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WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

P., dnia 30 maja 2017 roku

Sad Rejonowy Poznan - Grunwald i Jezyce w Poznaniu VI Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
w skladzie:

Przewodniczacy: SSR Anna Kowalska

Protokolant: protokolant sadowy Anna Bunka

po rozpoznaniu w dniu 16 maja 2017 roku w Poznaniu

odwolania M. K.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych I Oddziatu w P.

z dnia 30 sierpnia 2010 roku znak (...)

w sprawie: M. K.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych I Oddzialowi w P.
przy udziale zainteresowanego (...) Spélka z 0.0. w B.

o odszkodowanie z tytulu wypadku przy pracy

1. zmienia zaskarzong decyzje w calosci i przyznaje odwolujacemu M. K. prawo do jednorazowego odszkodowania
z tytulu wypadku przy pracy w dniu 13 lutego 2010 roku w wysokoéci odpowiadajacej 10 % (dziesieciu procentom)
stalego uszczerbku na zdrowiu tj. w kwocie 6210 zt (sze$¢ tysiecy dwieScie dziesie¢ zlotych)

2. zasadza od pozwanego organu rentowego na rzecz odwolujacego kwote 180 zl (sto osiemdziesigt zlotych) tytutem
zwrotu kosztow zastepstwa procesowego

3. zasgdza od pozwanego organu rentowego na rzecz zainteresowanego kwote 180 zl (sto osiemdziesiat zlotych)
tytulem zwrotu kosztow zastepstwa procesowego

SSR Anna Kowalska

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 30 sierpnia 2010 roku znak: (...) Zaklad Ubezpieczen Spotecznych I Oddzial w P. na podstawie art. 3
ust. 1 ustawy z dnia 30 pazdziernika 2002 roku o ubezpieczeniu spotecznym z tytulu wypadkoéw przy pracy i choréb
zawodowych (tekst jednolity Dz.U. z 2009 r., nr 167, poz. 1322 ze zm.), po rozpatrzeniu wniosku z dnia 22 czerwca
2010 roku, odméwil M. K. prawa do jednorazowego odszkodowania z tytulu wypadku przy pracy, ktéremu ulegt w
dniu 13 lutego 2010 roku.

W uzasadnieniu organ rentowy wskazal, ze w dniu 13 lutego 2010 roku w czasie pracy po scysji z gociem salonu
(...) zaczat odczuwac zle samopoczucie, przerwal wiec prace i udatl sie do domu - a stamtad karetka pogotowia zostal
przewieziony do szpitala, gdzie rozpoznano zawal mie$nia sercowego. W ocenie ZUS w $wietle zebranego materialu
dowodowego w dniu wypadku M. K. wykonywal swoje zwykle obowiazki pracownicze tj. rozwigzywanie i reagowanie



w sytuacjach konfliktowych wchodzi w zakres obowiazkéw kierownika salonu gier i do pracy na takim stanowisku
zostal on dopuszczony. Natomiast z zalaczonej do wniosku dokumentacji medycznej wynika, ze u M. K. istniala
choroba miazdzycowa mie$nia sercowego. Zatem organ rentowy stwierdzil, ze do zawalu doszlo w sercu chorym, a
wiec przyczyna zdarzenia byly samoistne schorzenia organizmu M. K.. W zwigzku z powyzszym, zdaniem organu
rentowego, zdarzenie jakiemu ulegl M. K. w dniu 13 lutego 2010 roku, nie speklia definicji wypadku przy pracy
bowiem zdarzenie nie moze zosta¢ uznane za wypadek przy pracy - a tym samym brak jest prawa do jednorazowego
odszkodowania z tytulu powyzszego wypadku.

Z rozstrzygnieciem organu rentowego nie zgodzil sie M. K., ktéry zaskarzyt je odwolaniem. M. K. wni6st o zmiane
zaskarzonej decyzji w calo$ci i przyznanie mu prawa do jednorazowego odszkodowania z tytutu wypadku przy pracy
w dniu 13 lutego 2010 roku, ktérego wysoko$¢ uzalezniona bedzie od wysokoSci poniesionego przez niego uszczerbku
na zdrowiu.

Odwolujacy zarzucil wydanej decyzji naruszenie art. 3 ust. 1 ustawy z dnia 30 pazdziernika 2002 roku - o ubezpieczeniu
spolecznym z tytulu wypadkéw przy pracy i chorob zawodowych (tekst jednolity Dz. U. z 2009 roku, Nr 167, poz.
1322) poprzez przyjecie, iz przyczyna zawahu serca, ktory przebyt w dniu 13 lutego 2010 roku byla wystepujaca u niego
choroba serca bedaca samoistnym schorzeniem jego organizmu.

W uzasadnieniu M. K. wskazal, ze przyczyna zawalu serca w dniu 13 lutego 2010 roku bylo nagle zdarzenie wywolane
przyczyna zewnetrzna, ktére nastapilo w zwiazku z praca podczas i w zwigzku z wykonywaniem przez niego jako
pracownika spolki (...) Sp. z. o. o. z siedziba w B. zwyklych czynnos$ci objetych obowigzkami pracowniczymi.
Odwolujacy wyjasnil, ze w dniu wypadku wykonywal wraz z J. S. w ramach obowigzkéw pracowniczych obsluge goéci
w nalezacym do jego pracodawcy salonie gier w S.. Przyczyna wypadku bylo agresywne zachowanie grupy okolo
dziesieciu 0s6b pochodzenia romskiego, ktorzy byli tego dnia klientami w salonie gier. Osoby te po godzinie dwunastej
weszly do salonu gier i zanim zaczely gra¢ na automatach doszlo do slownych atakéw i obelg skierowanych w jego
strone w zwiazku z tym, iz zazadal opuszczenia przez jednego z nich salonu gier ze wzgledu na podejrzenie, iz byl
on osoba niepelnoletnia, a swojej pelnoletnioSci nie potwierdzil dowodem tozsamos$ci. Nastepnie, po opuszczeniu
przez ta osobe salonu, pozostate osoby zaczely gra¢ na automatach do gier, co skonczylo sie przegraniem przez nich
pewnej kwoty pienieznej. W zwigzku z tym zaczeli oni wyrazaé¢ swoje niezadowolenie twierdzac, iz automaty byly
celowo ustawione tak, by osoby na nich grajgce przegrywaly. Klienci ci zadajac zwrotu pieniedzy wywolali awanture
grozac pobiciem odwolujacego i jego wspodlpracownika oraz zniszczeniem automatow i salonu gier. Zdarzenie to trwalo
okolo 30 minut. M. K. wyjasnil, ze podczas tego zdarzenia zachowywat sie spokojnie i w rozmowie z agresywnymi
klientami uzywal wywazonych stow, caly czas staral sie thumi¢ emocje, mimo iz byt mocno zestresowany i bardzo
bal sie, co wynikalo z grozby uzycia przez klientow sily, przez co moglo ucierpie¢ mienie pracodawcy, jak rowniez
zdrowie jego i jego wspOlpracownika oraz innych klientéw salonu. Odwolujacy podal, ze pomimo agresywnego
zachowania grupa Romoéw opuscila salon gier i woéwczas zaczat on odczuwaé bol w klatce piersiowej i dusznoci,
przy czym dolegliwo$ci te nasilaly sie, a wiec poprosil swojego wspoélpracownika o zastapienie w pracy i okoto
godziny 14:00 udat sie do domu wraz z zong, ktora przyjechala po niego samochodem, gdyz obawial sie konsekwencji
samodzielnego prowadzenia pojazdu w swoim stanie. Odwolujacy wskazal, ze nastepnie poczul sie na tyle Zle, iz
zona wezwala karetke pogotowia, ktéra zabrala go do szpitala, gdzie stwierdzono, iz doszlo do zawalu serca. Po
kolejnych dwbéch dniach zostal przewieziony na oddzial kardiologiczny, gdzie zostal poddany dalszemu badaniu.
Odwolujacy zaznaczyl, ze przed zajSciem tego zdarzenia nie odczuwal zadnych dolegliwoSci i czul sie dobrze. Dzien
wezeéniej mial dzien wolny od pracy i w czasie tego dnia nie mialy miejsca zadne okolicznosci, ktore wywolalyby
u niego gorsze samopoczucie czy slabszy stan zdrowia. Przed dniem wypadku spokojnie przespal cala noc. Nadto
odwolujacy zaznaczyl, ze nie leczyt sie wezeéniej z powodu chordb ukladu krazenia i serca jak rowniez w poradniach
kardiologicznej i pulmonologicznej. Nie zdiagnozowano tez u niego zadnej choroby uktadu oddechowego, jak rowniez
ukladu krazenia. Regularnie mial przeprowadzane badania EKG przez zone i nie wykazywaty one zadnych dolegliwo$ci
zdrowotnych. W ocenie odwolujacego w dniu 13 lutego 2010 roku ulegl wypadkowi przy pracy, gdyz uraz w postaci
zawalu serca byl spowodowany stresem i nieprzecietnym napieciem, jakiemu zostal poddany w zwiazku z podjetymi
przez niego w ramach obowigzkéw pracowniczych probami powstrzymania duzej grupy go$ci salonu gier od dalszych



agresywnych zachowan majacych w szczegdlnos$ci postaé grozb zniszczenia mienia oraz pobicia, a takze wyzwisk,
obelg i nieuzasadnionych oskarzen o oszukiwanie klientow. Odwolujacy zaznaczyl, ze istotne jest, iz w zakres jego
obowigzkéow wchodzilo wykonywanie prac zwigzanych z przygotowaniem salonu gier do jego otwarcia tj. m. in.
sprawdzanie licznikow automatbéw, stanu gotowki w kasie oraz przygotowanie odpowiednich dokumentéw na dzien
biezacy. Jako pracownik spoiki (...) Sp. z 0.0. z siedziba w B. zobowiazany byt do utrzymania w salonie gier porzadku,
w szczegblnoscei do dbania o nienaruszanie przez gosci salonu mienia spolki oraz o kontrolowanie pelnoletnioéci os6b
odwiedzajacych salon. Wykonywanie tych czynnoéci wiaze sie nieraz z tym, iz zobowiazany jest do przywolywania
gosci salonu do porzadku w razie przekraczania przez nich dopuszczalnych zachowan, jak réwniez do egzekwowania
wymogu prawnego, zgodnie z ktérym z salonu gier korzysta¢c mogly jedynie osoby pelnoletnie. Opisana wyzej
sytuacja konfliktu z dziesiecioosobowa grupa agresywnych gosci pochodzenia romskiego stanowila jednak, zdaniem
odwolujacego, zdarzenie zupehie wyjatkowe, gdyz goScie ci zachowywali sie niespotykanie ordynarnie, gloéno uzywali
obelg, grozili zniszczeniem salonu oraz automatéw, a takze pobiciem. W ocenie odwohujacego takie zachowania
odbiegaja od typowych zachowan osob odwiedzajacych salon gier, osoby takie moga by¢ stosunkowo latwo przywolane
do porzadku i po udzieleniu krétkich wyjasnien dotyczacych odpowiedniego zachowania nie dochodzi do sytuacji
konfliktowych. W przedmiotowej sprawie jednakze, jak wskazal odwolujacy, wywiazal sie spor trwajacy trzydzieSci
minut, w trakcie ktérego zmuszony byt znosi¢ wulgarne stowa skierowane pod swoim adresem i postepowatl w taki
sposoéb, by nie zaognié konfliktu, przy czym byl pelen obaw i leku w zwigzku z liczebna przewagg agresywnych klientow,
ktoérzy wprost formutowali grozby uzycia sity w wypadku, gdyby nie nastgpi zwrot przegranych przez nich pieniedzy.

W odpowiedzi na odwolanie pozwany organ rentowy wniést o oddalenie odwolania. Organ rentowy podtrzymatl swoje
stanowisko zawarte w zaskarzonej decyzji i jednoczesnie wskazal, ze brak jest przyczyny zewnetrznej zdarzenia. Nadto
Gléwny Lekarz Orzecznik ZUS uznal, ze do zawalu doszlo w sercu chorym a wiec jest to przyczyna wewnetrzna.

Postanowieniem z dnia 8 listopada 2010 roku tut. Sad wezwal z urzedu do udzialu w sprawie w charakterze
zainteresowanej (...) Sp6lka z 0.0. w B..

Na rozprawie w dniu 21 wrzeénia 2012 roku pelnomocnik zainteresowanej o$wiadczyl, ze popiera stanowisko
odwolujacego i wnosi o przyznanie mu prawa do jednorazowego odszkodowania.

W toku postepowania strony podtrzymaly zajete w sprawie stanowiska.
Sad ustalil nastepujqcy stan faktyczny

Odwolujacy M. K. od dnia 1 wrzesnia 2007 roku byl zatrudniony w (...) sp. z o.0. z siedziba w P. na stanowisku
kierownika salonu gier na automatach w wymiarze czasu pracy 34 etatu oraz serwisanta w wymiarze %4 etatu. Z tytulu
zatrudnienia M. K. podlega obowigzkowym ubezpieczeniom spolecznym, w tym ubezpieczeniu wypadkowemu.

Do zakresu obowigzkéw odwolujacego jako kierownika salonu gier nalezalo m.in. koordynowanie i nadzorowanie
caloksztattu prawidlowego funkcjonowania podleglego mu salonu gier, organizowanie pracy podleglym pracownikom
w tym planowanie dni wolnych, czasu pracy, urlopéw i czasu otwarcia salonu oraz przerw technicznych, dbanie o
bezpieczenstwo podleglych pracownikéw, salonu i mienia Spoétki, dbanie o tad i porzadek w salonie, jego wystroj
wewnetrzny i zewnetrzny (reklamy).

Salon, w ktérym pracuje odwolujacy znajduje sie w S. na terenie Centrum Handlowego (...).

Dowdd: dokumenty w aktach osobowych odwolujacego, zeznania odwolujacego M. K. w charakterze strony (k. 53 w
zw. z k 50-51).

W salonach gier zdarzaja sie sytuacje wysoko stresujace, np. napad z bronig w reku. Takie zdarzenie mialo miejsce
w salonie, w ktérym pracowal M. K. w listopadzie 2010 roku. Zdarzaja sie sytuacje, ze klient ktory przegrat duza
kwote pieniedzy ma pretensje do obstugi, ze automaty sa ustawiane, ze pracownicy nimi steruja. Ten salon, w ktorym
pracuje odwolujacy ma swoja specyfike, poniewaz pojawia sie tam mniejszo$¢ romska. W tym salonie zdarzaly sie



sytuacje, gdzie grupy takich oséb rzucaly wyzwiska w jezyku polskim, reszte rozmowy prowadzac w swoim jezyku,
co wywolywalo obawe o to, co dalej sie zdarzy. P. K., ktory byl menazerem do spraw salonéw byl Sswiadkiem takich
sytuacji, rowniez M. K. przekazywal informacje o tego typu sytuacjach. Powstawal wtedy dylemat czy wzywac ochrone,
bo ochrona nie dojezdzata do salonu na czas. Zdarzalo sie, ze firma ochroniarska przyjezdzala po 20 minutach, a nie
5-ciu, dlatego nalezalo zalagodzié sytuacje na miejscu. Pracownicy mieli podejmowa¢ decyzje na podstawie wlasnej
oceny i zdecydowacé, czy wzywac ochrone, czy nie. Najwazniejsze mialo by¢ zdrowie i zZycie pracownikow. Firma nie
wyciagala konsekwencji wobec pracownikdéw, ktorzy wzywali ochrone. Wszystkie sytuacje gdy ochrona byta wzywana
byly uzasadnione. Zdarzalo sie, ze pracownicy salonu zglaszali skargi, ze zostali wyzwani, opluci, grozono im pobiciem.

Praca odwolujacego byla stresujaca. Sytuacje stresujace w czasie pracy w salonie zdarzaly sie co jaki$ czas. Nie byly to
zdarzenia jednostkowe. Byly one spontaniczne i nieprzewidywalne, wynikaly z wyimaginowanej argumentacji graczy,
ktorzy przegrywaja. Na co dzien, podczas kazdej zmiany zdarzaja sie przypadki, w czasie ktorych trzeba wzywac
ochrone albo dzwonié do kierownika tj. odwolujacego z pytaniem co robi¢ w danej sytuacji.

Odwolujacy jako kierownik salonu nadzorowal prace salonu, dostarczal dokumentacje do salonu, do urzedow
celnych, otrzymywal dokumentacje, ktéra musiata by¢ w salonie i ktérg wypekniat jak np. raporty. Odwolujacy byt
odpowiedzialny za raporty kasowe -dzienne i miesieczne, za rozliczanie automatéw. Jako firma prowadzaca salony
zainteresowana podlega pod urzad celny wiec byly tez kontrole urzedu celnego. Byto ich w miare duzo i byly czeste.
Byly to kontrole ukierunkowane i kontrolne ogélne. Odwolujacy mial obowiazek udostepnic¢ automaty, stan licznikéw,
dodatkowo wgladu do calego systemu plomb okazywania akt weryfikacyjnych salonu. Kontrole nie wykazaly w S.
zadnych nieprawidlowos$ci. Odwolujacy ponosit odpowiedzialno$¢ materialng. Gdyby podczas jego obecnosci na
zmianie zginely pieniadze z sejfu, szuflady, miejsca w ktérym sg sktadowane to firma by sie domagala od niego zwrotu
tych pieniedzy. Zazwyczaj w salonie znajdowalo sie okolo 100 tys. zt do ewentualnych wyplat, a mogla to by¢ i kwota
wyzsza, gdyby w salonie znajdowal sie utarg. M. K. dostarczal tez dzienny utarg do banku. Utarg mégt wynosi¢ od
kilku do kilkudziesieciu tysiecy, a nawet 100 tys. zi. Odwolujacy pieniadze zabieral z salonu w torbie i prywatnym
samochodem zawozil do banku gdzie dokonywal wplaty — tak bylo w 2010 roku, bo wczeéniej pieniadze zabieraly
firmy kurierskie.

Dodatkowo odwotujacy pelil funkcje serwisanta naprawial automaty, musiat dbaé o sprawno$¢ automatdéw, zeby nie
bylo przestoju, zajmowal sie kwestiami technicznymi, naprawa, konserwacja rozstawieniem automatow.

Odwolujacy mial takze w zakresie obowigzkéw robienie zakupéw do salonu takich jak érodki czystoéci czy kawa.
Generalnie wiekszo$¢é tych obowiazkéw wykonywal sam osobiscie. Byt dyspozycyjny i pozostawal pod telefonem
shuzbowym, takze po godzinach pracy.

W salonie w S. na sali mogto nie by¢ zadnego klienta, a moglo by¢ naraz 30-40-stu. Do obstugi tych ludzi w salonie
sq zawsze dwie osoby. Nie ma reguly jak czesto ile os6b jest w salonie.

Dowdd : zeznania $§wiadkow : P. K. (k. 263-266), K. J. (k. 267-268)

W dniu zdarzenia tj. 13 lutego 2010 roku M. K. rozpoczal prace razem z J. S. o godzinie 10:00 rano. Poprzedniego
dnia mial wolne wiec przyszedl do pracy wypoczety, czul sie dobrze, nic mu nie dolegalo. Miedzy godzing 10:00 a
11:00 odwolujacy wraz ze swoim podwladnym J. S. przygotowywali salon do otwarcia dla klientow tj. sprawdzili stan
gotowki jaki jest w kasie, wlaczyli automaty, sprawdzili rozliczenie dnia poprzedniego, sprawdzili stan techniczny
automatow, a o godzinie 11:00 salon zostal otwarty. W salonie zmiany sa zawsze dwuosobowe.

Poczatek pracy salonu z regalu jest spokojny i tak tez bylo w dniu 13 lutego 2010 roku. Po otwarciu salonu przyszlo kilka
0s0Ob. Przed godzing 12:00 pojawila sie w salonie dziesiecioosobowa romska grupa graczy w wieku dwudziestu paru
do czterdziestu lat, ktorzy zachowywali sie gloéno i byli pewni siebie. Odwolujacemu wydawalo sie, ze jedna z os6b jest
niepelnoletnia — ma 14-15 lat a do salonu zabroniony jest wstep 0s6b ponizej 18-tego roku zycia. Odwolujacy poprosit
wiec o okazanie dowodu tozsamo$ci, powiedziano odwolujacemu, ze nie ma przy sobie, wiec odwolujacy zgodnie z
przepisami poprosit te osobe o opuszczenie salonu. Rozpoczela sie utarczka stowna miedzy odwotujgcym a klientami.



Uczestnicy tej grupy zaswiadczali, ze on ma na pewno 18 lat. Klienci byli napastliwi i starali wymusi¢ na odwotujacym
decyzje, ze ten chlopak ma pozosta¢ w salonie. Odwolujacy troche sie zdenerwowal, ale byla to sytuacja, z ktérg w
swojej pracy ma do czynienia. Awantury z Romami maja zwykle bardzo burzliwy przebieg co nie oznacza, ze nie ma
nieporozumien z innymi klientami. W koncu ten chlopak wyszed! z salonu a pozostale osoby zostaly i usiedli do gry
przy ruletce automatycznej. Pograli pél godziny lub godzine przegrywajac pieniadze, ktére mieli sobie - byto to kilka
tysiecy ztotych. W czasie uplywu gry w miare przegrywania ich zdenerwowanie roslo, a zachowanie stawalo sie bardziej
agresywne. Glosno przeklinali po polsku, jak réwniez gloéno porozumiewali sie w swoim jezyku, uderzali rekami w
ruletke i baldachim, ktéry jest nad nia, kopali tez w to stanowisko. Nie przejmowali sie obecno$cia odwotujacego. M.
K. probowal zwraca¢ grupie grzecznie uwage, co nie odnosilo skutku. Odwolujacy mial nadzieje, ze przegraja badz
wygraja i w miare szybko opuszcza salon. Grupa skonczyla gre twierdzac, ze przegrali wszystkie pieniadze. Odwolujacy
stal najblizej ruletki wiec grupa zarzucila mu, ze automat jest tak ustawiony, ze nie dawat im szansy wygrania, zazadali
zwrotu pieniedzy. Zaczela sie ostra wymiana zdan takze ze strony odwolujacego chociaz staral sie on by¢ spokojny,
a oni byli napastliwi. Byly grozby skierowane przeciwko odwolujacemu i uszkodzenia automatéw. Odwolujacy jest
wprawdzie przyzwyczajony do grozb ale te byly bardzo napastliwe i odwolujacy bat sie, chociaz staral sie zapanowaé
nad sobg i sytuacja. Na wielokrotne wezwania do opuszczenia salonu i grozbe, ze zostanie wezwana ochrona w konicu
gracze opudcili salon. J. S. asekurowal odwolujacego starajac sie zapewnié¢ przede wszystkim ochrone kasie, w ktorej
bylo okolo 200 tysiecy zlotych gotéwka. Odwotujacy uznat, iz klienci stanowig zagrozenie dla niego i J. S. oraz mienia
salonu. Poniewaz jednak grupa graczy nie wyciagnela niebezpiecznych przedmiotéw odwolujacy staratl sie zapanowac
nad sytuacja nie wzywajac ochrony.

Po wyjéciu klientéw odwolujacy wrocil za bar, usiadl i zapalil papierosa, zeby sie uspokoi¢. W miare zaniku napiecia
odwolujacy zaczat odczuwac bol w klatce piersiowej i miedzy topatkami, ktéry nasilal sie. Gdy bol przybral niepokojace
rozmiary, odwolujacy powiedzial, ze p6jdzie do domu bo nie jestem w stanie pracowac¢. Odwolujacy byt blady i
zmieniony na twarzy, czutl sie tak zZle, ze zostawil wlasny samochod na parkingu a takséwka przyjechala po niego zona.
W domu bl sie nasilal wiec zona odwolujacego zadzwonila po karetke, ktéra zabrala go do szpitala gdzie stwierdzono
zawal serca.

Z sytuacjami stresujacymi odwolujacy ma w salonie bardzo czesto do czynienia. Ta sytuacja byla niejednakowo
burzliwa i te sytuacje odwolujacy przezyl bardzo mocno z uwagi na jej przebieg. Najbardziej intensywna awantura
trwala okolo 20 minut przed wyjsciem klientéw z salonu.

W dniach poprzedzajacych zdarzenie odwotujacy nie przezyt zadnej sytuacji stresowej. Przed zawalem w ogdle nie
chorowal, nie leczyt sie kardiologicznie. Zona odwolujacego jest pielegniarka, jego brat i bratowa sa lekarzami wiec
dbali, aby odwolujacy robil badania, ktore zawsze byly w normie. Odwotujacy nigdy nie miat zadnych objawow choroby
serca, a przynajmniej raz w roku miat robione EKG, aby skontrolowa¢ czy nic sie nie dzieje i ktérego wynik zawsze byl
w normie. Odwotujgcy prowadzit aktywny tryb zycia, jezdzil konno, ptywal.

Dowod: zeznania odwolujacego M. K. w charakterze strony (k. 53 w zw. z k 50-51), zeznania §wiadkow : B. K. (k. 52),
J.S. (k. 52-53),

Odwolujacy w okresie od dnia 13 lutego 2010 roku do dnia 15 lutego 2010 roku przebywal w (...) Szpitalu Miejskim im.
(...)w P. gdzie rozpoznano u niego zawal serca (...) $ciany dolno — bocznej, nadci§nienie tetnicze. W wyniku wykonanej
u odwolujacego koronarografii stwierdzono miazdzyce tetnic wieicowych — chorobe I naczynia.

Nastepnie odwolujacy w celu dalszego leczenia zostal przekazany do Szpitala (...), gdzie przebywatl w okresie od dnia
15 lutego 2010 roku do dnia 18 lutego 2010 roku i gdzie rozpoznano u odwolujacego zawal serca $ciany dolno — bocznej
z uniesieniem odcinka ST, leczony pierwotna angioplastyka GO z implantacja stenu metalowego (13.02.2010 r.),
nadci$nieniowe i niedokrwienne uszkodzenia mieénia sercowego w okresie wydolnoSci serca, nikotynizm, przewlekla
obturacyjna chorobe pluc, otylosé, stan przedcukrzycowy.



Od dnia 2 marca 2010 roku do dnia 16 marca 2010 roku odwolujacy przebywal w Szpitalu Wojewodzkim w P. Szpitalu

C...).
Dowdd : dokumentacja medyczna (k. 36-44, 72-73, 87-94, 145, 338, 353-355)

W dniach od 23 marca 2010 roku do dnia 6 kwietnia 2010 roku powolany przez zainteresowang spotke zespdt
powypadkowy dokonal ustalen okoliczno$ci i przyczyn wypadku, ktéremu w dniu 13 lutego 2010 roku ulegl
odwotujacy. W protokole nr (...) pracodawca uznal przedmiotowe zdarzenie za wypadek przy pracy, a jako przyczyne
wypadku uznano stres jakiemu odwolujacy zostal poddany w zwiazku z ttumieniem agresywnych zachowan grupy
goSci, ktorzy pojawili sie w salonie gier. Zdaniem pracodawcy wypadek zostal spowodowany nagla przyczyna
zewnetrzng (agresywni goscie salonu), ktora zaistniala w trakcie wykonywania zadan pracowniczych (wykonywania
zwyczajowych zadan pracowniczych polegajacych na obstudze gosci salonu).

Postepowanie zwigzane z tym wypadkiem przy pracy prowadzila A. Z. (zd. W.) — specjalista ds. zatrudnienia i plac,
starszy inspektor do spraw BHP. W wyniku wziecia wszystkich okolicznoéci, o ktérych poinformowal odwolujacy i
$wiadkowie wypadku tj. zona odwolujacego i J. S., A. W. uznala, ze to zdarzenie mialo wszystkie symptomy wypadku
przy pracy. W ocenie A. W. bylo to zdarzenie nagle, ktore byto spowodowane przez czynnik zewnetrzny, czyli grupe
ludzi, ktérzy zachowywali sie nie w taki sposob jaki zachowuja sie zwykle klienci salonu.

A. Z. ( poprzednio W. ) kilkakrotnie jezdzila po salonach gier gdyz na poczatku zajmowala si¢ sprawami zwianymi
z salonami gier. Te wizyty byly o réznych porach i nigdy w zadnym z tych salonéw nie spotkala sie z sytuacjami, w
ktorych grajacy zachowaliby sie w sposob, ktory budzilby jej obawe. Praca salonach gier nie jest praca szczegolnie
stresujaca i to nie jest tak, ze ci pracownicy przez 8 godzin pracy narazeni sg na jaki$ stres. To nie jest tak, ze wchodzi
klient i pracownicy boja sie, ze on zrobi co$ zlego, rozwali automat, czy wyrzadzi im krzywde. A. Z. zajmowala sie
salonami do 2006 roku i w tym okresie nie bylo sytuacji by naplynela jaka$ informacja z salonéw zwiazana z jakims
szczegOlnym zachowaniem klienta. W tej sytuacji uznano, ze zdarzenie jakiemu ulegl odwolujacy byto incydentalne,
ze moglo spowodowac tak duzy stres, ktory skonczyl sie zawalem odwolujacego uznajac, ze to wtargniecie ludzi do
salonu, to byl wstrzas ktory spowodowal zawal u odwolujacego.

Dowdd: protokét powypadkowy nr (...) w aktach pozwanego organu rentowego, znak: (...), zeznania $wiadka A. Z.
(k. 219-2201 k. 284-285).

W dniu 13 lutego 2010 roku, w zwigzku z agresywnym zachowaniem sie grupy niezadowolonych klientéw, doszlo u
odwotujacego do thumienia silnego leku (strachu) i wyhamowania zewnetrznej ekspresji emocjonalnej, co przyczynito
sie do wystapienia wysokiego napiecia wewnetrznego ( a w sferze fizjologicznej organizmu wplynelo na: podniesienie
tetna, ciénienia krwi, stezenia cholesterolu, katecholamin, cukru, zwiekszonej krzepliwosci krwi). Taki model
reagowania sprzyja rozwojowi choroby wienicowej, a przy powaznych zmianach miazdzycowych moze by¢ czynnikiem
wyzwalajacym zawal serca.

Sytuacja jaka miala miejsce w dniu 13 lutego 2010 roku w Salonie (...) w S., w ktorej uczestniczyt odwotujacy
M. K., nie dopuszczajac swoim zachowaniem do wystapienia ataku fizycznego na pracownikéw kasyna oraz, do
deklarowanego przez klientéw, zniszczenia mienia kasyna - z psychologicznego punktu widzenia to sytuacja silnie
stresujaca, mogaca wywola¢ silne napiecie emocjonalne (przyczyna zewnetrzna), o charakterze wspdlsprawczym
naglego pogorszenia sie stanu zdrowia odwolujacego. W/w sytuacja byla nagla, stanowila realne zagrozenie dla
najwazniejszych dobr osobistych czlowieka - Zycia oraz zdrowia, narazala majatek osobisty odwolujacego ( byt
w duzym stopniu odpowiedzialny materialnie za wlasno$¢ Spoétki ), byla dramatyczna. Nie chcgc dopuscié¢ do
eskalowania agresji niezadowolonych klientéw, odwolujacy ttumil swoje emocje, pokazujac na zewnatrz spokoj,
opanowanie i rozsadek, stuzacy pokojowemu zalatwieniu konfliktu. W ten sposéb odwolujacy opanowal niebezpieczna
sytuacje, ale okupil ja stanem silnego wzburzenia.



Pomimo, ze odwolujacy nie skarzyl sie na konkretne dolegliwosci ze strony ukladu krazenia, to mial uogélnione,
rozsiane zmiany miazdzycowe w tetnicach wienicowych, czyli chorowal na chorobe niedokrwienng serca z licznymi
czynnikami ryzyka wystapienia zawatu serca.

Przyczyna zawalu u odwolujacego w dniu 13 lutego 2010 roku bylo pekniecie blaszki miazdzycowej i tym
samym uruchomienie mechanizmu zakrzepowo- zatorowego, ktéry doprowadzil do niedrozno$ci (amputacji) tetnicy
wiencowej. Taka niedrozno$¢ i wystepujace w zwiazku z tym niedokrwienie mieénia sercowego prowadzi w
konsekwencji do martwicy komorek mie$niowych czyli zawalu serca. przyczyna zawatu serca u odwolujacego w dniu
13 lutego 2010 roku bylo pekniecie blaszki miazdzycowej i tym samym uruchomienie mechanizmu zakrzepowo-
zatorowego, ktory doprowadzil do niedroznosSci (amputacji) tetnicy wiencowej. Taka niedroznosé i wystepujace w
zwigzku z tym niedokrwienie mie$nia sercowego prowadzi w konsekwencji do martwicy komérek miesniowych czyli
zawalu serca. Do pekniecia blaszki miazdzycowej moze doj$é w réznych sytuacjach, przy czym nie ma jednoznacznej
przyczyny dla ktorej peka blaszka miazdzycowa, ktére normalnie znajduja sie w naczyniach w przebiegu starzenia sie
organizmu. Znane sg natomiast czynniki, ktére moga sprzyja¢ peknieciu blaszki takie jak: przyspieszenie czynno$ci
serca (tachykardia), wzrost ci$nienia. Ogoblnie zawalowi sprzyja: otytoé¢, nikotynizm, ple¢ meska, wiek, stres. Na
skutek pekniecia blaszki miazdzycowej jako reakcja obronna organizmu dochodzi do uruchomienia mechanizmu
zakrzepowo-zatorowego, ktory doprowadza do niedrozno$ci - amputacji naczynia. Przy czym blaszka miazdzycowa
moze peknaé¢ nawet nie osiggajac granicznego zwezenia $wiatla naczynia - 50%. Do zawalu moze dojs¢ rowniez
kiedy blaszka miazdzycowa zamyka $wiatla naczynia ponizej 50%. Niezaleznie czy $wiatlo naczynia jest zwezone
w 5% czy 45 %, ale nie przekracza 50% to nie ma znaczenia dla mechanizmu pekniecia blaszki miazdzycowe;j.
Kazda z tych blaszek moze peknaé. Z punktu widzenia kardiologicznego stres moglt doprowadzi¢ do tachykardii i
zwrotu ci$nienia tetniczego, ktore sa czynnikami sprzyjajacymi peknieciu blaszki miazdzycowej. U odwolujacego
przed zawalem wystepowalo nadci$nienie tetnicze. W momencie przyjecia do szpitala nadci$nienie tetnicze nie byto
na tyle zaawansowane by by¢ podstawowg przyczyna sprawcza zawalu. Warto$é ci$nienia w momencie przyjecia do
szpitala nie wyklucza jego intensywnego wzrost w czasie wizyty grupy Roméw w salonie gier i zaistnialej sytuacji.
Osoby z nadci$nieniem tetniczym w sytuacjach stresowych reaguja zazwyczaj intensywniejsza zwyzka ci$nienia niz
normotonicy. Zaistniala w salonie sytuacja stresowa mogla by¢ przyczyna rozwiniecia sie u odwolujacego zawalu serca.
Od lat odwolujacy mial nadcis$nienie tetnicze, otylo$¢, jednak zawatu dostat dopiero po zaistnieniu sytuacji stresowej
w salonie. Warunki w salonie gier sprzyjaly wystapieniu zawalu i nie mozna ich pomina¢.

U odwolujacego objawy rozwijajacego sie zawaltu serca wystapily w bezpoérednim zwigzku czasowym po silnej reakeji
stresowej w miejscu wykonywanej pracy. Bezpo$rednia przyczyna zawalu - mechanizmem wyzwalajacym zawat u
odwolujacego z choroba niedokrwienna serca byl czynnik zewnetrzny o charakterze silnego stresu.

Przebiegu zdarzenia z grupa agresywnych klientéw salonu gier hazardowych stanowi wystarczajace Zrédlo
silnych bodzcow zewnetrznych prowadzacych do silnego stresu psychicznego a w rezultacie do zainicjowania
kaskady patofizjologicznych proceséw pekania blaszki miazdzycowej u odwolujacego z choroba miazdzycowa tetnic
wiencowych z wytworzeniem zakrzepu prowadzacego do zawalu serca.

U odwolujacego przyczyna zawalu serca ma charakter mieszany : wystepuje przyczyna wewnetrzna - choroba
niedokrwienna serca (miazdzyca tetnic wiencowych) oraz przyczyna zewnetrzna, jako bezposredni mechanizmem
prowadzacy do zawalu serca, tj. pekniecie blaszki miazdzycowej pod wplywem dodatkowego czynnika zewnetrznego
o charakterze silnego stresu.

Wskutek zdarzenia z dnia 13 lutego 2010 roku odwolujacy doznat statego uszczerbku na zdrowiu. Ze wzgledu na brak
objawow niewydolno$ci krazenia po zawale serca uszczerbek na zdrowiu odwolujacego wynosi 10%.

Dowdd : dokumenty zgromadzone w aktach organu rentowego znak o7- (...), opinia bieglych : psychologa M. J. i
czesciowo kardiologa A. K. z dnia 11 marca 2013 roku (k. 302-310), czeSciowo opinie uzupelniajace bieglej kardiolog
A. K. z dnia 2 wrze$nia 2013 r. (k. 370), z dnia 12 lutego 2014 r. (k. 396), z dnia 26 listopada 2014r. (k.454-456),



oraz z dnia 24 sierpnia 2015r. (k.531-532) opinia Instytutu (...) w P. z dnia 23 marca 2015r. (k.484-489), opinia
uzupekiajgca Instytutu (k.617-618) .

Powyzszy stan faktyczny Sad ustalil na podstawie powolanych dowodow.

Sad ocenil jako prawdziwe i autentyczne dokumenty znajdujace sie w aktach sprawy, aktach osobowych odwolujacego
oraz aktach pozwanego organu rentowego znak: 07- (...). Dokumenty nie byly kwestionowane przez strony, a Sad
réwniez nie znalazl podstaw do ich podwazenia. Fakt niekwestionowania kserokopii dokumentow pozwolil Sagdowi na
ich potraktowanie jako dowodéw istnienia dokumentéw o tresci im odpowiadajace;.

Sad przymiotem wiarygodnoSci opatrzyt zeznania §wiadka B. K. gdyz byly logiczne i rzeczowe i korespondowaly z
przestuchaniem odwolujacego. Swiadek opisata stan zdrowia odwoltujacego przed zdarzeniem z dnia 13 lutego 2010
roku.

Za zaslugujace na przymiot wiarygodnosci Sad uznal zeznania $wiadka A. Z. (zd. W.), J. S., P. K. i K. J. albowiem
zeznania $wiadkéw byly jasne, logiczne i spojne z przestuchaniem odwolujacego oraz dokumentacja powypadkowa
sporzadzong przez pracodawce odwolujacego.

Sad uznal za wiarygodne zeznania odwolujacego M. K. w charakterze strony albowiem twierdzenia odwolujacego
korelowaly z zeznaniami i §wiadka J. S., P. K.iK. J.iA. Z. oraz dokumentacja medyczna i powypadkowa odwolujacego.

Z uwagi na konieczno$¢ zaczerpniecia fachowej wiedzy medycznej Sad postanowil przeprowadzié dowod z opinii
biegltych sadowych : internisty — kardiologa J. B., kardiologa J. P., psychologa M. G., specjalisty medycyny pracy R.
G., kardiologa A. K. oraz Instytutu Katedry i Kliniki (...) w P..

Jedli chodzi o opinie bieglych internisty — kardiologa J. B., kardiologa J. P. i specjalisty medycyny pracy R. G. wraz
z ich opiniami uzupehiajacymi Sad uznal te opinie za malo przekonujace. Biegli uznali, ze zawat serca jaki wystapil
u odwolujacego w dniu 13 lutego 2010 roku byl spowodowany przyczyna wewnetrzng — schorzeniem samoistnym tj.
miazdzyca tetnic wieicowych a stres zwigzany z agresywnym zachowaniem klientéw nie mial istotnego wplywu na
ostry zesp6l wienicowy. W opiniach tych brak jest jednak szczegolowej analizy stanu zdrowia odwolujacego i analizy
mechanizmu wystgpienia u odwolujacego zawatu oraz wplywu sytuacji panujacej w salonie gier na wystapienie zawatu
w kontekscie schorzenia istniejacych schorzen samoistnych odwolujacego. Nadto dokonujac szczegdlowej analizy
materialu dowodowego zgromadzonego w sprawie w szczegblnosci zeznan §wiadkow trudno zgodzié sie z bieglym J.
B., ze stres odwolujacego zwigzany z agresywnym zachowaniem klientoéw nie mial istotnego wplywu na ostry zesp6t
wienicowy czy z bieglym kardiologiem J. P., ktory stwierdzil, ze sytuacja stresowa w jakiej uczestniczyt odwolujacy nie
byla sytuacja szczeg6lng a stres nieistotny dla wystapienia zawalu. Podobnie opinia bieglej specjalisty medycyny pracy
R. G. jest nieprzekonujaca, gdyz nie zawiera szczeg6lowych analiz sytuacji jakiej poddany zostal odwolujacy w dniu
13 lutego 2010 roku i jej wplywu na zdrowie odwolujacego. Biegla wskazala jedynie, z czym trudno sie zgodzié¢ biorgc
pod uwage zgromadzony w sprawie material dowodowy, ze stresu nie mozna bylo traktowaé¢ w omawianej sytuacji
jako czynnik zewnetrzny sprawczy wypadku, nie zaistniala bowiem zadna sytuacja skrajnie odmienna od zwyklych
zdarzen zwigzanych z praca w salonie gier.

Natomiast je$li chodzi o opinie psychologa M. G. kardiologa A. K. poza czeScig dotyczaca ustalenia wysoko$ci
uszczerbku na zdrowiu odwolujacego oraz Instytutu Katedry i Kliniki (...) w P. stwierdzi¢ nalezy, ze stanowily one
warto$ciowy material dowodowy.

W ocenie Sadu opinie bieglej A. K., psychologa M. G. oraz Instytutu nie budza watpliwosci pod wzgledem
merytorycznym i jako takie sg calkowicie przydatne dla rozstrzygniecia sprawy. Biegli udzielili wyczerpujacej
odpowiedzi stosownie do wymagan zawartych w postanowieniu o dopuszczeniu dowodu z opinii bieglych. Analiza
omawianych opinii wskazuje jednoznacznie, iz zostaly przygotowane zgodnie ze stanem wiedzy medycznej, a biegli
oparli swoje wnioski na szczegélowym i stosownym badaniu lekarskim, uwzgledniajac ponadto dotychczasowy



przebieg leczenia odwolujacego, zeznania $wiadkéw odnoénie okoliczno$ci poprzedzajacych wystapienie u
odwolujacego zawatu serca i zwigzang z tym dokumentacje medyczna.

Biegla psycholog logicznie i przekonujaco wskazala dlaczego uznala, ze sytuacja jaka miala miejsce w salonie gier
w dniu 13 lutego 2010 roku byla sytuacja silnie stresujaca mogaca wywolac¢ silne napiecie emocjonalne (przyczyna
zewnetrzna), o charakterze wspolsprawczym naglego pogorszenia sie stanu zdrowia odwotujacego. W/w sytuacja byla
nagla co n ie budzi watpliwosci i jak wskazata biegla stanowila realne zagrozenie dla najwazniejszych débr osobistych
czlowieka - zycia oraz zdrowia, narazala majatek osobisty odwolujacego, byla dramatyczna. Nie chcac dopuéci¢ do
eskalowania agresji niezadowolonych klientéw, odwolujacy ttumil swoje prawdziwe emocje, pokazujac na zewnatrz
spokdj, opanowanie i rozsadek.

W opinii bieglej kardiolog A. K. miazdzyca byla w sytuacji odwolujacego przyczyna wewnetrzna ale nie mozna nie
docenié przyczyny zewnetrznej jaka byla sytuacja zaistniala w salonie gier i spowodowany stan emocjonalny. Zdaniem
bieglej to stres byl przyczyna zewnetrzna wystapienia zawalu w tym czasie i miejscu. Przy czym biegla szczegélowo
i przekonujaco wyjasnila dlaczego przyczyna zawalu u odwolujacego byl stres mimo istniejacych u odwolujacego
schorzen samoistnych i wystepowania czynnikéw ryzyka choroby niedokrwiennej serca. Przy czym opinia bieglej
psycholog i kardiolog A. K. w zakresie oceny wplywu stresu na wystapienie zawatu byly spojne.

Nalezy podkresli¢, iz Sad nie jest zwigzany opinia bieglego i powinien ja ocenia¢ na réwni z innymi $rodkami
dowodowymi w ramach swobodnej oceny dowodéw. Réwniez strony moga poddaé krytyce opinie bieglego, kt6ra moga
zwalczaé wszystkimi dostepnymi srodkami dowodowymi.

Opinie bieglej kardiologa A. K. zakwestionowal odwolujacy w piSémie procesowym z dnia 22 kwietnia 2013 roku.

W opinii uzupeliajacej z dnia 2 wrzesnia 2013 roku biegla kardiolog A. K. wskazala, ze badanie echokardiograficzne
dokumentuje obecno$é trwalego uszkodzenia mie$nia lewej komory, w postaci odcinkowych zaburzen kurczliwosci,
bedacych nastepstwem powstania blizny po przebytym zawale serca. Wskutek zdarzenia z dnia 13 lutego 2010 roku
odwolujacy doznat uszczerbku na zdrowiu. Ze wzgledu na brak objawow niewydolnoéci krazenia w badaniu klinicznym
z dnia 11 marca 2013 roku i mozliwo$¢ pojawienia sie objawow niewydolnosci serca bedacych nastepstwem istniejacej
blizny pozawalowej biegla ocenia uszczerbek na zdrowiu odwolujacego na 20%.

W piSmie procesowym z dnia 8 listopada 2013 roku organ rentowy zakwestionowal uszczerbek na zdrowiu
odwolujacego powyzej 10%. Natomiast w piSmie procesowym z dnia 18 listopada 2013 roku odwotujgcy w zasadzie
zgodzil sie z opinig wydana przez biegla a jedynym zastrzezeniem byl brak jednoznacznego wskazania czy zawal,
ktérego doznal odwolujacy byl wypadkiem przy pracy czy nie.

W opinii uzupelniajacej z dnia 12 lutego 2014 roku biegla podtrzymala swoje stanowisko w sprawie.

W piémie procesowym z dnia 16 kwietnia 2014 roku pelnomocnik odwotujacego wniost o przestuchanie bieglych na
rozprawie oraz dopuszczenie dowodu z opinii bieglego psychiatry.

Natomiast pozwany organ rentowy w pi$émie procesowym z dnia 23 kwietnia 2013 roku wni6st do opinii kolejne
zastrzezenia.

W ustnej opinii uzupelniajacej z dnia 26 listopada 2014 roku biegla A. K. podtrzymala swoja dotychczasowg opinie.
Biegla wyjasnila, ze przyczyna zawalu serca u odwolujacego w dniu 13 lutego 2010 roku bylo pekniecie blaszki
miazdzycowej i tym samym uruchomienie mechanizmu zakrzepowo- zatorowego, ktory doprowadzit do niedroznosci
(amputacji) tetnicy wiencowej. Taka niedrozno$é i wystepujace w zwiazku z tym niedokrwienie miesnia sercowego
prowadzi w konsekwencji do martwicy komorek mieSniowych czyli zawatu serca. Biegla podala, ze do pekniecia
blaszki miazdzycowej moze doj$¢ w roéznych sytuacjach, przy czym nie znamy jednoznacznej przyczyny dla ktorej
peka blaszka miazdzycowa, ktére normalnie znajduja sie w naczyniach w przebiegu starzenia sie organizmu. Znamy
natomiast czynniki, ktére moga sprzyja¢ peknieciu blaszki takie jak: przyspieszenie czynno$ci serca (tachykardia),



wzrost ci$nienia. Ogolnie zawalowi sprzyja: otylos¢, nikotynizm, ple¢ meska, wiek, stres. Na skutek pekniecia blaszki
miazdzycowej jako reakcja obronna organizmu dochodzi do uruchomienia mechanizmu zakrzepowo-zatorowego,
ktéry doprowadza do niedrozno$ci - amputacji naczynia. Przy czym blaszka miazdzycowa moze peknaé nawet nie
osiagajac granicznego zwezenia Swiatla naczynia - 50%. Do zawalu moze dojé¢ rowniez kiedy blaszka miazdzycowa
zamyka $wiatla naczynia ponizej 50%. Niezaleznie czy $wiatlo naczynia jest zwezone w 5% czy 45 %, ale nie przekracza
50% to nie ma znaczenia dla mechanizmu pekniecia blaszki miazdzycowej. Kazda z tych blaszek moze peknaé. Z
punktu widzenia kardiologicznego stres mégl doprowadzi¢ do tachykardii i zwrotu ci$nienia tetniczego, ktére sa
czynnikami sprzyjajacymi peknieciu blaszki miazdzycowej. U odwolujacego przed zawalem wystepowalo nadci$nienie
tetnicze. W momencie przyjecia do szpitala, jak wynika z dokumentacji medycznej, nadci$nienie tetnicze nie bylo
na tyle zaawansowane by by¢ podstawowg przyczyna sprawcza zawalu. Warto$é ci$nienia w momencie przyjecia do
szpitala nie wyklucza jego intensywnego wzrost w czasie wizyty grupy Roméw w salonie gier i zaistnialej sytuacji.
Osoby z nadci$nieniem tetniczym w sytuacjach stresowych reaguja zazwyczaj intensywniejsza zwyzka ci$nienia niz
normotonicy. Zaistniala w salonie sytuacja stresowa mogla by¢ przyczyna rozwiniecia sie u odwolujacego zawalu serca.
Od lat odwolujacy mial nadciénienie tetnicze, otylo$é, jednak zawatu dostal dopiero po zaistnieniu sytuacji stresowej
w salonie, zwigzek czasowy jest tutaj logiczny. Warunki w salonie gier sprzyjaly wystapieniu zawatu i nie mozna ich
pominac. W ocenie bieglej doszlo do pekniecia blaszki miazdzycowej na tle stresowym, ale nie moze wskazaé czy to
byla jedyna przyczyna zawatu. Biegla wskazala, ze nie widzi jednej jednoznacznej przyczyny wystapienia zawalu, bo u
odwolujacego wystepowaly inne czynniki ryzyka takie jak: ple¢ meska, wiek, otylo$¢, choroba nadci$nieniowa, palenie
papierosow. W ocenie bieglej stres w salonie gier istotnie przyczynil sie do wystapienia zawalu w tym miejscu i czasie.
Zdaniem bieglej na skutek zawatlu u odwolujacego wystapil staly 20% uszczerbek na zdrowiu zgodnie z zasadg w pkt 63
tabeli uszczerbkow, poniewaz aktualnie uklad krazenia u odwolujacego jest wydolny, ale blizna pozawalowa widoczna
w badaniu echokardiologicznym istotnie pogarsza rokowania co do zachowania wydolno$¢ krazenia i co do zycia.

Wobec sprzeczno$ci opinii bieglych internisty — kardiologa J. B., kardiologa J. P. i specjalisty medycyny pracy R. G. a
opinig kardiologa A. K. Sad celem uzyskania jednoznacznego stanowiska w sprawie dopuscit dowdd z opinii Instytutu
Katedry i Kliniki (...) w P..

W opinii Instytutu pomimo, ze odwolujacy nie skarzyl sie na konkretne dolegliwo$ci ze strony ukladu krazenia, to
mial uogolnione rozsiane zmiany miazdzycowe w tetnicach wienicowych, czyli chorowal na chorobe niedokrwienng
serca z licznymi czynnikami ryzyka wystapienia zawatu serca. Jednak bezpoérednia przyczyna zawahi - mechanizmem
wyzwalajacym zawal byt u odwolujgcego dodatkowy czynnik zewnetrzny o charakterze silnego stresu. W opinii
Instytutu u odwolujgcego przyczyna zawalu serca ma charakter mieszany, to znaczy, ze wystepuje przyczyna
wewnetrzna - choroba niedokrwienna serca (miazdzyca tetnic wiencowych) oraz przyczyna zewnetrzna, jako
bezposredni mechanizmem prowadzacy do zawalu serca, tj. pekniecie blaszki miazdzycowej pod wplywem
dodatkowego czynnika zewnetrznego o charakterze silnego stresu. Zdaniem Instytutu u odwolujacego po zawale serca
nie doszlo do objawéw niewydolno$ci serca, zatem wystepuje stan po zawale serca z wydolnym ukladem krazenia - co
odpowiada 10% trwalemu uszczerbkowi na zdrowiu.

W piSmie procesowym z dnia 28 kwietnia 2015 roku pozwany organ rentowy podtrzymal swoje dotychczasowe
stanowisko w sprawie i zakwestionowal opinie Instytutu. Natomiast pelnomocnik odwolujacego wniost o wyjaénienie
sprzeczno$ci miedzy opinia Instytutu a opinia bieglej kardiolog A. K. co do okreslenia procentowego uszczerbku na
zdrowiu odwolujacego.

W opinii uzupeliajacej z dnia 24 sierpnia 2015 roku i 10 marca 2016 roku biegla kardiolog A. K. wskazala, ze
podtrzymuje swoje dotychczasowe opinie. Biegla zgodzila sie z opinia Instytutu, ze przyczyna wewnetrzna byla
miazdzyca tetnic wiencowych, ale bezpo$rednim powodem pekniecia blaszki miazdzycowej byt silny stres z powodu
zaistnialej w pracy sytuacji czyli przyczyna zewnetrzna. Z kolei biegla nie zgodzila sie z opinig Instytutu w ocenie
procentowego uszczerbku na zdrowiu. Biegla wskazala, Zze zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Pracy i Polityki
Spolecznej uszkodzenie serca z wydolnym ukladem krazenia okreséla sie jako 10% uszczerbek na zdrowiu, z objawami
wzglednej wydolnoéci ukladu krazenia na 30% uszczerbek na zdrowiu. Ze wzgledu na brak objawoéw niewydolnoSci
krazenia w badaniu klinicznym z dnia 11 marca 2013 roku i duze prawdopodobienstwo pojawienia sie objawow



niewydolno$ci serca bedacych nastepstwem istniejacej blizny pozawalowej uszczerbek na zdrowiu odwolujacego
wynosi 20%. Biegla zaproponowala wykonanie badania echokardiograficznego z opisem rozleglosci i charakteru
blizny pozawalowej ( hipokineza, akinzea, dyskineza) z ocena frakcji skurczowej lewej komory-( EF) oraz okreSlenie
uszczerbku na zdrowiu w zaleznosci od wysokosci tej frakeji.

W opinii uzupehiajacej z dnia1o sierpnia 2016r. Instytut podtrzymat w calo$ci wydana opinie, wskazujac iz wynik
wykonanego w dniu 1 lutego 2016r. badania echokardiograficznego nie ma bezposredniego, istotnego dla sprawy,
zwigzku i nie moze by¢ traktowane jako miara uszkodzenia serca w zwigzku z zawalem serca z lutego 2010 roku (po 6
latach). Wskazuja na to chocby rozbiezno$ci w ocenie kurczliwoéci Scian z lewej komory. Pewne obszary kurczliwoSci
Scian lewej komory, ktore byly uszkodzone przy zawale serca ulegly poprawie a pojawily sie inne zaburzenia
kurczliwo$ci $cian lewej komory. Taki jest przebieg choroby niedokrwiennej serca u chorego z przebytym zawalem
w przeszloSci. W ocenie instytutu progresja choroby moze postepowaé, ale nie musi-zalezy od wielu poznanych
i niepoznanych dotychczas czynnikéw patofizjologicznych przebiegu choroby, stosowanego leczenia i zachowania
prozdrowotnego osoby po przebytym zawale serca. W opinii instytutu u odwolujacego nie doszlo do objawéw
niewydolno$ci serca, a zatem wystepuje stan po zawale serca z wydolnym ukladem krazenia- co odpowiada 10%
uszczerbku na zdrowiu. Instytut wskazal, ze brak w dostarczonej dokumentacji sadowej innych danych klinicznych,
ktore wskazywalyby na wzgledna wydolnoéé lub niewydolnosé ukladu krazenia. Jednoczeénie podkreslili, ze gdyby
dopuséci¢ przyjmowanie warto$ci posrednich (miedzy 10% a 30%) to u omawianego chorego mozna by przyjac
uszczerbek na zdrowiu 20%, jednakze takie szacowanie jest niestosowane.

Przystepujac do oceny warto$ci dowodowej powyzszych opinii bieglego kardiologa A. K. i opinii instytutu naukowego
nalezy podkresli¢, iz w postepowaniu cywilnym dowod w postaci opinii bieglego podlega ocenie na réwni z innymi
dowodami, a strony sa uprawnione do podwazania mocy dowodowej opinii bieglych za pomoca wszystkich dostepnych
i przewidzianych przez prawo $rodkéw dowodowych. Zgodnie z postanowieniem Sadu Najwyzszego z dnia 7 listopada
2000 roku (I CKN 1170/98, OSNC 2001, nr 4, poz. 64) opinia bieglego podlega ocenie — przy zastosowaniu art. 233
§ 1 kpc — na podstawie wlasciwych dla jej przedmiotu kryteriéw zgodnoSci z zasadami logiki i wiedzy powszechnej,
poziomu wiedzy bieglego, podstaw teoretycznych opinii, a takze sposobu motywowania oraz stopnia stanowczo$ci
wyrazonych w niej wnioskow (zob. takze wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 15 listopada 2002 roku, V CKN 1354/00,
LEX nr 77046). Powyzsze uwagi odnosza sie rowniez do opinii instytutu naukowego jako szczeg6lnej odmiany dowodu
z opinii bieglego.

Jak juz wyzej wskazano Sad uznal za w pelni przydatny dla ustalenia stanu faktycznego dowod z opinii psychologa
M. G. oraz cze$ciowo z opinii bieglej kardiolog A. K.. Opinie te sporzadzone zostaly bowiem w sposob rzetelny, jasny,
w oparciu o zebrana w sprawie i przedstawiong bieglym dokumentacje lekarska, wywiad uzyskany od strony oraz na
podstawie osobistych spostrzezen poczynionych w trakcie badania odwolujacego. Opinie nie zawieraly niejasnosci,
sprzeczno$ci i luk, a ich konkluzja byta konkretna i przekonujaca. Biegli w spos6b nalezyty uzasadnili swoje wnioski,
a zaprezentowana przez nich argumentacja poddawala sie weryfikacji dokonywanej przez Sad.

Odnoénie opinii bieglej kardiolog A. K., Sad uznal ja za przydatna w zakresie nie sprzecznym z opinia instytutu,
a wiec podania przyczyn wystgpienia u odwolujacego zawalu serca. Sad nie podzielil ustalen bieglej w zakresie
ustalenia procentowego uszczerbku na zdrowiu odwolujacego w wysoko$ci 20%, bowiem biegla jako podstawe takiego
ustalenia podala duze prawdopodobienstwo pojawienia sie objawéw niewydolnoéci serca bedacych nastepstwem
istniejacej blizny pozawatowej, ktore to objawy jeszcze nie wystapily, co bylo okoliczno$cia bezsporna. Sad podkresla,
ze ustalenia wysoko$¢ uszczerbku na zdrowiu dokonuje sie biorac stan sprawy na dzien wyrokowania a nie a nie ,,na
przyszlo$¢” dlatego wskazana przez biegla wysokos$¢ uszczerbku na zdrowiu nie znajdowala zadnego uzasadnienia w
obowigzujacych przepisach dotyczacych zasad ustalania wysoko$ci uszczerbku na zdrowiu.

W oparciu o powyzsze kryteria Sad uznal za miarodajng i majaca zasadnicze znaczenie dla definitywnego
rozstrzygniecia opinie instytutu naukowego — Katedry i Kliniki (...) w P.. Zostala ona bowiem sporzadzona
przez specjalistobw z wlasciwych dla przedmiotu sporu dziedziny medycyny, dysponujacych wysokim poziomem
wiedzy merytorycznej oraz bogatym do$wiadczeniem zawodowym, po uprzednim zapoznaniu sie z materialem



sprawy, a w szczeg6lno$ci dokumentacja medyczna dotyczacg M. K.. Uwzgledniajac powyzsze, sporzadzajacy opinie
sformulowali w przedmiotowej opinii jednoznaczne, kategoryczne i dostatecznie umotywowane wnioski konicowe,
czynigc zado$¢ postawionej przez Sad tezie dowodowej i w sposéb klarowny wyjasniajac kwestie wymagajace
wiadomoSci specjalnych.

Jak podkresla sie w judykaturze, dowdd z opinii instytutu dopuszeza sie w szczegoblnosci wtedy, gdy podlegajacy ocenie
sadu problem, ze wzgledu na jego zlozono$¢ wymaga wyjasnienia przez specjalistéw o szczegoblnie wysokim stopniu
przygotowania praktycznego i teoretycznego, przy wykorzystaniu najnowszych badan naukowych, lub gdy nie da sie
usunac w inny spos6b sprzecznosci w dostepnych opiniach (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 24 czerwca 1981
roku, IV CR 215/81, z glosa Z. Radwanskiego, OSP 1982, z. 7-8, poz. 121). Zatem w przypadku rozbieznos$ci opinii
bieglych opinia instytutu jako powstala kolegialnie w instytucie naukowym korzysta z autorytetu naukowego tego
instytutu i dlatego ma wyzsza range w stosunku do dowodu z opinii bieglego (vide wyrok Sadu Najwyzszego z dnia
28 sierpnia 2008 roku, IIT CSK 98/08, Lex nr 450157, wyrok Sadu Apelacyjnego w Lublinie z dnia 12 grudnia 2012
roku, I ACa 537/11, Lex nr 1280571).

Sad ostatecznie przyznal opinii bieglej psycholog M. G. oraz bieglej kardiolog A. K. w czeSci a takze opinii Instytutu
przymiot pelnej wiarygodno$ci, nie znajdujgc podstaw do podwazania ich wartoSci dowodowej i przeprowadzania
dowodu z opinii innych bieglych tej samej badZ innej specjalnoéci. Zasadno$¢ stanowiska Sadu w powyzszej kwestii
znajduje potwierdzenie w wyroku Sadu Najwyzszego z dnia 21 listopada 1974 roku (II CR 638/74, OSP 1975/5/108),
w my$l ktérego jezeli opinia bieglego jest tak kategoryczna i tak przekonywajaca, ze sad okreslona okoliczno$¢ uznaje
za wyjasniona, to nie ma obowiazku dopuszczania dowodu z dalszej opinii bieglych.

Sad moze pomina¢ zgloszone wnioski dowodowe lub odstapi¢ od przeprowadzenia dopuszczonych dowodéw, jezeli
okolicznoS$ci sprawy zostaly juz dostatecznie wyjasnione, tzn. wtedy, gdy chodzi o dowody na okoliczno$ci, ktore
zostaly juz wyjasnione zgodnie z twierdzeniem wnioskodawcy (zob. m.in. wyrok SN z dnia 15 pazdziernika 1999 r.,
I PKN 316/99, OSNP 2001, nr 5, poz. 151; wyrok SN z dnia 26 wrze$nia 1966 r., II CR 314/66, OSNC 1967, nr 2,
poz. 39). Nie zostang uwzglednione wnioski dowodowe, jezeli srodek dowodowy jest: z mocy ustawy niedopuszczalny
(np. art. 259), oczywicie nieprzydatny do stwierdzenia tezy dowodowej lub nie jest mozliwy do przeprowadzenia, a
takze gdy jest oczywiscie widoczne, ze wniosek dowodowy zostal zgloszony jedynie w celu dzialania na zwloke (por.
art. 217). Zachowalo aktualno$¢ stanowisko Sadu Najwyzszego zawarte w wyroku z dnia 19 marca 1997 r., II UKN
45/97, OSNAPIUS 1998, nr 1, poz. 24, w my$l ktérego sad nie jest obowigzany do uwzgledniania kolejnych wnioskow
dowodowych tak dtugo, az udowodni ona korzystna dla siebie teze i pomija je od momentu dostatecznego wyjasnienia
spornych okoliczno$ci sprawy. Natomiast wyjadnienie okoliczno$ci spornych nastepuje wowczas, gdy nie budzg one
watpliwoéci sagdu. (wyrok SN z dnia 26 wrze$nia 1966 r., II CR 314/66, OSNCP 1967, nr 2, poz. 39).

Biorac powyzsze pod uwage, Sad oddalil wniosek o dopuszczenie dowodu z ustnej opinii bieglego psychologa i
specjalisty medycyny pracy oraz o dopuszczenie dowodu z opinii bieglego psychiatry albowiem uznal je za zbedne dla
rozstrzygniecia sprawy. Co do opinii bieglej psycholog nie zostaly przedstawione zadne merytoryczne zarzuty, a opinia
psychiatry wobec wyja$nienia wszystkich kwestii spornych nie ma znaczenia w niniejszej sprawie.

Sad zwazyl, co nastepuje
Odwolanie M. K. zaslugiwalo na uwzglednienie.

Zgodnie z tredcig art. 3 ust. 1 ustawy z dnia 30 pazdziernika 2002 roku o ubezpieczeniu spolecznym z tytulu wypadkow
przy pracy i chor6b zawodowych (Dz. U z 2009 roku, nr 167, poz. 1322 ze zmiana) za wypadek przy pracy uwaza sie
nagle zdarzenie wywolane przyczyng zewnetrzng powodujace uraz lub $§mier¢, ktére nastgpilo w zwigzku z praca:

1) podczas lub w zwigzku z wykonywaniem przez pracownika zwyklych czynnoéci lub polecen przelozonych;

2) podczas lub w zwigzku z wykonywaniem przez pracownika czynnoéci na rzecz pracodawcy, nawet bez polecenia;



3) w czasie pozostawania pracownika w dyspozycji pracodawcy w drodze miedzy siedziba pracodawcy a miejscem
wykonywania obowiazku wynikajacego ze stosunku pracy.

W mysél art. 11 ust. 1, 2 3 i 4 w/w ustawy ubezpieczonemu, ktéry wskutek wypadku przy pracy lub choroby
zawodowej doznal stalego lub dlugotrwalego uszczerbku na zdrowiu, przystluguje jednorazowe odszkodowanie.
Za staly uszczerbek na zdrowiu uwaza sie takie naruszenie sprawno$ci organizmu, ktére powoduje uposledzenie
czynnoS$ci organizmu nie rokujace poprawy. Za dlugotrwaly uszczerbek na zdrowiu uwaza sie takie naruszenie
sprawnoé$ci organizmu, ktére powoduje upo$ledzenie czynno$ci organizmu na okres przekraczajacy 6 miesiecy,
mogace ulec poprawie. Oceny stopnia uszczerbku na zdrowiu oraz jego zwiazku z wypadkiem przy pracy lub choroba
zawodowa dokonuje sie — stosownie do ust. 4 tegoz przepisu — po zakonczeniu leczenia i rehabilitacji.

Natomiast oceny procentowej stalego lub dlugotrwalego uszczerbku na zdrowiu dokonuje sie na podstawie
rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Spolecznej z dnia 18 grudnia 2002r. w sprawie szczegdlowych zasad
orzekania o stalym lub dlugotrwalym uszczerbku na zdrowiu, trybu postepowania przy ustalaniu tego uszczerbku oraz
postepowania o wyplate jednorazowego odszkodowania (Dz.U. z 2013 roku, poz.954).

Zgodnie z przedstawiong w art. 3 ust. 1 ustawy wypadkowej definicja, dla uznania, iz dane zdarzenie zasluguje na
miano wypadku przy pracy, konieczne jest spelnienie czterech przeslanek. Zdarzenie musi by¢ nagle, wywolane
przyczyna zewnetrzng, powodowaé uraz lub $émier¢ i nastapi¢ w zwigzku z praca.

Bezsporne miedzy stronami niniejszego postepowania byto, iz w/w zdarzenie bylo nagle, doszlo do niego w zwigzku
z pracg odwolujacego w zainteresowanej Spolce oraz spowodowalo u M. K. uraz.

Kwestig sporna byto natomiast to, czy zdarzenie z dnia 13 lutego 2010 roku zostato wywolane przyczyna zewnetrzna.
Organ rentowy odmoéwil bowiem M. K. prawa do jednorazowego odszkodowania, podnoszac, iz w dniu wypadku
odwotlujacy wykonywal swoje zwykle obowiazki pracownicze.

W orzecznictwie i doktrynie wskazuje sie, iz przez przyczyne zewnetrzna rozumie sie przyczyne stanowigca zrodlo
wypadku, lezgca poza organizmem pracownika. Wymog zewnetrznego charakteru zdarzenia ma to znaczenie,
iz wylacza mozliwo§¢ uznania za wypadek przy pracy choroby lub pogorszenia stanu chorobowego, bedacych
objawem rozwoju samoistnego schorzenia, ktére doprowadziloby do uposledzenia czy zahamowania funkcjonowania
ustroju niezaleznie od wykonywanych w zatrudnieniu czynno$ci. Przyczyna zewnetrzna nie musi by¢ natomiast
wylaczna przyczyna wypadku, wystarczy, ze przyczyni sie ona jedynie do powstania uszczerbku na zdrowiu. Zwiazku
przyczynowego szkody z przyczyna zewnetrzna nie przerywa takze wlaczenie sie innych przyczyn ubocznych. Gdy
przyczyna wypadku ma charakter mieszany, wystarczy, jesli zostanie wykazane, ze bez czynnika zewnetrznego
nie doszloby do szkodliwego skutku. (zob. Z. Salwa, Pojecie wypadku przy pracy, PiZS 2003/3/18; uchwata
Sadu Najwyzszego z dnia 11.02.1963r., stanowiaca zasade prawna, III PO 15/62, OSNC 1963/10/215, wyrok Sadu
Najwyzszego z dnia 29.11.1990r., IT PR 52/90, PiZS 1991/4/63). Jednocze$nie przyczyna zewnetrzng zdarzenia moze
by¢ kazdy czynnik zewnetrzny, tzn. nie wynikajacy z wewnetrznych wlasciwoéci cztowieka i nie wyklucza mozliwoS$ci
uznania za wypadek przy pracy okoliczno$é, ze zdarzenie nastapilo w wyniku wykonywania zwyklych czynnosci
pracownika, jezeli przyczynily sie w znaczacym stopniu do pogorszenia samoistnej choroby pracownika (vide wyrok
Sadu Najwyzszego z dnia 05.02.1997 roku, II UKN 85/96, OSNP 1997/19/386, wyrok Sadu Najwyzszego z dnia
16.02.1977 roku, III PRN 55/76).

Przez zewnetrzno$c¢ przyczyny jako elementu wypadku przy pracy rozumie sie konieczno$¢ wystepowania tej
przeslanki jako jednej z przyczyn rozstrzygajacych o szkodliwosSci skutku. Przyczyna zewnetrzng zdarzenia moze byc
kazdy czynnik zewnetrzny (nie wynikajacy z wewnetrznych wtasciwos$ci czlowieka), zdolny wywola¢ w istniejacych
warunkach szkodliwe skutki. Pojecie nadmiernego wysitku, jako przyczyny zewnetrznej, musi by¢ odnoszone do
konkretnych mozliwo$ci psychicznych i fizycznych danego pracownika. Przy ocenie czy mial miejsce nadmierny
wysilek bierze sie pod uwage nie tylko rodzaj wykonywanych czynnosci, ale roéwniez warunki i okoliczno$ci, w ktorych
te czynno$ci sg wykonywane (vide wyrok Sadu Najwyzszego z dn. 1.12.2000r., I UKN 107/00, OSNP 2002/14/342,



wyrok Sadu Najwyzszego z dn. 8.11.1994r., II PRN 7/94, OSNP 1995/9/108). Przyczyng zewnetrzng moze byé
roéwniez praca i czynno$¢ samego poszkodowanego (np. odruch), nadmierny wysilek pracownika, za ktéry u cztowieka
dotknietego schorzeniem samoistnym moze by¢ uwazana praca wykonywana jako codzienne zadanie w warunkach
normalnych, gdyz nadmiernoé¢ wysitku pracownika powinna by¢ oceniana przy uwzglednianiu jego aktualnego
zdrowia i sprawno$ci ustroju (wyrok Sadu Najwyzszego z dn. 5.02.1997r., I UKN 85/96, OSNP 1997/19/386). Nadto
nadmierny wysilek (stres) powinien by¢ oceniany przy uwzglednieniu indywidualnych wlasciwosci pracownika (stanu
jego zdrowia, sprawnosci ustroju) i okolicznoéci, w jakich wykonywana jest praca. Dopuszcza sie wyjatkowo, ze nawet
codzienne czynnoS$ci wykonywane w normalnych warunkach przez pracownika o zmniejszonej sprawnosci, czy to
na skutek choroby, czy tez w wyniku postepujacych zmian w organizmie moga by¢ — w zaleznoSci od caloksztaltu
okoliczno$ci uznane za podjete przy uzyciu nadmiernego dla tego pracownika wysitku (wyrok Sadu Najwyzszego z
dnia 4 kwietnia 2012 roku, IT UK 181/11, LEX nr 1216850).

W judykaturze przyjeto, ze w zasadzie kazdy czynnik moze w okreSlonych warunkach pogorszy¢ stan zdrowia
pracownika - dotknietego juz schorzeniem samoistnym - i wywotaé u niego szkodliwe skutki. Czynnikiem tym moze
by¢ zar6wno gwaltowny i oczywiscie nadmierny wysilek fizyczny, jak tez gleboki stres psychiczny powodujacy w czasie
pracy uszkodzenie organu wewnetrznego pracownika dotknietego schorzeniem samoistnym, jezeli w sposob istotny
przyspieszyl lub pogorszyl istniejacy juz stan chorobowy (vide wyrok Sadu Najwyzszego z dn. 1.12.2000r., II UKN
107/00, OSNP 2002/14/342, wyrok Sadu Najwyzszego z dn. 2.10.1997r., Il UKN 281/97, OSNP 1998 /15/456, uchwala
skladu siedmiu sedziéw Sadu Najwyzszego z dn. 11 lutego 1963 r., II PO 15/62, OSNCP 1963 z. 10 poz. 215).

Przekladajgc powyzsze na grunt niniejszej sprawy, Sad uznal, iz sporne zdarzenie z dnia 13 lutego 2010 roku bylo
wypadkiem przy pracy. Zaistnialy bowiem niezbedne przestanki do uznania zdarzenia z dnia 13 lutego 2010 roku za
wypadek przy pracy : zdarzenie to bylo nagle, wywolane zostalo przyczyna zewnetrzng, spowodowalo u odwotujacego
uraz i nastapilo w zwigzku z praca.

Zgromadzony w sprawie material dowodowy wskazuje jednoznacznie, iz przyczyne zewnetrzng wypadku przy pracy
odwolujacego w dniu 13 lutego 2010 roku stanowil silny stres. W szczegolno$ci przestuchania odwolujacego, zeznania
$wiadkéw J. S., poérednio A. Z., P. K. oraz K. J. pozwolily ustali¢, iz do zawatu serca odwolujacego doszlo wskutek
nadmiernego stresu spowodowanego niewlasciwym zachowaniem grupy graczy romskich w salonie gier. Podkreslié¢
nalezy, ze wprawdzie w wykonywanie pracy w salonie gier wpisany jest stres i czesto sie zdarza, ze zachowanie
klient6w salonu gier powoduje zdenerwowanie i stres pracownikéw, jednak zauwazy¢ nalezy, ze sytuacja jak miala
miejsce w dniu 13 lutego 2010 roku byla nadzwyczaj stresujaca, dodatkowo trwala przez dtuzszy czas i napiecie jakie
zostalo wywolane u odwolujacego wzrastalo z czasem. Biegla psycholog M. J. w swej opinii wskazala, ze sytuacja
jaka miala miejsce w salonie gier w dniu 13 lutego 2010 roku byla sytuacja silnie stresujaca mogaca wywolac
silne napiecie emocjonalne (przyczyna zewnetrzna), o charakterze wspolsprawczym naglego pogorszenia sie stanu
zdrowia odwolujacego. Nie ulega watpliwoSci, ze sytuacja jaka zaistniala w salonie gier w dniu 13 lutego 2010 roku
stanowila realne zagrozenie dla najwazniejszych dobr osobistych czlowieka - zZycia oraz zdrowia, narazala majatek
osobisty odwolujacego, jako osoby odpowiedzialnej za bezpieczenstwo i mienie zainteresowanej. Odwotujacy nie chcac
dopusci¢ do eskalowania agresji niezadowolonych klientéw ttumil swoje prawdziwe emocje, pokazujac na zewnatrz
spokoj, opanowanie i rozsadek. Ta sytuacja wywolala u odwolujacego silne napiecie emocjonalne.

Zauwazy¢ przy tym nalezy, ze odwolujacy przed wypadkiem nie skarzyl sie na kdolegliwo$ci ze strony uktadu krazenia,
nie leczyl sie u kardiologa, prowadzit natomiast aktywny tryb zycia i kontrolowal stan serca nie zauwazajac przy tym
zadnych niepokojacych zmian.

W opinii bieglej kardiolog A. K. i opinii Instytutu, ktére to opinie Sad podziela podobnie jak w opinii bieglego
psychologa biegli stwierdzili, iz przyczyna zawatu u odwolujacego w dniu 13 lutego 2010 roku bylo pekniecie blaszki
miazdzycowej i tym samym uruchomienie mechanizmu zakrzepowo- zatorowego, ktéry doprowadzit do niedroznosci
(amputacji) tetnicy wiencowe;j.



Do pekniecia blaszki miazdzycowej moze doj$¢ w réznych sytuacjach, przy czym nie ma jednoznacznej przyczyny
dla ktérej peka blaszka miazdzycowa, ktére normalnie znajduja sie w naczyniach w przebiegu starzenia sie
organizmu. Znane sg natomiast czynniki, ktére moga sprzyja¢ peknieciu blaszki takie jak: przyspieszenie czynno$ci
serca (tachykardia), wzrost ci$nienia. Ogoblnie zawalowi sprzyja: otytoé¢, nikotynizm, ple¢ meska, wiek, stres. Na
skutek pekniecia blaszki miazdzycowej jako reakcja obronna organizmu dochodzi do uruchomienia mechanizmu
zakrzepowo-zatorowego, ktory doprowadza do niedrozno$ci - amputacji naczynia. Przy czym blaszka miazdzycowa
moze peknac nawet nie osiggajac granicznego zwezenia Swiatla naczynia - 50%. Do zawatu moze doj$¢ rowniez kiedy
blaszka miazdzycowa zamyka Swiatla naczynia ponizej 50%. Niezaleznie czy $wiatlo naczynia jest zwezone w 5% czy
45 %, ale nie przekracza 50% to nie ma znaczenia dla mechanizmu pekniecia blaszki miazdzycowej. Kazda z tych
blaszek moze peknaé. Z punktu widzenia kardiologicznego stres moglt doprowadzi¢ do tachykardii i zwrotu ci$nienia
tetniczego, ktoére sa czynnikami sprzyjajacymi peknieciu blaszki miazdzycowej. U odwolujacego przed zawalem
wystepowalo nadci$nienie tetnicze. U odwolujacego stwierdzone zostaly uogélnione, rozsiane zmiany miazdzycowe w
tetnicach wiencowych, czyli choroba niedokrwienna serca z licznymi czynnikami ryzyka wystapienia zawalu serca. W
momencie przyjecia do szpitala nadci$nienie tetnicze nie bylo na tyle zaawansowane by by¢ podstawowa przyczyna
sprawcza zawalu. Warto$¢ ci$nienia w momencie przyjecia do szpitala nie wyklucza jego intensywnego wzrost w czasie
wizyty grupy Romoéw w salonie gier i zaistnialej sytuacji. Osoby z nadci$nieniem tetniczym w sytuacjach stresowych
reaguja zazwyczaj intensywniejsza zwyzka ci$nienia niz normotonicy. Zaistniala w salonie sytuacja stresowa mogla
by¢ przyczyna rozwiniecia sie u odwolujacego zawatu serca. Od lat odwolujacy mial nadci$nienie tetnicze, otylosé,
jednak zawatu dostal dopiero po zaistnieniu sytuacji stresowej w salonie. Biegli kardiolog A. K., psycholog M. J. oraz
instytut zgodnie i przekonujaco wskazali wbrew stanowisku bieglych kardiologow J. P., J. B. i specjalisty medycyny
pracy R. G., iz warunki w salonie gier sprzyjalty wystapieniu zawalu i nie mozna ich pomingé przy ocenie mechanizmu
wystapienia zawalu.

Objawy rozwijajacego sie zawalu serca wystapily u odwolujacego w bezposrednim zwigzku czasowym po silnej
reakeji stresowej w miejscu wykonywanej pracy. Bezposrednia przyczyna zawalu - mechanizmem wyzwalajacym
zawal, byl u odwolujacego z choroba niedokrwienna serca, dodatkowy czynnik zewnetrzny o charakterze silnego
stresu. Przebiegu zdarzenia z grupa agresywnych klientéw salonu gier hazardowych stanowito wystarczajace Zrédto
silnych bodZcow zewnetrznych prowadzacych do silnego stresu psychicznego a w rezultacie do zainicjowania kaskady
patofizjologicznych procesdéw pekania blaszki miazdzycowej u chorego z choroba miazdzycowsa tetnic wiencowych
z wytworzeniem zakrzepu prowadzacego do zawalu serca. Taka niedrozno$é i wystepujace w zwigzku z tym
niedokrwienie mie$nia sercowego prowadzi w konsekwencji do martwicy komoérek miesniowych czyli zawalu serca.

Przebiegu zdarzenia z grupa agresywnych klientéw salonu gier hazardowych stanowi wystarczajace Zrédlo
silnych bodzcow zewnetrznych prowadzacych do silnego stresu psychicznego a w rezultacie do zainicjowania
kaskady patofizjologicznych proceséw pekania blaszki miazdzycowej u odwolujacego z choroba miazdzycowa tetnic
wiencowych z wytworzeniem zakrzepu prowadzacego do zawalu serca.

Stwierdzi¢ zatem nalezy, ze u odwolujacego przyczyna zawalu serca ma charakter mieszany: wystepuje przyczyna
wewnetrzna - choroba niedokrwienna serca (miazdzyca tetnic wienicowych) oraz przyczyna zewnetrzna — silny stres
wywolany zachowaniem klientoéw salonu gier, jako bezposredni mechanizm prowadzacy do zawalu serca, tj. pekniecie
blaszki miazdzycowej pod wplywem dodatkowego czynnika zewnetrznego o charakterze silnego stresu.

Zdaniem Sadu trafnie wiec strona odwolujaca podnosi, iz zdarzenie z dnia 13 lutego 2010 roku bylo wypadkiem
przy pracy, a przyczyng zewnetrzna tego zdarzenia byl silny stres wywolany przez zachowanie grupy klientow, ktory
zapoczatkowal wystapienie zawalu u odwolujacego z choroba niedokrwienna serca.

Wskutek zdarzenia z dnia 13 lutego 2010 roku odwolujacy doznat stalego uszczerbku na zdrowiu w wysokosci 10%
zg. 7 pkt. 63a tabeli uszczerbkow stanowigcej zalacznik do Rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Spolecznej z dnia
18 grudnia 2002 roku w sprawie szczegbélowych zasad orzekania o stalym lub dlugotrwalym uszczerbku na zdrowiu,
trybu postepowania przy ustalaniu tego uszczerbku oraz postepowania o wyplate jednorazowego odszkodowania (Dz.



U. z 2002 roku, nr 234, poz. 1974), wydanego na podstawie delegacji ustawowej zawartej w ust. 5 powolanego art.
11 ustawy wypadkowe;j.

Sad podkresla, ze opinia bieglej kardiolog i instytutu byla zgodna w zakresie przyczyn wypadku przy pracy, jednakze
odmienna w zakresie procentowego ustalenia uszczerbku na zdrowiu. Ostatecznie Sad podzielil opinie instytutu,
ktory stwierdzil uszczerbek na zdrowiu odwolujacego w wysokoSci 10%. Odnoénie opinii biegtej kardiolog, ktéra
ocenila ten uszczerbek na poziomie 20% Sad zwraca uwage, ze biegla jako podstawe takiego ustalenia podala
duze prawdopodobienstwo pojawienia sie objawow niewydolnoSci serca bedacych nastepstwem istniejacej blizny
pozawalowej, ktore to objawy jeszcze nie wystapily. Sad podkredla, ze ustala wysoko$¢ uszczerbku na zdrowiu na
dzien orzekania, a nie ,,na przyszlo$¢”, a ewentualne pogorszenie stanu zdrowia odwolujacego bedzie uprawnialo go
do zlozenia wniosku o podwyzszenie wysoko$ci procentowego uszczerbku na zdrowiu. Nadto jak wskazal w swojej
opinii uzupelniajacej instytut, progresja choroby u odwolujacego moze postepowaé, ale nie musi-zalezy od wielu
poznanych i niepoznanych dotychczas czynnikéw patofizjologicznych przebiegu choroby, stosowanego leczenia i
zachowania prozdrowotnego osoby po przebytym zawale serca. W opinii instytutu u odwolujacego nie doszlo do
objawow niewydolnoéci serca, a zatem wystepuje stan po zawale serca z wydolnym ukladem krazenia- co odpowiada
10% uszczerbku na zdrowiu zgodnie z pkt 63 a tabeli uszczerbkow.

Ustalenia 20% uszczerbku na zdrowiu odwolujacego w zwiazku z wypadkiem w dniu 13 lutego 2010r. jak proponowata
biegla kardiolog A. K. w zwigzku z tym, iz mimo Ze nie ma objawéw niewydolnoSci krazenia ale istnieje pewnos§é
narastania objawow niewydolnoSci serca bedacych nastepstwem przebytego zawalu bytoby oparte na nieistniejacych
aktualnie przestankach a mogacych hipotetycznie wystapi¢ w przeszlo$ci. Takie ustalenie wysokoSci uszczerbku na
zdrowiu nie znajduje uzasadnienie w przepisach dotyczacych zasad ustalania wysoko$ci uszezerbku na zdrowiu.

Reasumujgc, nie moze budzi¢ watpliwoSci, iz spelnione zostaly wszystkie przeslanki wymagane przez ustawe
wypadkowg dla zakwalifikowania przedmiotowego zdarzenia z dnia 13 lutego 2010 roku, ktéremu ulegl odwolujacy
jako wypadku przy pracy, a doznany w wyniku zdarzenia z dnia 13 lutego 2013 roku trwaly uszczerbek na zdrowiu
odwolujacego wynosi 10%.

W tej sytuacji, nalezalo ustali¢ kwote naleznego jednorazowego odszkodowania z tytulu wypadku przy pracy. Kwestie
wysokoSci w/w $§wiadczenia reguluje art. 12 ust. 1 ustawy wypadkowej stanowiac, iz przystuguje ono w wysokosci 10
% przecietnego wynagrodzenia za kazdy procent statego lub dlugotrwalego uszczerbku na zdrowiu, z zastrzezeniem
art. 55 ust. 1. W my$l ust. 5, do ustalenia wysokoS$ci jednorazowego odszkodowania (...) przyjmuje sie przecietne
wynagrodzenie obowigzujace w dniu wydania decyzji, o ktérej mowa w art. 15, tj. decyzji w przedmiocie przyznania
jednorazowego odszkodowania oraz ustalenia jego wysokosci.

Z kolei art. 14 ust. 9 w/w ustawy zawiera delegacje dla ministra wlasciwego do spraw zabezpieczenia spolecznego,
w ramach ktorej jest on obowigzany oglasza¢ w Dzienniku Urzedowym Rzeczypospolitej Polskiej "Monitor Polski"
wysoko$é kwot jednorazowych odszkodowan, o ktérych mowa w ust. 1-4 i art. 12. I tak, obwieszczeniem z dnia 17
lutego 2010 roku (Monitor Polski 2010, Nr 10, poz. 103) w sprawie wysokoSci kwot jednorazowych odszkodowan z
tytulu wypadku przy pracy lub choroby zawodowej Minister Pracy i Polityki Spolecznej oglosil, Ze w okresie od dnia 1
kwietnia 2010 roku do dnia 31 marca 2011 roku - a wiec w okresie, w ktérym zostala wydana zaskarzona decyzja, a to
data wydania zaskarzonej decyzji jest miarodajna dla ustalenia stawki jednorazowego odszkodowania (vide uchwata
Sadu Najwyzszego z dnia 7 kwietnia 2009 roku, I UZP 2/09) - kwoty jednorazowych odszkodowan z tytulu wypadku
przy pracy lub choroby zawodowej, o ktorych mowa w art. 12 i art. 14 ust. 1-4 ustawy z dnia 30 pazdziernika 2002 roku
o ubezpieczeniu spolecznym z tytulu wypadkéw przy pracy i choréb zawodowych wynosza 621 z} za kazdy procent
statego lub dlugotrwalego uszczerbku na zdrowiu (art. 12 ust. 1 ustawy).

Odwolujacy wskutek wypadku przy pracy w dniu 13 lutego 2010 roku doznal stalego uszczerbku na zdrowiu w
wysokos$ci odpowiadajacej 10 % uszczerbku. Tym samym, odwolujacy ma prawo do jednorazowego odszkodowania
w wysoko$ci odpowiadajacej 10% uszczerbku na zdrowiu, to jest w kwocie 6210,00 zl. Kwota ta odpowiada bowiem



iloczynowi stwierdzonego u odwotlujacej uszczerbku na zdrowiu oraz kwoty wskazanej w wyzej wymienionym
obwieszczeniu (10 x 621,00 zt = 6210,00 z}).

Majac powyzsze na uwadze, Sad na podstawie w/w przepiséw oraz art. 477'4 § 2 kpc zmienil zaskarzona decyzje o
czym orzekt w punkcie 1 sentencji wyroku.

W punkcie 2 i 3 wyroku Sad zgodnie z zasadg odpowiedzialno$ci za wynik procesu, kosztami zastepstwa procesowego
odwolujacego i zainteresowanego Sad obciazyt pozwany organ rentowy, jako strone przegrywajaca. Majac na
wzgledzie powyzsze oraz regulacje zawarta w § 11 ust. 2 rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwoéci z dnia 28.09.2002
r. w sprawie oplat za czynno$ci radcow prawnych oraz ponoszenia przez Skarb Panstwa kosztdw pomocy prawnej
udzielonej przez radce prawnego ustanowionego z urzedu (Dz. U. z 2002r. Nr 163, poz. 1349 ze zm.) oraz regulacje
zawarta w § 12 ust. 2 rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwo$ci z dnia 28.09.2002 r. w sprawie oplat za czynnosci
adwokackie oraz ponoszenia przez Skarb Panstwa kosztoéw nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej z urzedu (Dz.
U. z 2002r. Nr 163, poz. 1348 ze zm.) tytulem zwrotu kosztéw zastepstwa procesowego zasadzono od pozwanego na
rzecz odwolujacego i zainteresowanego kwoty po 180 zl biorac pod uwage naklad pracy pelnomocnikéw — punkt 2 i
3 sentencji wyroku.

SSR Anna Kowalska



