Sygn. akt Il AUa 1914/14

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 5 sierpnia 2015 r.

Sad Apelacyjny w Poznaniu III Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
w skladzie:

Przewodniczacy: SSA Wiestawa Stachowiak (spr)

Sedziowie: SSA Jolanta Cierpial

del. SSO Katarzyna Schonhof-Wilkans

Protokolant: inspektor ds. biurowos$ci Karolina Majchrzak

po rozpoznaniu w dniu 5 sierpnia 2015 r. w Poznaniu

sprawy B. K.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddziat w Z.
o rente w zwigzku z chorobg zawodowa

na skutek apelacji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w Z.

od wyroku Sadu Okregowego w Zielonej Gorze

z dnia 10 wrze$nia 2014 r. sygn. akt IV U 3313/12

1. oddala apelacgje,

2. zasqdza od pozwanego na rzecz odwolijgcego kwote 120zl tytulem zwrotu kosztow zastepstwa

procesowego w postepowaniu apelacyjnym.

Wilkans

del. SSO Katarzyna Schonhof- [ SSA Wieslawa Stachowiak SSA Jolanta Cierpial

UZASADNIENIE

Decyzjami z dnia 02.03.2011r. oraz z dnia 22.03.2011 r. Zaklad Ubezpieczen Spotecznych Oddzial w Z. odmoéwil B. K.
prawa do renty z tytutu niezdolnoéci do pracy w zwigzku z chorobg zawodowa wobec ustalenia w oparciu o orzeczenie

lekarza orzecznika i komisji lekarskiej ZUS, ze wnioskodawca jest zdolny do pracy.

Odwolanie od tych decyzji wnio6st B. K., domagajac sie zmiany zaskarzonych decyzji i przyznania prawa do renty z

tytulu niezdolno$ci do pracy w zwiazku z choroba zawodowa.

Organ rentowy wnidst o oddalenie odwolania.



Wyrokiem z dnia 13.09.2011 r. Sad Okregowy w Zielonej Gérze — Sad Pracy i Ubezpieczen Spolecznych zmienit
zaskarzone decyzje z dnia 02.03.2011r. i z dnia 22.03.2011r. w ten sposob, Ze przyznal wnioskodawcy B. K. prawo do
stalej renty z tytulu czeSciowej niezdolnoéci do pracy w zwiazku z choroba zawodowa poczynajac od dnia 1 stycznia
2011r. (punkt 1) i orzekl o kosztach postepowania (punkt 2).

Apelacje od wyroku wni6st pozwany organ rentowy, zaskarzajac go w caloSci i zarzucajac naruszenie przepisow
postepowania, tj. art. 233 k.p.c. poprzez niewyjasnienie wszystkich istotnych okoliczno$ci sprawy i bledna ocene
zebranego w sprawie materialu dowodowego oraz ustalenie, ze wnioskodawca ma prawo do stalej renty z tytulu
czeSciowej niezdolnoéci do pracy poczawszy od 1 stycznia 2012r.

Apelujacy wnidslt o zmiane zaskarzonego wyroku i oddalenie odwolania, ewentualnie uchylenie zaskarzonego wyroku
i przekazanie sprawy do ponownego rozpoznania Sadowi I instancji.

Strona przeciwna wniosla o oddalenie apelacji i zasgdzenie kosztéw postepowania, w tym kosztéw zastepstwa
procesowego wedlug norm przepisanych.

Wyrokiem z dnia 17 maja 2012r. w sprawie IIIAUa 1345/11 Sad Apelacyjny w Poznaniu III Wydzial Pracy i Ubezpieczen
Spolecznych uchylil zaskarzony wyrok i sprawe przekazal Sadowi Okregowemu — Sadowi Pracy i Ubezpieczen
Spolecznych w Zielonej Gérze do ponownego rozpoznania, pozostawiajac temu sadowi rozstrzygniecie o kosztach
procesu w instancji odwolawcze;j.

Sad Apelacyjny uznal, ze Sad I instancji zakonczyt postepowanie w sprawie niedojrzalej do rozstrzygniecia, naruszajac
zasade swobodnej oceny dowodow. Podzielil stanowisko Sadu I instancji w zakresie, w jakim sad ten za ciezar sporu
uznat ustalenie, czy wnioskodawca jest co najmniej cze$ciowo niezdolny do pracy w rozumieniu ustawy o emeryturach
irentach z FUS, w zwiazku z choroba zawodowa i czy wobec powyzszego stwierdzenia mozna mu przyznaé $wiadczenie
rentowe. Stusznie tez Sad I instancji uznal za konieczne zasiegniecie opinii bieglych sagdowych lekarzy. Sad Apelacyjny
wskazal przy tym, Ze w niniejszej sprawie niezbedne byto uzyskanie jednoznacznej odpowiedzi od bieglego specjalisty
medycyny pracy w celu odniesienia schorzen wnioskodawcy do posiadanych przez niego kwalifikacji zawodowych
oraz mozliwoéci odzyskania zdolnoSci do aktywno$ci zawodowe;.

Sad Apelacyjny, majac na uwadze powyzsze, zalecil, aby ponownie rozpoznajac sprawe Sad I instancji w szczegolno$ci
przeprowadzil dowod z opinii bieglych lekarzy sadowych, by ustalié, czy odwolujacy jest nadal niezdolny do pracy w
zwigzku z choroba zawodowa i to przy ustaleniu jego aktualnych kwalifikacji i mozliwoSci dostosowania na szeroko

pojetym rynku pracy.

Po ponownym rozpoznaniu sprawy Sad Okregowy w Zielonej Gorze — Sad Pracy i Ubezpieczen Spolecznych wyrokiem
z dnia 10 wrzeénia 2014 r. zmienil zaskarzone decyzje z dnia 02.03.2011r. i z dnia 22.03.2011r. w ten sposob, ze
przyznal wnioskodawcy B. K. prawo do renty z tytulu czeSciowej niezdolnosSci do pracy w zwigzku z choroba zawodowa
poczynajac od dnia 18 stycznia 2011r. na stale (punkt I) i orzekt o kosztach postepowania (punkt IT).

Podstawe rozstrzygniecia Sadu stanowily nastepujace ustalenia i rozwazania:

B. K., urodzony (...), z zawodu jest mechanikiem. Pracowal od 1987r. do 31.12.2010r. w (...) Sp. z 0.0. w L. jako
mechanik zatrudniony wylacznie w kanalach remontowych. Pracowal tez jako $lusarz i spawacz przy naprawie
wagonow.

Decyzja z dnia 10.11.2009r. (...) Inspektor Sanitarny w L. stwierdzil u B. K. chorobe zawodowa — obustronny
trwaly odbiorczy ubytek stuchu typu §limakowego lub czuciowo-nerwowego spowodowany halasem. Decyzja z dnia
10.03.2010r. organ rentowy przyznal wnioskodawcy odszkodowanie za 20% staly uszczerbek na zdrowiu bedacy
nastepstwem choroby zawodowe;j.



W dniu 18.01.2011r. B. K. zglosil wniosek o rente z tytulu niezdolno$ci do pracy w zwiazku z choroba zawodowa,
alternatywnie zglosit wniosek o przyznanie renty z ogblnego stanu zdrowia. Wnioskodawca udowodnil 5-letni okres
zatrudnienia w ostatnim dziesiecioleciu od daty wniosku o rente. Na dzien zgloszenia wniosku udokumentowat
ponad 25 lat skladkowych i niesktadkowych. Wobec zgloszonego wniosku przeprowadzone zostaly badania, w wyniku
ktorych lekarz orzecznik ZUS oraz komisja lekarska ZUS stwierdzili, ze wnioskodaweca jest zdolny do pracy. Pozwany
organ rentowy wydal decyzje o odmowie prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy w zwigzku z choroba zawodowa
irenty z ogblnego stanu zdrowia.

W postepowaniu sadowym zostala sporzadzona opinia bieglego sadowego lekarza laryngologa Biegly rozpoznal
u wnioskodawcy obustronny niedostuch czuciowo-nerwowy stopnia ciezkiego. Stwierdzil, ze wnioskodawca jest
cze$ciowo niezdolny do pracy na okres dluzszy niz 5 lat z powodu ww. dolegliwoéci, ktéra ma bezposéredni zwigzek z
choroba zawodowa, nie moze pracowac w halasie, z maszynami w ruchu, na wysokosci i wykonywac pracy wymagajacej
dobrego stuchu. Wg wiedzy medycznej rodzaj powstatego schorzenia (uszkodzenie nerwu stluchowego) nie rokuje
poprawy i ma tendencje do pogarszania sie z wiekiem i w narazeniu na halas ponadnormatywny.

W kolejnej dopuszcezonej w sprawie opinii (...) we W., KatedryiKliniki (...), (...), biegli lekarze laryngolodzy rozpoznali
u wnioskodawcy obustronny niedostuch odbiorczy znacznego stopnia w uchu prawym i gleboki niedostuch odbiorczy
w uchu lewym. Biegli orzekli, ze wnioskodawca jest niezdolny do pracy zgodnie z wyksztalceniem od co najmniej lutego
2009r. Niezdolno$é¢ do pracy na podstawie wiedzy medycznej i postepu schorzenia jest trwala, na okres powyzej 5 lat.
Stwierdzono wyrazng sprzecznoé¢ z orzeczeniem ZUS z 11.08.2011r. Uszkodzenie stuchu jest trwale, a zazwyczaj ma
charakter postepujacy, mogacy prowadzi¢ do poglebienia dolegliwosci.

W opinii uzupehiajacej biegli lekarze laryngolodzy stwierdzili, ze wnioskodawca zostal uznany przez (...) Inspektora
Sanitarnego w L. za chorego na chorobe zawodowa w oparciu o analize zajmowanych stanowisk i czasu pracy. W
badaniach w latach 2009-2011 potwierdzono obustronny, trwaly ubytek sluchu typu Sslimakowego spowodowany
hatasem i stwierdzono zawroty oraz bdle glowy, a takze szumy uszne. Wnioskodawca zglasza objawy dotyczace
poglebienia dysfunkcji narzadu sluchu oraz zawroty glowy, ktore Swiadeza o poglebieniu uszkodzenia ucha
wewnetrznego. Poglebil sie niedostuch w uchu lewym.

W sprawie Sad pierwszej instancji zasiegnal takze opinii bieglego lekarza specjalisty medycyny pracy, ktory rozpoznat
u wnioskodawcy obustronny niedostuch odbiorczy stopnia ciezkiego z okresowymi zawrotami glowy. Stwierdzil
brak podstaw do uznania dlugotrwalej niezdolnoéci do pracy zgodnie z posiadanymi kwalifikacjami. Stan zdrowia
wnioskodawcy uniemozliwia mu jednakze prace na stanowiskach w narazeniu na halas, na wysokosci i przy maszynach
w ruchu cigglym, a takze jako kierowca. Mimo to stwierdzil, Ze rozpoznane schorzenie nie ogranicza u wnioskodawcy
zdolnos$ci do pracy jako spawacz, §lusarz czy mechanik samochodowy, badZ w innym zawodzie bez narazenia na halas.
Biegly nie zgodzil sie z opinia laryngologiczna z dnia 15.01.2013 r. w zakresie niezdolnosci do pracy wnioskodawcy.

W opinii uzupehiajacej, ustosunkowujac sie do zarzutoéw pelnomocnika wnioskodawcy, ktéry podniost ze kwalifikacje
zawodowe wnioskodawcy nalezy oceniaé przez pryzmat zawodu mechanika, ktory jest w szczegoélny sposob narazony
na halas, biegly stwierdzil, iz wnioskodawrca jest cze$ciowo niezdolny do pracy zgodnie z posiadanymi kwalifikacjami
w zwiazku z chorobg zawodowa. Zgodzil sie z opinia bieglych laryngologow z 15.01.2013r. Wyjasnil, ze w opinii
z 29.11.2013r. nie w pelni uwzglednil zwigzek przyczynowo-skutkowy rozpoznawanych schorzen z narazeniem
zawodowym.

W tak ustalonym stanie faktycznym Sad Okregowy uznal odwolanie za uzasadnione i powolal przepisy wlasciwe
dla rozstrzygniecia, tj. art. 6 ust. 1 pkt 6 ustawy z 30 pazdziernika 2002 roku o ubezpieczeniu spolecznym z tytulu
wypadkow przy pracy i choréb zawodowych, art. 17 tej ustawy w zw. z art. 12 ustawy z 17 grudnia 1998 roku o
emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych.

Sad I instancji podkreélil, ze prawidlowa kwalifikacja faktu zachorowania na chorobe zawodowa jako przesltanki
prawa do renty z tytutu niezdolnosSci do pracy spowodowanej ta choroba wymaga oceny, czy ubezpieczony zachowat



zdolnoé¢ do wykonywania pracy z wykorzystaniem poziomu wyksztalcenia i kwalifikacji przez odniesienie sie do
dotychczasowego zawodu.

Sad I instancji stwierdzil, ze odwolujacy utracil cze$ciowo zdolno$é do pracy w zwiazku z posiadanymi kwalifikacjami.
W S$wietle opinii bieglych lekarzy laryngologoéw i specjalisty medycyny pracy, uzasadnionych wynikami badan
przedmiotowych i wynikami badan z dokumentacji leczenia wnioskodawcy, ktore to opinie Sad uznal za wiarygodne
i przekonywujace, wnioskodawca nadal pozostaje czeSciowo niezdolny do pracy w zwigzku z choroba zawodowa,
odnoszac to do pracy zgodnej z kwalifikacjami, a takze do pracy ostatnio wykonywane;.

Sad w pelni podzielil ostateczne wnioski zawarte w opiniach bieglych.

Sad zwrocil uwage, ze biegli sagdowi lekarze laryngolodzy rozpoznali u wnioskodawcy obustronny niedoshuch
czuciowo-nerwowy stopnia ciezkiego, tj. obustronny niedosluch odbiorczy znacznego stopnia w uchu prawym i
gleboki niedostuch odbiorczy w uchu lewym. Biegli orzekli, ze wnioskodawca jest czeSciowo niezdolny do pracy od co
najmniej lutego 2009 r. na okres dtuzszy niz 5 lat. Jego dolegliwo$ci maja bezposredni zwigzek z choroba zawodowa.
Uszkodzenie stuchu ma charakter postepujacy, mogacy prowadzi¢ do poglebienia dolegliwosci. Wnioskodawca nie
moze pracowac w halasie, z maszynami w ruchu, na wysoko$ci i wykonywaé pracy wymagajacej dobrego stuchu.

Nastepnie Sad pierwszej instancji poddal ocenie opinie bieglego sadowego specjalisty medycyny pracy. Uznal, ze
ostatecznie ten biegly podzielil stanowisko bieglych laryngologow. Jego wezesniejsze stanowisko, stwierdzajace ze
wnioskodawca nie jest dlugotrwale niezdolny do pracy zgodnie z posiadanymi kwalifikacjami, wynikalo wylacznie
z nieuwzglednienia zwiazku przyczynowo-skutkowego rozpoznawanych schorzen z narazeniem zawodowym. Sad
podkredlil, ze ten biegly takze rozpoznal u wnioskodawcy obustronny niedostuch odbiorczy stopnia ciezkiego z
okresowymi zawrotami glowy. Stwierdzil, Zze stan zdrowia wnioskodawcy uniemozliwia mu prace na stanowiskach
w narazeniu na halas, na wysoko$ci i przy maszynach w ruchu ciaglym, a takze jako kierowca. A zatem opinie te
wykazywaly calkowitg zbiezno$é. W $wietle powyzszego, Sad Okregowy nie uwzglednil wniosku pozwanego organu
o dopuszczenie dowodu z opinii (...) z W. albo z (...) w L.. Podkre§lil, ze sad nie jest zobowigzany do uwzgledniania
kolejnych wnioskow dowodowych strony tak dtugo, az udowodni ona korzystna dla siebie teze.

Sad pierwszej instancji podzielit stanowisko pelnomocnika wnioskodawcy, ze kwalifikacje zawodowe wnioskodawcy
nalezy oceniac¢ przez pryzmat zawodu mechanika, ktory jest w szczegolny sposéb narazony na halas. Wnioskodawca
utracil w znacznym stopniu zdolno$¢ do pracy, do ktorej posiada kwalifikacje, wskutek czego powinien by¢ uznany
za cze$ciowo niezdolnego do pracy.

Organ rentowy zaskarzyl wyrok w catosci skladajac apelacje.

Apelujacy podnioést zarzut naruszenia przepiséw postepowania cywilnego, a w szczego6lnosci art. 233 § 1 k.p.c.., poprzez
nie wyjadnienie wszystkich istotnych okolicznoéci sprawy oraz wadliwa ocene dowodéw przez przyjecie, iz odwolujacy
jest trwale czeéciowo niezdolny do pracy w zwigzku z choroba zawodowa, podczas gdy okolicznosé ta nie zostala
dostatecznie potwierdzona w zebranym materiale dowodowym,

Wskazujac na powyzsze zarzuty, organ rentowy wniost o zmiane zaskarzonego wyroku i oddalenie odwolania,
ewentualnie o uchylenie zaskarzonego wyroku i przekazanie sprawy Sadowi I instancji do ponownego rozpatrzenia.

Sad Apelacyjny zwazyl, co nastepuje:

Apelacja okazala sie niezasadna.
Odwolujacy domagal sie przyznania prawa do renty z tytutu niezdolno$ci do pracy w zwigzku z chorobg zawodowa.

Prawo to zostalo przewidziane w ustawie z 30 pazdziernika 2002 roku o ubezpieczeniu spotecznym z tytutu wypadkow
przy pracy i choréb zawodowych.



Przepis art. 6 ust. 1 pkt 6 tej ustawy stanowi, ze z tytulu wypadku przy pracy lub choroby zawodowej przystuguje "renta
z tytulu niezdolnoéci do pracy" - dla ubezpieczonego, ktory stal sie niezdolny do pracy wskutek wypadku przy pracy
lub choroby zawodowe;j.

Z kolei zgodnie z art. 16 ust. 1, staly lub dlugotrwaly uszczerbek na zdrowiu oraz jego zwigzek z wypadkiem przy pracy
lub choroba zawodowa ustala lekarz orzecznik lub komisja lekarska. W przypadku ustalania prawa do $wiadczen, o
ktorych mowa w art. 6 ust. 1 pkt 2 i 5-8, lekarz orzecznik lub komisja lekarska ustala rowniez niezdolno$é¢ do pracy
oraz jej zwigzek z wypadkiem przy pracy lub choroba zawodowa, a takze zwiazek $mierci ubezpieczonego lub rencisty
z takim wypadkiem lub choroba.

Przy ustalaniu stalego lub dlugotrwalego uszczerbku na zdrowiu oraz jego zwiazku z wypadkiem przy pracy lub
choroba zawodowg stosuje sie odpowiednio przepisy ustawy o emeryturach i rentach z FUS dotyczace trybu orzekania
o niezdolno$ci do pracy (ust. 2).

Niezdolng do pracy w rozumieniu ustawy emerytalnej jest osoba, ktéra calkowicie lub cze$ciowo utracila zdolnoéé
do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolnoéci do pracy po
przekwalifikowaniu.

Calkowicie niezdolna do pracy jest osoba, ktora utracila zdolnosé do wykonywania jakiejkolwiek pracy.

Czeéciowo niezdolng do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracila zdolnosé do pracy zgodnej z poziomem
posiadanych kwalifikacji (art. 12 ustawy emerytalnej).

Przy ocenie stopnia i przewidywanego okresu niezdolno$ci do pracy oraz rokowania co do odzyskania zdolnosci do
pracy uwzglednia sie:

1) stopien naruszenia sprawnosci organizmu oraz mozliwo$ci przywrocenia niezbednej sprawnosci w drodze leczenia
i rehabilitacji;

2) mozliwo$¢ wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy oraz celowo$é przekwalifikowania
zawodowego, biorgc pod uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy, poziom wyksztalcenia, wiek i
predyspozycje psychofizyczne (art. 13 ust. 1 ustawy).

Pomimo, ze w sprawach dotyczacych ustalenia prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy w zwiazku z choroba
zawodowa maja odpowiednie zastosowanie regulacje ustawy o emeryturach i rentach z FUS, §wiadczenie to ma swoja
specyfike i nie jest tozsame z prawem do renty z tytutu niezdolnosci do pracy.

Uzasadniajac sformulowany w apelacji zarzut, organ rentowy podniosl, ze w piSmie procesowym z 9 lipca 2014
roku zawart wniosek o dopuszczenie dowodu z opinii (...) Kliniki z W. albo z (...) w £. w celu wydania opinii
rozstrzygajacej, ktory to wniosek Sad Okregowy bezpodstawnie oddalil. W ocenie apelujacego material dowodowy nie
zostal wyczerpujaco zgromadzony w sprawie, a wobec niejednoznacznych opinii bieglego z dziedziny medycyny pracy,
konieczne bylo zwrocenie sie do w.w. podmiotdéw o zajecie stanowiska w przedmiocie ewentualnej niezdolnoéci do
pracy wnioskodawcy.

Nadto apelujacy stanal na stanowisku, ze Sad pierwszej instancji przekroczyl zasade swobodnej oceny dowodow.

Sad Apelacyjny w wyniku kontroli instancyjnej orzeczenia uznal, Ze argumentacja organu rentowego jest
nieuzasadniona.

W pierwszej kolejnos$ci zaznaczy¢ nalezalo, ze Sad drugiej instancji nie podzielil zarzutu blednej oceny sporzadzonych
w sprawie opinii bieglych specjalistow laryngologéw i medycyny pracy.



Sad Apelacyjny po przeanalizowaniu wszystkich sporzadzonych w sprawie opinii uznal, ze zawarte w nich wnioski sg
spojne. Poczatkowa rozbiezno$¢ w opiniach sporzadzonych przez bieglego specjaliste medycyny pracy dotyczyla oceny
w jakim $rodowisku, uwzgledniajgc kwalifikacje zawodowe wyuczone jak i nabyte w pracy, wnioskodawca moglby
pracowaé. Zdaniem sadu drugiej instancji rozbiezno$¢ ta nie miala znaczenia dla oceny niezdolno$ci do pracy powoda.
Jak slusznie zauwazyl Sad pierwszej instancji, biegly ten konsekwentnie podkreslal, ze wnioskodawca pracowatl
ponad 20 lat w narazeniu na halas i z tego powodu jego schorzenia zostaly uznane za chorobe zawodowa Podkre§lié¢
trzeba, ze wszyscy opiniujacy biegli lekarze dokonali u odwolujacego takich samych rozpoznan, tj. obustronnego
niedostuchu odbiorczego znacznego stopnia w uchu prawym i glebokiego niedostuchu odbiorczego w uchu lewym
z okresowymi zawrotami glowy. Biegli byli takze calkowicie zgodni co do tego, ze stwierdzone schorzenia czynig
wnioskodawce trwale, cze$ciowo niezdolnym do pracy zgodnej z posiadanymi kwalifikacjami w zwigzku z choroba
zawodowa. Schorzenia te bowiem powstaly na skutek wieloletniego (ponad 20 lat) narazenia zawodowego (halas
ponadnormatywny), a przewlekle narazenie na takie warunki powoduje poglebianie sie uszkodzenia narzadu stuchu.
Wszyscy biegli byli takze zgodni co do dalszych rokowan stwierdzonego schorzenia, a mianowicie, ze jest ono trwate

i postepujace.

W dalszej kolejnoéci nalezalo przyzna¢ racje Sadowi Okregowemu, ktéry ocenit kwestie wymienionych we
wszystkich opiniach przeciwwskazan w kontekécie kwalifikacji zawodowych, utrwalonych w trakcie wieloletniej pracy
wnioskodawcy jako mechanika samochodowego. Ocena ta byla calkowicie zgodna z opiniami wszystkich bieglych,
dlatego zarzut apelujacego polegajacy na przekroczeniu zasad swobodnej oceny dowod6éw poprzez ich bledna ocene
jest calkowicie nieuprawniony.

Zwazywszy na fakt, ze odwolujacy jest mezczyzna z wyksztalceniem zawodowym, ktéry niemal przez cale zycie
wykonywal prace fizyczne jako mechanik, legitymujacym sie orzeczeniem stwierdzajacym chorobe zawodowa, a
jego predyspozycje pychofizyczne sg ograniczone z uwagi na rozlegle i trwale uszkodzenia stuchu w obu uszach,
mozliwo$ci znalezienia zatrudnienia uwzgledniajacego przeciwwskazania wymienione przez bieglych sg zdaniem Sadu
Apelacyjnego mniej niz znikome.

Reasumujgc, uznac nalezalo, ze B. K. jest cze$ciowo niezdolny do pracy na stale.

Odnoszac sie do drugiego zarzutu apelujacego tj. nieuwzglednienia wniosku o przeprowadzenie kolejnego dowodu
z opinii (...) z W. albo z (...) w L. w celu wydania opinii rozstrzygajacej, stwierdzi¢ nalezalo, ze zarzut ten jest
takze pozbawiony merytorycznych podstaw. W ocenie Sadu Apelacyjnego material dowodowy, ktéry zgromadzil sad
pierwszej instancji, byl wystarczajacy dla rozstrzygniecia niniejszego sporu. W sprawie tej bowiem Sad dysponowat
opiniami lekarzy laryngolog6w (w tym opinia instytutu) i lekarza specjalisty z zakresu medycyny pracy, ktére w zbiezny
sposob przedstawily proces chorobowy wnioskodawcy, jego kwalifikacje i $rodowisko zawodowe oraz wplyw jaki
mialaby dalsza praca wnioskodawcy w takim Srodowisku na stwierdzone schorzenia. W ocenie Sagdu Apelacyjnego,
wnioski wydanych w sprawie opinii sa spojne i wyczerpujace. W oparciu o sporzadzone opinie Sad Okregowy
ustalil okoliczno$ci istotne dla rozstrzygniecia i nie bylo podstaw do przeprowadzenia dowodu z opinii kolejnego
instytutu. Sad pierwszej instancji samodzielnie, na zasadach okre$lonych w kodeksie postepowania cywilnego, ustalat
okoliczno$ci istotne dla rozstrzygniecia w sprawie tj. wynikajace z powolanych powyzej przepisow. W przypadku, gdy
opinia bieglych lekarzy sadowych jest wyczerpujgco, zrozumiale oraz logiczne uzasadniona i zawiera sp6jne wnioski,
staje sie podstawa ustalen faktycznych. Apelujacy nie wyjaénil zarzutu, dlaczego w jej ocenie Sad pierwszej instancji
bezpodstawnie oddalil wniosek dowodowy pozwanego. Nie wyjasnil w czym dopatruje sie btedu w opinii lekarza
specjalisty z medycyny pracy, zwlaszcza ze wcze$niej ustalen zawartych w tej opinii nie kwestionowal. W ocenie
Sadu biegly, korygujac swoje wnioski koficowe, jasno i zrozumiale wyjaénil czego nie wzial pod uwage konstruujac
swoje wnioski, a tego ustalenia pozwany w apelacji nie zakwestionowal. Przedstawione przez skarzacego w apelacji
zastrzezenia do opinii okazaly sie pozamerytoryczne i z tego wzgledu nie mialy wplywu na rozstrzygniecie.

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



Orzeczenie o kosztach zawarte w pkt 2 wyroku znajduje swoje uzasadnienie w tredci art. 98 § 1i § 3 k.p.c. wzw. z
§ 12 ust. 1 pkt 2 Rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwosci z 28 wrze$nia 2002 roku w sprawie oplat za czynno$ci
radcow prawnych oraz ponoszenia przez Skarb Panstwa kosztéw pomocy prawnej udzielonej przez radce prawnego

ustanowionego z urzedu.

del. SSO Katarzyna Schonhof- [ SSA Wieslawa Stachowiak SSA Jolanta Cierpial
Wilkans




