowodowac w polaczeniu ze stwierdzonym schorzeniem , niezdolnoéc
do samodzielnej egzystencji .

W efekcie Sad Rejonowy wydal orzeczenie na podstawie art. 4774 § 1i & 2 k.p.c.

Sad Rejonowy uznal, ze brak podstaw do zasadzenia na rzecz odwolujacego sie kosztoéw zastepstwa procesowego za
IT Instancji , bowiem strona odwotlujaca sie, przegrala sprawe.

O kosztach naleznych pelnomocnikowi ustanowionemu dla powoda z urzedu Sad orzekl na podstawie par. 4 ust. 2 i
3, par. 8 pkt. 4, par. 15 pkt. 5 Rozporzadzenia Ministra sprawiedliwo$ci w sprawie ponoszenia przez Skarb Panstwa
kosztoéw nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej przez adwokata z urzedu. (Dz. U. z 2017 r., poz. 1796) (2400 : 2 X
150 % plus 23 % VAT) .

Apelacje od powyzszego wyroku wywiodl maloletni S. P., reprezentowany przez przedstawicielke ustawowa,
reprezentowana przez pelnomocnika ustanowionego z urzedu w osobie profesjonalnego adwokata , zaskarzajac
przedmiotowe orzeczenie w czeéci tj. w zakresie punktéow: 111 IV, ktéremu zarzucil:

1. naruszenie przepisOw prawa procesowego, ktére moglo mie¢ wplyw na wynik sprawy, a mianowicie:

a) art. 205'%& 2 w zw. z art. 235°& 2 w zw. z art. 278 & 1 k.p.c przez pominiecie dowodu z opinii innego bieglego
specjalisty z zakresu chor6b metabolicznych — Fenyloketonurii;

b) art. 299 w zw. z art. 235°& 2 k.p.c poprzez niewydanie postanowienia o dopuszczeniu dowodu z przestuchania
stron , przy jednoczesnym uwzglednieniem wyjasnienn przedstawicielki ustawowej , w aspekcie mozliwos$ci
zaspokajania potrzeb zyciowych maloletniego ;

¢) art. 233 81 k.p.c. poprzez brak wszechstronnego rozwazenia calego zebranego w sprawie materialu dowodowego,
polegajacy na pominieciu, przy ocenie dowodow, orzeczenia o niepelnosprawnosci z 277.04.2017r. oraz za$wiadczenia
lekarskiego, pochodzacego od lekarza choréb pluc i alergologa, z ktérego wynika, ze maloletni jest niezdolny do
samodzielnej egzystencji ;

d) art. 98 & 1 k.p.c poprzez oddalenie wniosku o zsadzenie kosztéw postepowania w II instancji podczas, gdy wyrok
Sadu rejonowego dla Lodzi Srédmiescia w sprawie X U 668/20 zostal uchylony w caloéci , a tym samym, strona
powodowa wygrala spraw w sensie formalnym;

2.naruszenie przepiséw prawa materialnego, a mianowicie:

§ 3 ust. 7 rozporzadzenia Ministra Gospodarki , Pracy i Polityki Spolecznej z 15.07.2003 r. w sprawie orzekania o
niepelnosprawnosci i stopniu niepelnosprawnosci, poprzezjego nie zastosowanie, skutkujace nierozpoznaniem istoty



sprawy w zakresie , w jakim powdd jako dziecko niepelnosprawne nie wymaga koniecznoéci stalej lub dlugotrwalej
opieki lub pomocy innej osoby w zwiazku ze znacznie ograniczona mozliwoscia samodzielnej egzystencji.

W konkluzji do tak sformulowanych zarzutéw apelacyjnych, skarzacy wniést o zmiane wyroku w czesci w zakresie
punktu II i przyjecie, ze S. P. , wymaga stalej lub dlugotrwalej opieki lub pomocy innej osoby w zwiagzku ze znacznie
ograniczong mozliwo$cia samodzielnej egzystencji , zmiane zaskarzonego wyroku w zakresie punktu IV poprzez
przyznanie kosztow zastepstwa procesowego w zwigzku z faktem uchylenia wyroku i przekazania sprawy toczacej
sie pod sygnatura X U 668/20 do ponownego rozpoznania oraz w zwigzku z poniesieniem kosztow zastepstwa
procesowego przez pelnomocnika z wyboru oraz o przyznanie kosztéw nieoplaconej pomocy prawnej Swiadczonej z
urzedu. Pelnomocnik o§wiadczyl, ze pomoc prawna nie zostala oplacona w caloéci ani w czeSci.

Na rozprawie przed Sadem Okregowym w Lodzi w dniu 3 marca 2022r., pelnomocnik Skarzacego zaskarzyl, takze,
punkt 1 wyroku z dnia 19.08.2021r. wnoszac o zaliczenie S. P. do oséb niepelnosprawnych do 16 roku zycia.

W odpowiedzi na stanowisko Skarzacej, (...) nie wniost uwag do zadania apelacyjnego. Nie wnidst o dopuszczenie
dowodu z opinii innego bieglego.

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:
Apelacja podlega oddaleniu.

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

Sad Okregowy , jako Sad II instancji, uwzglednil wniosek pelnomocnika przedstawicielki ustawowej i przeprowadzil
postepowanie dowodowe z zeznan przedstawicielki ustawowej J. P.. Sad Okregowy ustalil , ze u S. P. rozpoznano
fenloketonurnie w czwartej dobnie jego zycia. Matka pracowala zawodowo przed ciaza jako sprzedawca , w czasie
ciazy — przebywala na zwolnieniu lekarskim . Nie wroécila do aktywno$ci zawodowej po urodzeniu dziecka. S. jest
jedynakiem . S., od 3 roku uczeszcza do przedszkola. Przed przedszkolem — zjada $niadanie. Matka przygotowuje
posilki dla syna. Przed okresem pandemii , kucharki w przedszkolu , podgrzewaly, przygotowany posilek . W czasie
pandemi , matka przynosila cieply posilek do przedszkola i karmita dziecko. S. przyjmuje lek — cztery razy dziennie .
S. jest $wiadomy choroby, choé¢ , jako male dziecko nie potrafil zwazy¢ skladnikdéw zywieniowych i wydzieli¢ sobie
leku , w postaci proszku , rozpuszczalnego w wodzie. S. P. urodzony (...) , radzi sobie z higiena , zaspokajaniem potrzeb
fizjologicznych. S. jest niejadkiem , zatem matka karmila go tyzka . S. samodzielnie porusza sie po mieszkaniu i poza
nim , samodzielnie schodzi i wchodzi po schodach ( rodzina mieszka na czwartym ) pietrze, sprzata zabawki, nie ma
probleméw z komunikacja, bawi sie z rowie$nikami .

W $wietle poczynionych ustalen , w toku postepowania odwolawczego, Sad Okregowy uznal, ze chybiony jest zarzut
apelacyjny, naruszenia prawa procesowego :

art. 233 §1 k.p.c. poprzez brak wszechstronnego rozwazenia calego zebranego w sprawie materialu dowodowego,
polegajacy na pominieciu, przy ocenie dowod6w, orzeczenia o niepelnosprawnosci z 27.04.2017r. oraz zas§wiadczenia
lekarskiego, pochodzacego od lekarza chordb pluc i alergologa, z ktérego wynika, ze maloletni jest niezdolny do
samodzielnej egzystencji .

Art. 233 § 1 kpc. stanowi, ze Sad ocenia wiarygodno$é i moc dowodow, wedlug wlasnego przekonania na podstawie
wszechstronnego rozwazenia zebranego materiahu.

Zgodnie z za$ z treScig art. 278 § 1 k.p.c. dopuszczenie dowodu z opinii bieglego nastepuje w wypadkach gdy dla
rozstrzygniecia sprawy wymagane sa wiadomosci ,specjalne”. Dopuszczenie dowodu z opinii bieglego nastepuje wiec
wowczas, gdy dla rozstrzygniecia sprawy potrzebne sa wiadomo$ci, wykraczajaca poza zakres wiadomo$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 czynno$ci bieglego.

W ramach przyznanej swobody w ocenie dowodéw — art. 233 kpc, Sad I instancji powinien zbada¢ wiarygodno$¢ i
moc dowodu z opinii bieglego sadowego dokonujac oceny tego dowodu wedlug wlasnego przekonania i na podstawie
wszechstronnego rozwazenia zebranego materialu. (wyrok SN z 30.10.2003 r., IV CK 138/02, L.). Niemniej jednak
polemika z opinig bieglego nie uzasadnia zarzutu naruszenia art. 233 § 1 kpc (wyrok SN z 9.01.2002r., I UKN 708/ 00,
L.). Dla obalenia twierdzen bieglego specjalisty nie wystarcza bowiem prze$wiadczenie strony, iz fakty wygladaja
inaczej, lecz koniecznym jest rowniez rzeczowe wykazanie, ze 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 30.06.2000 r., II UKN 617/99
OSNAPiUS 2002/1/26).

Zdaniem Sadu II instancji, niewatpliwym jest, ze ocena stanu zdrowia maloletniego oraz stwierdzenie ewentualnej
konieczno$ci zapewnienia mu stalej opieki lub pomocy, w sposéb przewyzszajacy zakres opieki nad zdrowym
dzieckiem w danym wieku, z uwagi na niezdolnoé¢ do zaspokajania podstawowych potrzeb zyciowych, takich jak:
samoobsluga, samodzielne poruszanie sie, komunikowanie z otoczeniem musi znalezZ¢ oparcie w dowodzie z opinii
bieglych, nie za$ tylko w subiektywnym odczuciu zainteresowanej rozstrzygnieciem strony.

W rozpoznawanej sprawie, Sad Rejonowy prawidlowo, zatem, uczynil podstawa swego rozstrzygniecia opinie biegltego
lekarza specjalisty z zakresu pediatrii. Wskazany biegly stwierdzil, ze maloletni jest niepelnosprawny, lecz nie wymaga
koniecznosci stalej lub dlugotrwalej opieki lub pomocy innej osoby w zwigzku ze znacznie ograniczona mozliwoScia
samodzielnej egzystencji. Maloletni jest pod stala opiekg Poradni Choréb Metabolicznych w W.. Ale jest zdolny do
zaspokajania podstawowych potrzeb zyciowych takich jak samoobstuga, samodzielne poruszanie sie , komunikowanie
sie , zaspokajania potrzeb fizjologicznych, po ukonczeniu 6 roku — takze do samodzielnego spozywania positkow, bez
konieczno$ci karmienia. Owszem , matka pomaga w przygotowaniu positkow. Jak wynika z zeznan matki dziecka,
w postepowaniu odwolawczym , nie ma istotnych ograniczen w funkcjonowaniu w Zyciu codziennym maloletniego,
nie wymaga stalej lub dlugotrwalej opieki lub pomocy innej osoby w zwigzku ze znacznie ograniczona mozliwoscia
samodzielnej egzystencji, w szczegdlnosci jest zdolny do zaspokajania podstawowych potrzeb zyciowych. W zakresie
samoobstugi maloletni jest samodzielny adekwatnie do wieku, w zakresie samodzielnego poruszania sie maloletni
jest samodzielny adekwatnie do wieku, w przypadku komunikowania sie z otoczeniem - wymaga stalego wspotudzialu
matki w procesie leczniczym i edukacyjnym w zakresie przewyzszajacym wsparcie potrzebne osobie w danym wieku .
Maloletni wymaga systematycznego podawania leku , w postaci proszku rozpuszczalnego w wodzie , ale nie jest to
umiejetnosé przekraczajgca mozliwosci szeSciolatka..

Sad Okregowy pragnie przy tym wskazaé, ze podzielil wnioski wynikajace z opinii biegltego pediatry, uznajac je za
spdjne i naukowo umotywowane. Biegla dokonala kompleksowej oceny stanu zdrowia maloletniego w oparciu o
przeprowadzone badania oraz dokumentacje dotyczaca jego stanu zdrowia. Wskazaé, ze dowod z opinii biegltych
podlega szczegblnej ocenie, bowiem sad, nie majac wiadomosci specjalnych, jedynie moze oceniaé¢ logiczno$é
wypowiedzi biegltego. Ocena dowodu z opinii bieglego, nie jest dokonywana wedtug kryterium wiarygodnosci w tym
znaczeniu, ze nie mozna "nie da¢ wiary bieglemu", odwotujac sie do wewnetrznego przekonania sedziego, czy tez zasad
do$wiadczenia zyciowego.

Wskazac tez nalezy, ze argumentacja apelujacego dotyczaca problemoéw S. P., w zakresie samodzielnej egzystencji i
zdolno$ci do zaspakajania potrzeb zyciowych, nie ma - w przekonaniu Sadu Okregowego - istotnego znaczenia dla
rozstrzygniecia. Jeszcze raz bowiem wskazaé nalezy, ze wobec tego, ze bieglym moze by¢ jedynie osoba, ktéra posiada
wskazane wiadomoSci potrzebne do wydania opinii i daje rekojmie nalezytego wykonania czynno$ci bieglego, do
obalenia jej twierdzen nie wystarczy odmienna opinia oséb bliskich, co do mozliwo$ci samodzielnego funkcjonowania



wnioskodawcy. Bezwzglednie, bowiem osoby te nie dysponuja wiadomo$ciami specjalnymi wylacznie miarodajnymi
dla rozstrzygniecia. Dlatego ich relacji w przedmiocie stanu zdrowia wnioskodawcy oraz konieczno$ci zapewnienia mu
stalej opieki lub pomocy, w spos6b przewyzszajacy zakres opieki nad zdrowym dzieckiem w danym wieku, z uwagi na
niezdolno$c¢ do zaspokajania podstawowych potrzeb zyciowych Zadng miarg nie spos6b uznac¢ za podstawe orzeczenia
w sprawie.

Na marginesie dostrzec nalezy, ze zajecie wskazanego stanowiska w przedmiotowym procesie, nie oznacza w
ogoble braku mozliwosci ustalenia innych wskazan na przyszlo$é. Ewentualnie pojawienie sie nowych okolicznosci-
odpowiednio udokumentowanych- wskazujgcych na spelnienie przestanek decydujgcych o konieczno$ci zapewnienia
stalej opieki lub pomocy, z uwagi na niezdolno$¢ do zaspokajania podstawowych potrzeb zyciowych maloletniego,
moze postuzy¢ do wzruszenia decyzji juz istniejacej w tym przedmiocie opartej na innych podstawach. Powyzsze jest
jednak mozliwe tylko przy rozpoznaniu sprawy zainicjowanej nowym wnioskiem.

Chybionym jest zarzut apelacji, wskazujacy na naruszenie prawa materialnego - § 3 ust. 7 rozporzadzenia Ministra
Gospodarki , Pracy i Polityki Spolecznej z 15.07.2003 r. w sprawie orzekania o niepelnosprawnos$ci i stopniu
niepelnosprawnosci ,

Zgodnie brzmieniem tego przepisu - orzeczenie o wskazaniach do ulg i uprawnien wydaje sie do czasu uplywu waznoéci
orzeczenia o inwalidztwie lub niezdolnoéci do pracy, o ktérych mowa w art. 5 i 62 ustawy.

W ocenie Sadu II Instancji — wyprowadzona z materialu dowodowego, uzupelnianego w postepowaniu apelacyjnym,
teza orzecznicza - zaliczajaca S. P. do 0s6b niepelnosprawnych do 6 roku zycia, jest prawidlowa .

Zgodnie z art. 4a ust. 1 ustawy z 27.08.1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu oséb
niepelnosprawnych (Dz.U.2018.511 t.j.),w ustawy stanowi, ze osoby, ktore nie ukonczyly 16 roku Zycia zaliczane sa do
0s6b niepelnosprawnych, jezeli maja naruszong sprawno$é fizyczng lub psychiczna o przewidywanym okresie trwania
powyzej 12 miesiecy, z powodu wady wrodzonej, dlugotrwalej choroby lub uszkodzenia organizmu, powodujacej
konieczno$¢ zapewnienia im calkowitej opieki lub pomocy w zaspokajaniu podstawowych potrzeb zyciowych w sposéb
przewyzszajacy wsparcie potrzebne osobie w danym wieku.

Prawidlowe s ustalenia Sadu Rejonowego , ze w n/n sprawie zgromadzony material dowodowy potwierdzil, ze u S. P.
wystepuje naruszenie sprawnosci fizycznej lub psychicznej, o przewidywanym okresie trwania powyzej 12 miesiecy,
z powodu Fenyloketonurii , powodujacej konieczno$é zapewnienia im calkowitej opieki lub pomocy w zaspokajaniu
podstawowych potrzeb zyciowych w sposob przewyzszajacy wsparcie potrzebne osobie w danym wieku ale tylko do
6 roku zycia, jak prawidlowo ustalil Sad Rejonowy. .

Sad Okregowy, oceniajac caloksztalt zarzutow apelacyjnych , oparl sie tylko na opinii bieglej sadowej z zakresu
pediatrii, ale na caloksztalcie materialu dowodowego, zgromadzonego w sprawie, w tym na uzupelniajacym
materiale dowodowym, w postaci zeznan przedstawicielki ustawowej na fakt mozliwo$ci i umiejetnos$ci zaspokajania
podstawowych potrzeb zyciowych oprze maloletniego. I, w oparciu o opinie bieglego pediatry, oraz zeznania
matki S., Sad jednoznacznie ustalil , ze dziecko, w wieku do 6 lat , wymaga wsparcia ze strony innej osoby ,
np. opiekuna, ale nie konieczno$¢ caltkowitej opieki lub pomocy w zwiazku ze znacznie ograniczona mozliwoécia
samodzielnej egzystencji . S. P., obecnie o$mioletni , nie jest niezdolny do samodzielnej egzystencji . Maloletni
wymaga stalego udzialu opiekuna, w procesie jego leczenia , edukacji i rehabilitacji, obejmuje konieczno$é odbywania
wizyt lekarskich w celu monitorowania stanu zdrowia i rozwoju , stosowania restrykcyjnej diety , nadzoru nad
spozywaniem positkow Maloletni nie wymaga, natomiast stalej lub dlugotrwatej pomocy lub opieki innej osoby, w
zwigzku ze znacznie ograniczang mozliwo$cig samodzielnej egzystencji. Strudzone schorzenie nie upoéledza , bowiem,
mozliwo$ci swobodnego poruszania sie, (rozwo6j ruchowy nie jest ograniczony) , mozliwoSci zaspokajania potrzeb
fizjologicznych oraz kontaktu z otoczeniem ( rozwdj psychiczny nie jest uposledzony) Okres stwierdzonej, przez Sad
I Instancji — niepelnosprawnosci jest prawidtlowo oznaczony - do 6 roku zycia. Po tym okresie , obecnie , w wieku 8
lat chodzi do szkoly , uzyskal, dzieki matce , poglebiona wiedze na temat swojej choroby i umiejetno$ci przestrzegania
diety. Matka przygotowuje mu posilki , ale, na tym etapie zycia ( po ukonczeniu 6 lat) , nie jest konieczne karmienie.



Sze$cioletni czlowiek moze samodzielnie spozywaé posilki . S. P. nie utracil zdolnoéci do komunikowania, poruszania
sie, zaspokajania potrzeb fizjologicznych .

Sad Okregowy przeanalizowal ten aspekt przedmiotowego zagadnienia w spos6b wszechstronny, kompleksowy i
zindywidualizowany czyli w oparciu o podmiotowe akcenty zycia S. P.. .

Nie zasadne okazaly sie tez zarzuty dotyczace nieprawidtowej wykladni przepisow prawa materialnego. Sad II instancji
zwazyl, ze stosownie do treéci art. 4a ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz
zatrudnianiu os6b niepelnosprawnych (t.j. Dz.U. z 2018 r. poz. 511 ze zm.), osoby, ktére nie ukoniczyly 16 roku zycia
zaliczane sa do 0s6b niepelnosprawnych, jezeli maja naruszona sprawnos¢ fizyczna lub psychiczng 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 spos6b przewyzszajacy wsparcie potrzebne osobie w danym wieku.

Stosownie do art. 6b ust. 3 rzeczonej ustawy, w orzeczeniu powiatowego zespohu, poza ustaleniem niepelnosprawnosci
lub stopnia niepelnosprawnosci, powinny by¢ zawarte wskazania dotyczace w szczegolno$ci: koniecznosci stalej lub
dlugotrwalej opieki lub pomocy innej osoby w zwigzku ze znacznie ograniczong mozliwo$cig samodzielnej egzystencji
(pkt 7).

Zgodnie z zapisami rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Spolecznej z dnia 1 lutego 2002 r. w sprawie
kryteriow oceny niepelnosprawnoéci u os6b w wieku do 16 roku zycia (Dz.U. Nr 17, poz. 162 ze zm.), ustalania
niepelnosprawnosci u osoby w wieku do 16 roku zycia, zwanej dalej "dzieckiem", dokonuje sie na podstawie
nastepujacych kryteriow: 1) przewidywanego okresu trwania upo$ledzenia stanu zdrowia z powodu stanow
chorobowych, o ktérych mowa w § 2, przekraczajacego 12 miesiecy, 2) niezdolnosci do zaspokajania podstawowych
potrzeb zyciowych, takich jak: samoobstuga, samodzielne poruszanie sie, komunikowanie z otoczeniem, powodujacej
konieczno$¢ zapewnienia stalej opieki lub pomocy, w sposob przewyzszajacy zakres opieki nad zdrowym dzieckiem w
danym wieku, albo 3) znacznego zaburzenia funkcjonowania organizmu, wymagajacego systematycznych i czestych
zabiegdw leczniczych i rehabilitacyjnych w domu i poza domem ( §1).

Do stanéw chorobowych, ktore uzasadniaja konieczno$é statej opieki lub pomocy dziecku, naleza m.in. wrodzone lub
nabyte ciezkie choroby metaboliczne, ukladu krazenia, oddechowego, moczowego, pokarmowego, ukladu krzepniecia
i inne znacznie upoSledzajace sprawno$¢ organizmu, wymagajace systematycznego leczenia w domu i okresowo
leczenia szpitalnego (§2 pkt 2), a takze calo$ciowe zaburzenia rozwojowe powodujace znaczne zaburzenia interakeji
spolecznych lub komunikacji werbalnej oraz nasilone stereotypie zachowan, zainteresowan i aktywnosci ( §2 pkt 5).

Majac na uwadze powyzsze, przede wszystkim strona powodowa z niewiadomych wzgledéw nie podwazyla opinii
bieglego pediatry wydanej w niniejszym postepowaniu i nie udowodnila jakiejkolwiek przestanki pozwalajacej
na stwierdzenie, ze maloletni z uwagi na stan zdrowia charakteryzuje konieczno$¢ zapewnienia statej opieki lub
pomocy, w sposOb przewyzszajacy zakres opieki nad zdrowym dzieckiem w danym wieku, z uwagi na niezdolnosé
do zaspokajania podstawowych potrzeb zyciowych. Majac na uwadze kontradyktoryjny charakter sporu brak bylo
podstaw do czynienia ustalen w sprawie przeciwnych niz te wynikajace z niezakwestionowanych skutecznie opinii
bieglego pediatry.

Dla wyniku sprawy nie jest istotne to, ze orzeczono o niepelnosprawno$ci wnioskodawcy. Zaznaczy¢ nalezy,
ze dla podwazenia decyzji Wojewoddzki Zespol do Spraw Orzekania do Spraw Niepelnosprawnosci konieczna
jest inicjatywa dowodowa wnioskodawcy na etapie procedowania przed Sadem I instancji w zakresie wskazan
koniecznoS$ci zapewnienia stalej opieki lub pomocy, z uwagi na niezdolnoé¢ do zaspokajania podstawowych potrzeb
zyciowych a takiej skutecznej inicjatywy strona odwolujaca sie nie wykazala. Maloletni nie jest calkowicie zalezny od
otoczenia, cho¢ oczywiScie wymaga wiekszego zakresu opieki niz zdrowie dziecko i stalego wspoldzialania opiekuna
w procesie leczenia i edukacji - dlatego wlasnie zaliczony zostal do oséb niepelnosprawnych. Zauwazy¢ nalezy,
ze w przypadku dzieci chorych niezaleznie od ich wieku opieka rodzicow ma zawsze szerszy zakres. Konieczno$é
sprawowania zwiekszonej opieki nie zawsze skutkuje nawet zaliczeniem dziecka do oséb niepelnosprawnych, a tym



bardziej uznaniem, ze jest ono niezdolne do samodzielnej egzystencji. Decydujace znaczenie ma nie wystepowanie
danego schorzenia, ale jego wplyw na funkcjonowanie matoletniego-stopien zaburzenia tego funkcjonowania. Z
materialu dowodowego wynika za$, ze maloletni nie spelnia kryteridéw zaliczenia go do os6b wymagajacych stalej lub
dlugotrwalej opieki lub pomocy innej osoby w zwiazku ze znacznie ograniczona mozliwoScia samodzielnej egzystencji.

Majac na uwadze argumentacje, przytoczona na uzasadnienie apelacji, Sad II instancji zwazyl, ze oczywiScie w
niniejszej sprawie bezspornym pozostawalo, ze maloletni S. P. jest dzieckiem niepelnosprawnym, wymagajacym
koniecznoSci stalego wspotudzialu na co dzien opiekuna dziecka w procesie jego leczenia, rehabilitacji i edukacji.
Od okolicznosci tych jednakze trzeba odréznic¢ konieczno$é stalej lub dlugotrwalej opieki lub pomocy innej osoby w
zwigzku ze znacznie ograniczong mozliwo$cig samodzielnej egzystencji. Wbrew bowiem stanowisku apelanta s3 to
dwie zasadniczo odmienne sytuacje w stanie zdrowia maloletnich. Gdyby bowiem ustawodawca chcial zrownacé te
dwie przeslanki orzekania o niepelnosprawnosci, to rzecz oczywista — w ogdle by ich nie rozréznial. Czyniac to, dal
juz, jednak, tym samym, wyraz rozroznienia sytuacji, w ktorej dziecko wymaga wspotudzialu w procesie leczenia,
rehabilitacji i edukacji od stanu, w ktérym ma znacznie ograniczona mozliwo$¢ do samodzielnej egzystencji. W
niniejszej sprawie, w ocenie Sadu II instancji, z przyczyn szeroko oméwionych wyzej, nie moze budzi¢ watpliwosci,
ze chot rzeczywisécie maloletni wymaga wspoétudzialu rodzicow przy rehabilitacji i leczeniu, to jednak nie jest on
niezdolny do samodzielnej egzystencji. Za takie mozna bowiem uznac wylacznie osoby, ktore nie sa w stanie wypeliaé
podstawowych czynnoéci zyciowych. Tak natomiast, zgodne z opinia bieglego pediatry, na szczeécie, nie jest w stanie
zdrowia S. P. . OczywiScie stwierdzone u maloletniego schorzenia uzasadniajg ocene, ze wymaga on niewatpliwie
nie tylko zaliczenia do os6b niepelnosprawnych (jako osoba wymagajaca pomocy w rozumieniu powolanego § 2
pkt 1 rozporzadzenia), ale rowniez wsparcia w procesie leczenia, rehabilitacji i edukacji, czego nie mozna jednak
utozsamiaé z konieczno$cia stalej lub dlugotrwalej opieki lub pomocy innej osoby w zwiazku ze znacznie ograniczong
mozliwo$cig samodzielnej egzystencji. Zarzuty strony apelujacej nie maja charakteru medycznego i przedstawiaja, po
raz kolejny, na etapie postepowania apelacyjnego jedynie stan rzeczy z punktu widzenia strony, co jest zrozumiale u
matki chorego dziecka, jednakze nie moze mie¢ decydujacego znacznie dla oceny stanu faktycznego. Niewatpliwie,
zakres pomocy i zwigzanych z chorobg probleméw dnia codziennego jest wiekszy w stosunku do maloletniego S. P.,
niz u dziecka zdrowego, w jego wieku, ale nie mozna méwié tu o braku zdolno$ci w zaspokajaniu podstawowych
potrzeb zyciowych. Dziecko, bowiem, wypelia wszystkie, podstawowe czynno$ci, przewidziane dla osoby w tym
wieku, a przestanka ta nie jest wzmozona opieka w procesie leczenia, dotyczacego stalego wspoétudziatu opiekuna w
procesie leczenia, rehabilitacji i edukacji. W §wietle opinii bieglego sadowego pediatry oraz dokumentacji medycznej,
schorzenia maloletniego nie wypekniaja przestanek okre§lonych w §2 ust. 1 powolanego rozporzadzenia Ministra Pracy
i Polityki Spolecznej z dnia 1 lutego 2002 r. w sprawie kryteriéw oceny niepelnosprawnoéci u oséb w wieku do 16
roku zycia. Nie jest on wiec (rzecz jasna w odniesieniu do jego wieku) niezdolny do zaspokajania podstawowych
potrzeb zyciowych, takich jak: samoobstuga, samodzielne poruszanie sie, czy komunikowanie z otoczeniem. A. blednie
zrownuje faktycznie sama niepelnosprawno$é dziecka z niezdolno$cia do samodzielnej egzystencji. Sad II instancji
podziela przy tym argumentacje Sadu Najwyzszego przedstawiong w uzasadnieniu wyroku z dnia 16 maja 2017 r.
(I UK 198/16, Legalis nr 1714177), w ktérym Sad Najwyzszy wskazuje w poczatkowej fazie swych rozwazan ogélne
przestanki uznania dziecka za osobe niepelnosprawna w kontekScie powolanego rozporzadzenia, lecz nigdzie nie
wskazuje, ze sa to przestanki rowniez uznania dziecka za niezdolne do samodzielnej egzystencji. W podsumowaniu
stanowiska SN stwierdza przy tym slusznie, ze stan niepelnosprawnosci dziecka do lat 16, nie zawsze oznacza stan
catkowitej ani zupelnej niemoznosci zaspokajania wszelkich potrzeb egzystencjalnych we wlasnym (samodzielnym)
zakresie przez niepelnosprawne dziecko, ale zalezy od ustalenia koniecznoSci stalej lub dlugotrwalej opieki lub
pomocy innej osoby w zwiazku ze znacznie ograniczong mozliwo$cig samodzielnej egzystencji (art. 6b ust. 3 pkt
7) lub koniecznoSci stalego wspotludzialu na co dzien opiekuna dziecka w procesie jego leczenia, rehabilitacji i
edukacji (art. 6b ust. 3 pkt 8 tej ustawy). Slusznie Sad Najwyzszy rozroznia rézne stany dotyczace czy to samej
niepelnosprawno$ci dziecka, czy tez koniecznosci stalej lub dlugotrwalej opieki lub pomocy innej osoby w zwigzku
ze znacznie ograniczona mozliwoScia samodzielnej egzystencji lub koniecznoSci stalego wspotudzialu na co dzien
opiekuna dziecka w procesie jego leczenia, rehabilitacji i edukacji. W niniejszej sprawie, stan zdrowia maloletniego
wskazuje na wystepowanie niepelnosprawnosci - nie ma jednak podstaw, aby stwierdzone schorzenia i zwigzane z
nimi problemy w funkcjonowaniu okresla¢, jako wymagajace stalej lub dlugotrwalej opieki lub pomocy innej osoby



w zwigzku ze znacznie ograniczong mozliwo$cia samodzielnej egzystencji, a w szczeg6lnoSci maloletni jest zdolny
do zaspokajania podstawowych potrzeb zyciowych, takich jak: samoobsluga — samodzielny adekwatnie do wieku,
samodzielne poruszanie sie — samodzielny adekwatnie do wieku, komunikowanie sie — wymaga stalego wspo6tudzialu
matki w procesie leczniczym i edukacyjnym w zakresie przekraczajacym wsparcie potrzebne osobie w danym wieku,
a zatem zdecydowanie wymaga pomocy opiekunéw, lecz nie wymaga ich statej opieki.

Sad Okregowy pominal, na podstawie art. 235& 1 pkt 2 i pkt 4 k.p.c, wniosek o dopuszczenie dowodu z opinii bieglego
immunologa .

Sad zwrdcil stronom uwage , ze na liScie Sadu Okregowego Lodzi bieglego z zakresu chordb metabolicznych

Biorgc powyzsze pod uwage, Sad Okregowy na podstawie art. 385 k.p.c. oddalil apelacje strony skarzacej jako
bezzasadna.

O kosztach nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej S. P. , z urzedu, za Il instancje orzeczono w mysl § 16 ust. 1 pkt. 1
W zw. Z § 15 ust. 2 w zw. z §4 ust. 3 rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwos$ci z dnia 3.10.2016 r. w sprawie ponoszenia
przez Skarb Panstwa kosztoéw nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej przez adwokata z urzedu (Dz. U. 2019r., poz.
18), uwzgledniajac zwrot podatku VAT.

Brak podstaw do zasadzenia kosztow zastepstwa procesowego za II instancje , albowiem zaskarzony, przez strone
powodowg , Wyrokiem z dnia 25 wrzeénia 2020r. w sprawie X U 668/20 Sad Rejonowy dla Lodzi Srédmieécia w Lodzi
oddalit odwotanie S. P. od orzeczenia Zespotu ds. Orzekania o Niepelnosprawnosci w L. z dnia 22 lipca 2020r. znak
(..).(...).177.2020.D.

Wskutek apelacji strony powodowej, Sad Okregowi w Lodzi, wyrokiem z dnia 3 lutego 2021r. w sprawie VIII Ua 118/20
uchylil zaskarzony wyrok i zniost postepowanie w sprawie oraz przekazal sprawe do ponownego rozpoznania Sagdowi
Rejonowemu dla Lodzi Srédmiescia w Lodzi X Wydzialowi Pracy i Ubezpieczerr Spolecznych , pozostawiajac temu
Sadowi rozstrzygniecie o kosztach instancji odwolawcze;j.

A po ponownym rozpoznaniu sprawy, Sad Rejonowy orzekl o kosztach nieoplaconej pomocy prawnej, udzielonej z
urzedu.

ZARZADZENIE

Odpis wyroku z uzasadnieniem doreczy¢ pelnomocnikowi Skarzgcego adwokatowi K. D. za poSrednictwem (...)



