Sygn. akt ITII AUa 1715/15

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 30 marca 2017 r.

Sad Apelacyjny w Warszawie III Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych w skladzie:
Przewodniczqcy - Sedzia: SA Grazyna Kornas

Sedziowie: SA Marcjanna Gorska (spr.)

SO del. Marzena Wasilewska

Protokolant: sekr.sqdowy Karolina Majewska

Ppo rozpoznaniu w dniu 30 marca 2017 r. w Warszawie

sprawy T. E.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych I Oddzial w W.

o rente z tytulu niezdolnosci do pracy w zwiqzku z chorobqg zawodowq

na skutek apelacji T. E.

od wyroku Sqdu Okregowego w Warszawie XIV Wydzial Ubezpieczen Spolecznych
z dnia 29 czerwca 2015 r. sygn. akt XIV U 1155/10

oddala apelacje.

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 29 czerwca 2010 r. Zaklad Ubezpieczen Spolecznych I Oddzial w W., na podstawie art. 57 ustawy z 17
grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych oraz ustawy z 30 pazdziernika 2002
r. 0 ubezpieczeniu spolecznym z tytulu wypadkéw przy pracy i choréb zawodowych, odmowit T. E. prawa do renty z
tytulu niezdolnos$ci do pracy w zwiazku z choroba zawodowa wobec nieprzedlozenia zaswiadczenia o stanie zdrowia
oraz decyzji Wojewodzkiego Inspektora Sanitarnego stwierdzajacego chorobe zawodowa.

Odwolanie od wymienionej decyzji zlozyl T. E.. Ubezpieczony nie zgodzil sie z zawartym w niej rozstrzygnieciem i
wnosil o przyznanie renty z tytulu niezdolnosci do pracy w zwigzku z choroba zawodowa. T. E. podniésl, iz schorzenie w
postaci zaémy nabyl bedac zatrudnionym w (...) S.A., gdzie pracowal w 12-godzinnym systemie pracy przy monitorze
kineskopowym.

W odpowiedzi na odwolanie Zaklad Ubezpieczen Spolecznych wnibdst o jego oddalenie, podtrzymujac argumentacje
zawarta w uzasadnieniu decyzji. Dodatkowo organ rentowy wskazal, ze stosownie do treSci § 5 rozporzadzenia
Ministra Polityki Spolecznej z dnia 14 grudnia 2004 r. w sprawie orzekania o niezdolnoéci do pracy (Dz.U. nr 273,
poz. 2711) lekarz orzecznik przy orzekaniu jest zwiazany decyzja organu Panstwowej Inspekcji Sanitarnej w zakresie
stwierdzenia choroby zawodowe;j.

Postanowieniem wydanym w dniu 27 maja 2011 r. Sad Okregowy na podstawie art. 177 § 1 pkt. 3 k.p.c. zawiesil
postepowanie w sprawie do czasu rozstrzygniecia sprawy toczacej sie przed Panstwowym Powiatowym Inspektorem
Sanitarnym (...) W. zwniosku T. E. w sprawie ustalenia choroby zawodowej. Decyzja administracyjna w tej sprawie nie



zostala wydana do 2014 r. Postepowanie administracyjne bylo wielokrotnie zawieszane na wniosek odwolujacego sie
(pismo (...) k.68 a.s. oraz k. 77 a.s.) i do dnia 27 stycznia 2013 r. wniosek o podjecie postepowania administracyjnego
nie zostal zlozony - pismo-j.w.). Z przebiegu postepowania wynikalo, ze nie prowadzi ono do wydania decyzji w
najblizszym terminie. W rezultacie postanowieniem z dnia 11 lipca 2014 r. Sad podjal zawieszone postepowanie a
nastepnie wyrokiem z dnia 29 czerwca 2015 r. oddalil odwolanie.

Sad ustalil, ze T. E., urodzony (...), od 1 lutego 2009 r. jest uprawniony do emerytury. W dniu 5 grudnia 2008 r. T.
E. w toku postepowania w sprawie o emeryture zlozyl wniosek o przyznanie renty z tytutlu niezdolnoéci do pracy w
zwiazku z choroba zawodowa. Wniosek ten Sad przekazal do rozpoznania organowi rentowemu. W odpowiedzi na
powyzszy wniosek Zaklad Ubezpieczen Spolecznych zwrécil sie do T. E. o dostarczenie informacji na temat aktualnego
stanu zdrowia na druku N-9 oraz decyzji Wojewo6dzkiego Inspektora Sanitarnego o stwierdzeniu choroby zawodowe;.
Wobec nieprzedlozenia przedmiotowych dokumentéw organ rentowy wydal zaskarzona decyzje.

W dalszej czesci ustalen Sad Okregowy wskazal, ze T. E. wlatach 1986-2004 byl zatrudniony na stanowisku specjalisty
informatyka przy monitorze ekranowym. W grudniu 2001 r. odwolujacy sie byl leczony operacyjnie z powodu
zaémy z wszczepieniem sztucznej soczewki w oku lewym, a nastepnie w roku 2002 w oku prawym. Po zabiegach
T. E. widzial prawidlowo. Z powodu stwierdzenia pogorszenia widzenia zostal zakwalifikowany do kapsulotomii. W
przeprowadzonym badaniu okulistycznym u T. E. stwierdzono prawidlowe ustawienie galek ocznych, przedni aparat
prawidlowy, w aparacie optycznym lewego i prawego oka - wszczep sztucznej soczewki ufiksowany prawidlowo, w
cialku szklistym drobne mety, a takze prawidlowe wartosci ci$nienia Srodgatkowego. W zakresie badania ostro$ci
wzroku stwierdzono ostro§é¢ wzroku do dali: oko lewe - 1,0, oko prawe - 1,0. W zakresie ostros$ci wzroku do blizy:
oko lewe i prawe - 0,5 cc. Z punktu widzenia okulistycznego, jak stwierdzil biegly okulista w wydanej opinii, T. E.
nie jest niezdolny do pracy w zwiazku z choroba zawodowa. Sad ponadto ustalil, iz w dniu 14 czerwca 2006 r. przed
Panstwowym Powiatowym Inspektorem Sanitarnym zostalo wszczete z urzedu - na skutek zgloszenia dokonanego
przez T. E. postepowanie w sprawie choroby zawodowej. Z orzeczenia lekarskiego nr (...) z dnia 5 grudnia 2007 r.
wydanego przez jednostke orzeczniczg - (...) Wojewddzki Osrodek Medycyny Pracy w P. Oddzial w W. wynikalo,
ze brak jest podstaw do rozpoznania u T. E. choroby zawodowej wg punktu 25 rozporzadzenia Rady Ministrow
z dnia 30 lipca 2002 r. w sprawie wykazu choréb zawodowych, szczegblowych zasad postepowania w sprawie
zglaszania podejrzenia, rozpoznania i stwierdzenia choréb zawodowych oraz podmiotéw wlasciwych w tych sprawach
(Dz. U., Nr 132, poz. 1115). W uzasadnieniu orzeczenia podano, ze na podstawie dochodzenia epidemiologicznego
przeprowadzonego przez Inspekcje Sanitarng, ktore nie potwierdzaja, aby T. E. podczas wykonywania pracy w calym
okresie zatrudnienia narazony byl na promieniowanie, ktére moze spowodowaé¢ za¢me pochodzenia zawodowego
oraz wynik konsultacji okulistycznej oraz ocene dokumentacji medycznej nie znaleziono podstaw do rozpoznania
zawodowej etiologii choroby narzadu wzroku.

Z orzeczenia lekarskiego nr (...) z dnia 7 kwietnia 2008 r. wydanego przez Instytut Medycyny Pracy w L. w zakresie
ustalen klinicznych choroby, w stosunku do ktérej prowadzone bylo postepowanie, na podstawie przeprowadzonego
badania okulistycznego, a takze na podstawie danych na temat narazenia zawodowego wynikalo, ze nie stwierdzono
podstaw do uznania zmian w narzadzie wzroku T. E. za nastepstwo warunkéw pracy. Podkreslono, iz w okresie calego
zatrudnienia w latach 1972- 2004, w r6znych miejscach pracy, odwolujacy sie nie byl narazony na dzialanie czynnikow
szkodliwych. Rozpoznane u T. E. zaémy obu oczu nie mogly by¢ wywolane czynnikami wystepujacymi w miejscu pracy.
Brak bylo podstaw do uznania choroby zawodowej narzadu wzroku.

W piémie z dnia 2 pazdziernika 2012 r. (...) Wojewodzki O$rodek Medycyny Pracy oraz w pi$émie z dnia 7 listopada
2012 r. Instytut Medycyny Pracy w L. potwierdzily aktualno$é wydanych orzeczen lekarskich w $wietle obowiazujacego
rozporzadzenia.

Postanowieniem z dnia 15 marca 2013 r., na wniosek T. E. Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny, na podstawie
art. 98 § 11 § 2, art. 101 81, § 2, § 3 Kodeksu postepowania administracyjnego, zawiesit postepowanie administracyjne
w sprawie choroby zawodowej. T. E. nie wystapil z wnioskiem o podjecie zawieszonego postepowania.



Sad pierwszej instancji wskazal, ze powyzszy stan faktyczny ustalil na podstawie wyzej wymienionych dokumentow,
w tym akt organu rentowego, dokumentacji nadeslanej przez (...) oraz na podstawie opinii bieglej z zakresu okulistyki
a takze opinii uzupelniajacej. Biegla po zapoznaniu sie z dokumentacja medyczng zgromadzong w sprawie oraz
po przeprowadzeniu badan przyjela, ze nie ma podstaw do stwierdzenia, iz za¢tma obu oczu moze by¢ w tym
przypadku uznana za chorobe zawodowa. W ocenie Sadu opinia bieglej zostala sporzadzona rzetelnie i fachowo,
wziela pod uwage opinie bieglego z zakresu BHP stwierdzajaca po przeprowadzeniu badan przez pracodawce
pomiarach promieniowania i fal elektromagnetycznych brak zagrozen dla zdrowia. Ponadto biegla odniosla sie
do zarzutéw ubezpieczonego, jak i wskazywanych przez niego okoliczno$ci zwiazanych z zatrudnieniem, podajac,
ze przekroczenie dopuszczalnej normy czasu pracy moglo powodowaé zmeczenie pracownika, przekrwienie oczu,
zaburzenie wydzielania lez ale nie powoduje powstania za¢my.

Sad nie podzielil zarzutéw odwolujacego sie do opinii uznajac, ze maja one charakter subiektywny i osobisty, w
przypadku poprzedniego bieglego spowodowaly odmowe przyjecia obowiazku przez bieglego, po mysli art. 280 k.p.c.
(stanowisko bieglego R. S.-k. 27) natomiast w przypadku opinii bieglej H. R. sprowadzaja sie one do podwazania
stanowiska bieglego, przez zalgczone do akt artykuly prasowe, czy wycinki z publikacji na temat za¢my. Sad pierwszej
instancji podkreslil, Ze u podstaw opinii bieglej H. R. lezy prawidlowo ustalony stan faktyczny, zwiazany z praca T. E.
przy monitorach ekranowych w (...) i stan ten uwzglednia, ze w trakcie badan profilaktycznych podczas zatrudnienia
ubezpieczony nie mial przeciwskazan zdrowotnych do pracy przy monitorze, a dokonywane pomiary promieniowania
u pracodawcy nie wykazywaly zagrozen dla zdrowia. Rodzaj schorzenia (za¢ma obu oczu) jest niesporny i zostal przez
biegla wszechstronnie oceniony, pod katem zwigzku z warunkami pracy. Opinia, wedtug Sadu, jest logiczna, zostala
nalezycie uzasadniona i uwzglednia aktualny poziom wiedzy medycznej, co czyni te opinie przekonujgca i powoduje,
ze Sad zaaprobowal wnioski koficowe w calo$ci.

Przystepujac do oceny tak ustalonego stanu faktycznego Sad Okregowy zaznaczyl, ze po zawieszeniu postepowania
w niniejszej sprawie i w oczekiwaniu na wydanie decyzji administracyjnej, doszed}! ostatecznie do wniosku, ze
wielokrotne zawieszanie postepowania administracyjnego i brak decyzji w ciggu 3-lat od zawieszenia, przemawiajg za
stwierdzeniem, iz odpadla przeslanka zawieszenia fakultatywnego, po mysli art. 177 § 1 pkt. 3 k.p.c. Jednoczeénie Sad
zwrdcil uwage, ze podjecie postepowania w niniejszej sprawie jest mozliwe tylko w przypadku opowiedzenia sie za
brakiem zwigzania sadu decyzja administracyjng w kwestii choroby zawodowej, bowiem ocena prawnego charakteru
decyzji inspektora sanitarnego bedzie miala w tym przypadku charakter kluczowy.

Odnoszac sie do tego zagadnienia Sad wskazal, Zze obowigzujgce obecnie przepisy pozwalaja na przyjecie, ze Sad nie jest
zwigzany decyzja Panstwowego Inspektora Sanitarnego, a decyzja ta nie stanowi prejudykatu dla sadu powszechnego.
Na poparcie tego stanowiska Sad pierwszej instancji powolal wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 24 czerwca 2008 r., I
PK 295/07 - OSNP 2009/21-22/281 wyrok Sadu Apelacyjnego w Poznaniu z dnia 17 stycznia 2013 r., III AUa 957/12
- LEX nr 1280941 oraz uchwate skladu siedmiu sedziow Sadu Najwyzszego z dnia 16 czerwca 1994r. II PZP 4/94
(OSNP 1994/11/170). W powolanej uchwale wskazano, ze stwierdzenie lub brak choroby zawodowej stanowi tylko
jedna z okolicznoéci spornych, ktoéra sad z mocy przepiséw kodeksu postepowania cywilnego (art. 476 § 2 k.p.c)
ocenia samodzielnie, z reguly poprzez dopuszczenie dowodu z opinii bieglych lekarzy sadowych. Decyzja inspektora
sanitarnego ma charakter deklaratoryjny .

Z powyzszych przyczyn, zdaniem Sadu Okregowego, mozliwa byla ocena zaskarzonej decyzji.

Dokonujac przedmiotowej oceny, Sad uznal, Ze odwolanie jest niezasadne aczkolwiek stanowisko ZUS wyrazone w
uzasadnieniu decyzji, odno$nie braku zaswiadczenia o stanie zdrowia jak i braku decyzji Wojewodzkiego Inspektora
Sanitarnego nie bylo prawidlowe.

Sad zwazyl, ze z dokonanych ustalen wynika, ze T. E. nie stal sie niezdolny do pracy na skutek choroby zawodowe;.
Sad nadmienil, ze nie uszlo jego uwadze, ze odwolujacy sie nie zostal skierowany na badanie przez komisje lekarska,
w mySl przepisu § 32 rozporzadzenia Rady Ministrow z dnia 7 lutego 1983 r. w sprawie postepowania o $§wiadczenia
emerytalno-rentowe i zasad wyplaty tych Swiadczen (Dz. U. Nr 10 poz. 49 ze zm.) bowiem organ emerytalny powotal



sie na wzmiankowany wyzej brak decyzji Wojewodzkiego Inspektora Sanitarnego. Zaistnialy stan rzeczy, wedlug
Sadu, nie pozbawia go mozliwosci skontrolowania zaskarzonej decyzji, zgodnie z art. 476 § 2 k.p.c. W $wietle
argumentacji zawartej w uzasadnieniu przytoczonej wyzej uchwaly, rzecza Sadu bylo ustalenie, czy odwolujacy sie

cierpi na chorobe ujeta w wykazie choréb zawodowych, o ktérym mowa w art. 235" kodeksu pracy oraz - w dalszej
kolejnosci, czy schorzenie to powoduje cze$ciowa lub catkowita niezdolno$¢ do pracy w rozumieniu przepisow ustawy
z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (...). Postepowanie dowodowe
wykazalo w pierwszej kolejnoéci, ze odwolujacy sie nie cierpi na zadng z choréb wymienionych w rozporzadzeniu
Rady Ministréow z dnia 30 czerwca 2009 r. w sprawie chor6b zawodowych (Dz.U. z 2013 r., poz.1367). Stwierdzona u
niego jaskra obu oczu pozostaje bez zwiazku z praca przy monitorze i nie zostala wywolana przez szkodliwe czynniki
wystepujace w $rodowisku pracy. Powyzsze ustalenie zostalo poczynione w oparciu o opinie bieglej, na ktérej to opinii
Sad sie oparl.

W konsekwencji odwolujacy sie nie spelnil warunkéw do nabycia prawa do renty z tytulu choroby zawodowej
okre$lonych w art. art. 6 ust. 1 pkt. 6 ustawy z dnia 30 pazdziernika 2002 r. o ubezpieczeniu spolecznym z tytulu
wypadkow przy pracy i choréb zawodowych (Dz. U. 2009 r. Nr 167 poz. 1322 ze zm.), ktdry to przepis stanowi, ze
ubezpieczonemu, ktéry wskutek wypadku przy pracy lub choroby zawodowej stal sie niezdolny do pracy przystuguje
renta z tytutu niezdolnoéci do pracy. Odwolujacy sie nie jest niezdolny do pracy z przyczyn wyzej okres§lonych, wobec
czego decyzja odmawiajaca prawa do renty byla zasadna, mimo btednego uzasadnienia. Z tych wzgledéw i podstawie

art. 477'4 § 1 k.p.c., Sad oddalil odwolanie.

Apelacje od tego wyroku zlozyl ubezpieczony T. E.. Jak wynika z jej treéci apelujacy zaskarzajac wyrok w calosci
wskazal, ze powinien mie¢ stwierdzona chorobe zawodowa, gdyz zaémy dostal w czasie pracy a choroba ta jest
wymieniona na liscie chor6b zawodowych pod nr 25 pkt 5.

W apelacji skarzacy przedstawial przebieg procesé6w sadowych toczacych sie z jego inicjatywy przeciwko pracodawcy
((...)), opisal warunki i sposéb wykonywania pracy, ktore jego zdaniem spowodowaly zaéme. Apelujacy podal, ze prace
wykonywal w pokoju, w ktérym 5 monitoréw siedemnastocalowych kineskopowych wycelowanych bylo w niego, tzn.
wycelowane w niego byly tyly kineskopdéw, gdzie jest najwieksze promieniowanie. Nadto apelujacy nadmienil, ze Sad
oparl swo6j wyrok na opinii bieglej lekarz med. H. R., z kt6ra sie nie zgadzal. Uzupelnienie opinii dostal w przeddzien
rozprawy (patrz protokol), nie moglt skonsultowaé sie ze swoim doradca prawnikiem co robi¢ dalej, a w nastepnym
dniu sedzia wydala wyrok.

Skarzacy podniost nadto, ze Naczelny Sad Administracyjny w wyroku z dnia 30 grudnia 2014 r., II OSK 1342/13,
stwierdzil, Ze nie trzeba stuprocentowej pewnosci, aby orzec chorobe zawodowa wywolang narazeniem zawodowym.
Rzadko kiedy medycyna daje catkowita pewno$¢ powstania choroby i przepisy nawet tego nie wymagaja, bo mowia
o wysokim prawdopodobienistwie. Jak wskazal skarzacy, (...) miala przychodnie lekarska i w niej Medycyne Pracy,
ktéra powinna wszystko zabezpieczy¢ i zbadaé¢ pomieszczenie na ul. (...), zmierzy¢ promieniowanie, ustawienie
komputeréw, a nie — w opinii skarzacego — tuszowac sprawe i ciggnac ja 10 lat i wiecej po sadach.

Sad Apelacyjny zwazyl, co nastepuje:

Apelacja jest niezasadna albowiem zaskarzony wyrok jest zgodny z prawem. Sad Apelacyjny akceptuje ustalenia
faktyczne Sadu pierwszej instancji i przyjmuje je za wlasne, co czyni zbednym ich ponowne szczegdlowe powtarzanie.

Ponownego rozwazenia wymaga natomiast ocena prawna dokonanych przez Sad Okregowy ustalen.

Na wstepie warto przypomnieé, ze przedmiotem sporu w rozpoznawanej sprawie, wynikajacym z tresci zaskarzonej
decyzji oraz ztozonego od niej odwolania, bylo prawo T. E. do renty z tytulu niezdolnoSci do pracy w zwigzku z chorobg
zawodowa. Prawo do tego $wiadczenia, stosownie do treSci art. 6 ust. 1 pkt 6 ustawy z dnia 30 pazdziernika 2002 r. o
ubezpieczeniu spolecznym z tytulu wypadkow przy pracy i choréb zawodowych (obecnie tekst jednolity: Dz.U. z 2015
I., poz. 1242), przystuguje ubezpieczonemu, ktory stal sie niezdolny do pracy w zwiazku z choroba zawodowa.



W ustalonym stanie faktycznym organ rentowy odmawiajac ubezpieczonemu prawa do spornego Swiadczenia wskazal
na brak aktualnego za$wiadczenia o stanie zdrowia oraz decyzji Panstwowego Wojewddzkiego Inspektora Sanitarnego
stwierdzajacego chorobe zawodowa.

W zaistnialej sytuacji, w ocenie Sadu Apelacyjnego, pierwszorzedne znaczenie dla oceny prawidlowo$ci zaskarzonej
decyzji, a tym samym zasadno$ci zlozonego odwolania, posiadala kwestia koniecznoSci przedlozenia przez
ubezpieczonego, wystepujacego o rente z tytulu niezdolnosci do pracy w zwiazku z choroba zawodowa, decyzji
Panstwowego Inspektora Sanitarnego stwierdzajacego istnienie lub brak choroby zawodowej. Na zagadnienie to
zwrdcil uwage takze Sad pierwszej instancji, przyjmujac, ze decyzja ta nie stanowi prejudykatu dla sagdu powszechnego.
Na poparcie tego stanowiska przywolal poglady judykatury, w tym takze uchwale skladu siedmiu sedzidéw Sadu
Najwyzszego z dnia 16 czerwca 1994 r. II PZP 4/94 (OSNP 1994/11/170), ze ,decyzja Panstwowej Inspekcji
Sanitarnej w przedmiocie istnienia lub nieistnienia choroby zawodowej podlega zaskarzeniu do Naczelnego Sadu
Administracyjnego. Sad powszechny rozpoznajacy sprawe o Swiadczenia z tytulu choroby zawodowej, nie jest
zwigzany decyzja inspektora sanitarnego”, zaznaczajac dodatkowo, ze decyzja inspektora sanitarnego ma charakter
deklaratoryjny.

Wskazane wyzej poglady, ktore akceptuje takze Sad Apelacyjny, nie dotycza jednak, w ocenie Sadu odwolawczego,
stanu rzeczy zaistnialego w rozpoznawanej sprawie. Odnoszg sie bowiem do sytuacji, gdy decyzja w przedmiocie
istnienia badz nieistnienia choroby zawodowej zostala wydana, a watpliwoséci dotyczyly wylacznie zwigzania jej
rozstrzygnieciem - stwierdzajacym lub niestwierdzajacym chorobe zawodowa. Tymczasem, jak zaznaczono na
wstepie, w rozpoznawanej sprawie taka decyzja nie zostala wydana a postepowanie z wniosku T. E. prowadzone przez
Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego zostalo na wniosek odwolujacego sie po raz drugi zawieszone
postanowieniem z dnia 15 marca 2013 r. (dokumentacja — k. 95).

Przystepujac do analizy wskazanego wyzej zagadnienia warto zauwazy¢, ze powolana juz wczesniej ustawa z dnia
30 pazdziernika 2002 r. o ubezpieczeniu spolecznym z tytulu wypadkéw przy pracy i chordb zawodowych w art. 4

tej ustawy stanowi, ze za chorobe zawodowa uwaza sie chorobe okre$lona w art. 235'k.p.. Zgodnie z trescia tego
przepisu, za chorobe zawodowa uwaza sie chorobe, wymieniona w wykazie choréb zawodowych, jezeli w wyniku oceny
warunkéw pracy mozna stwierdzi¢ bezspornie lub z wysokim prawdopodobienstwem, ze zostala ona spowodowana
dzialaniem czynnikéw szkodliwych dla zdrowia wystepujacych w Srodowisku pracy albo w zwigzku ze sposobem
wykonywania pracy, zwanych narazeniem zawodowym.

Przepis art. 237 § 1 pkt 3-6 k.p. upowaznil Rade Ministrow do okre§lenia w drodze rozporzadzenia wykazu
chor6b zawodowych, okresu, w ktérym wystapienie udokumentowanych objawéw chorobowych upowaznia do
rozpoznania choroby zawodowej pomimo wcze$niejszego zakoficzenia pracy w narazeniu zawodowym, sposobu i
trybu postepowania dotyczacego zglaszania podejrzenia, rozpoznawania i stwierdzania choréb zawodowych oraz
podmiotéw wlaSciwych w sprawie rozpoznawania choréb zawodowych — uwzgledniajac aktualna wiedze w zakresie
patogenezy i epidemiologii chor6b powodowanych przez czynniki szkodliwe dla czlowieka wystepujace w Srodowisku
pracy oraz kierujac sie konieczno$cia zapobiegania wystepowaniu wypadkéw przy pracy i choréb zawodowych.

Wydane w ramach tego upowaznienia rozporzadzenie Rady Ministrow z dnia 30 czerwca 2009 r. w sprawie choréb
zawodowych (tekst jednolity: Dz.U. z 2013 r., poz. 1367) w § 5 okreSla jednostki wlasciwe do rozpoznania choréb
zawodowych wyro6zniajac jednostki orzecznicze pierwszego i drugiego stopnia. Wydaja one orzeczenia lekarskie w
sprawie choroby zawodowej. Decyzje o stwierdzeniu choroby zawodowej albo decyzje o braku podstaw do stwierdzenia
choroby zawodowej wydaje na podstawie materialu dowodowego, a w szczegblnosci danych zawartych w orzeczeniu
lekarskim oraz formularzu oceny narazenia zawodowego pracownika lub bylego pracownika panstwowy powiatowy
inspektor sanitarny (§ 8 rozporzadzenia). Od decyzji wydanej przez wlasciwego inspektora sanitarnego przystuguje
odwolanie do wlaSciwego panstwowego inspektora sanitarnego wyzszego stopnia, ktdry jest wskazany w art. 12 ust. 2
ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej (obecnie tekst jednolity: Dz.U. z 2015 1., poz. 1412) a



od decyzji panstwowego inspektora sanitarnego wyzszego stopnia - skarga do wojewodzkiego sadu administracyjnego
(art. 37 ustawy w zw. z art. 16 k.p.a.).

Przepis § 4 ust. 3 obowiazujacego w dacie zlozenia wniosku w niniejszej sprawie, rozporzadzenia Rady Ministrow z
dnia 7 lutego 1983 r. w sprawie postepowania o Swiadczenia emerytalno-rentowe i zasad wyplaty §wiadczen (Dz.U. Nr
10, poz. 49 ze zm.) stanowi, ze do wniosku o Swiadczenie powinny by¢ dolgczone - w zaleznosci od rodzaju zadanych
Swiadczen — odpowiednie dokumenty lub oswiadczenia stwierdzajace okolicznosSci uzasadniajace przyznanie tego
Swiadczenia.

informacje o jednostce
informacje o jednostce
orzeczenia sagdow

W przypadku ustalania prawa do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy w zwigzku z chorobg zawodowa, lekarz orzecznik
lub komisja lekarska ustala réwniez niezdolnoé¢ do pracy oraz jej zwiazek z wypadkiem przy pracy lub choroba
zawodowaq (art. 16 ust. 1 ustawy wypadkowej), przy czym stosownie do treéci § 5 rozporzadzenia Ministra Polityki
Spolecznej z dnia 14 grudnia 2004 r. w sprawie orzekania o niezdolnos$ci do pracy (Dz.U. z 2004 r., Nr 273, poz. 2711)
lekarz orzecznik przy orzekaniu jest zwiazany decyzja organu Panstwowej Inspekcji Sanitarnej w zakresie stwierdzenia
choroby zawodowe;.

Odnoszac sie zatem do treSci przywolanych regulacji prawnych zauwazy¢ nalezy, ze nie wymieniajg one wprost decyzji
inspektora sanitarnego jako dowodu, ktéry nalezy dolaczyé¢ do wniosku o rente z tytutu choroby zawodowej. W ocenie
Sadu Apelacyjnego, taki stan rzeczy, w $wietle caloksztaltu przedstawionych regulacji prawnych, nie oznacza jednak
braku obowiazku zlozenia takiego dokumentu.

Fakt wystepowania (funkcjonowania) dokumentu w postaci decyzji inspektora sanitarnego, w postepowaniu
orzeczniczym, znajduje potwierdzenie w cytowanej wyzej regulacji § 5 pkt 1 rozporzadzenia w sprawie orzekania o
niezdolnoéci do pracy. Stanowi on o zwigzaniu lekarza orzecznika decyzja organu Panstwowej Inspekeji Sanitarnej
w zakresie stwierdzenia choroby zawodowej. Brak jest natomiast wyraznej regulacji odno$nie zwigzania lekarza
orzecznika negatywna decyzja inspektora sanitarnego. Zwracajac uwage na wystepujace w tej materii watpliwosci na
tle obowiazujacego wczesniej analogicznego unormowania (§ 22 rozporzadzenia Ministra Pracy i Spraw Socjalnych z
dnia 5 sierpnia 1983 r. w sprawie sktadu komisji lekarskich do spraw inwalidztwa i zatrudnienia, trybu postepowania,
trybu kierowania na badanie przez te komisje oraz szczegdtowych zasad ustalania inwalidztwa — Dz.U. Nr 47, poz. 214
ze zm.) w powolanej wyzej uchwale siedmiu sedziéw z dnia 16 czerwca 1994 r., Il PZP 4/94, Sad Najwyzszy stwierdzil,
ze ,dyskusyjne wydaje sie juz przyjecie, wobec tresci tego przepisu, ze rowniez decyzja negatywna, odmawiajaca
uznania schorzenia za chorobe zawodowg, jest wigzaca dla komisji lekarskich”.

Przedstawiona regulacja, w ocenie Sadu Apelacyjnego, uzasadnia stanowisko o konieczno$ci przedstawienia decyzji
inspektora sanitarnego odnoénie stwierdzenia badz niestwierdzenia choroby zawodowej przy ubieganiu sie o rente
z tytulu niezdolno$ci do pracy w zwiazku z choroba zawodowa jako dokumentu stwierdzajacego okolicznosci
uzasadniajgce przyznanie tego Swiadczenia (§ 4 ust. 3 obowigzujacego w dacie zlozenia wniosku w niniejszej sprawie,
rozporzadzenia Rady Ministréw z dnia 77 lutego 1983 r. w sprawie postepowania o §wiadczenia emerytalno-rentowe i
zasad wyplaty $wiadczen (Dz.U. Nr 10, poz. 49 ze zm.). Skoro bowiem lekarz orzecznik jest zwigzany decyzja organu
Panstwowej Inspekeji Sanitarnej w zakresie stwierdzenia choroby zawodowej przy orzekaniu o niezdolnosci do pracy
w zwiazku z chorobg zawodowa, to takie uregulowanie oznacza, ze przedmiotowy dokument musi by¢ przedstawiony
lekarzowi orzecznikowi, a tym samym by¢ przedstawiony przez osobe ubiegajaca sie o $wiadczenie. Kontynuujac
ten tok rozumowania, logicznym jest takze wniosek, ze dokumentem stwierdzajacym okoliczno$ci uzasadniajace
przyznanie Swiadczenia jest takze negatywna decyzja inspektora sanitarnego.



Niezaleznie od powyzszego, prezentowane stanowisko, w ocenie Sagdu Apelacyjnego, znajduje takze uzasadnienie w
tresci przedstawionych wyzej regulacji prawnych dotyczacych rozumienia choroby zawodowej, trybu postepowania
W sprawie rozpoznawania tychze choréb, organéw uprawnionych do wydawania decyzji odno$nie stwierdzenia badz
niestwierdzenia choroby zawodowej oraz trybu odwolawczego od tych decyzji. Wynika z nich, ze do stwierdzenia
choroby zawodowe]j przez wlasciwego panstwowego inspektora sanitarnego musza by¢ spelnione lacznie, jak to

(U art. 235( 2) Kodeksu pracy oraz § 5 ust. 2 i ust. 3 rozporzadzenia Rady Ministrow z 30

wynika z art. 235
czerwca 2009 r. w sprawie chor6éb zawodowych (Dz. U. z 2013 r., poz. 1367), trzy warunki: 1) choroba musi by¢
rozpoznana przez upowazniong do tego placéwke stuzby zdrowia i znajdowaé sie w wykazie chor6b zawodowych,
2) choroba ta musi by¢ wywolana czynnikami szkodliwymi znajdujacymi sie w §rodowisku pracy albo sposobem
wykonywania pracy, 3) wystapienie udokumentowanych objawéw chorobowych musi nastapi¢ w okresie ustalonym
w zalaczniku do ww. rozporzadzenia (vide: wyrok Wojewddzkiego Sadu Administracyjnego w Warszawie z dnia 17
marca 2016 r. VII SA/Wa 1331/15 - LEX nr 2043977). Zdaniem Sadu odwolawczego, wskazany wyzej wieloetapowy
i bardzo specjalistyczny proces, wynikajacy miedzy innymi z dwustopniowego orzekania przez wykwalifikowane
jednostki orzecznicze w przedmiocie rozpoznania choroby zawodowej (§§ 5, 6 i 7 rozporzadzenia Rady Ministrow
z dnia 30 czerwca 2009 r. w sprawie choréb zawodowych), nie moze by¢ li tylko zastapiony przez badanie
bieglego lekarza specjalisty w postepowaniu sadowym. Warto bowiem zauwazy¢, ze jednym z istotnych powodow
wszczynania postepowan dotyczacych stwierdzania choréb zawodowych jest mozliwos$¢ uzyskania przez dotkniete
tymi schorzeniami osoby $wiadczen rekompensujacych doznang szkode, w tym renty z tytulu niezdolnosci do
pracy w zwiazku z choroba zawodow3a. Przyjecie zatem pogladu przeciwnego, t.j. braku konieczno$ci przedstawiania
decyzji inspektora sanitarnego przez osobe ubiegajaca sie o Swiadczenie, a wiec wezeSniejszego wyczerpania trybu
administracyjnego odbieraloby sens tym uregulowaniom, co przy zalozeniu racjonalnego dzialania prawodawcy, jest
calkowicie nieuzasadnione.

Reasumujac powyzsze, Sad Apelacyjny uznal, ze w sytuacji, gdy ubezpieczony pomimo wezwania nie przedstawil
organowi rentowemu decyzji stwierdzajacej chorobe zawodowa lub jej brak, to juz tylko z tego powodu zaskarzong
decyzje uzna¢ nalezy za prawidlowa.

Niezaleznie od powyzszego, nawet przy przyjeciu odmiennego stanowiska, brak jest podstaw do uwzglednienia
apelacji. Z poczynionych przez Sad ustalen, znajdujacych oparcie w opinii bieglej lekarz okulisty H. R. wynika, ze
rozpoznana u skarzacego zaéma obu oczu nie stanowila choroby zawodowe;j. Sad pierwszej instancji wskazal powody,
ktoére pozwolily na akceptacje opinii bieglej, a wskazang argumentacje podziela takze Sad Apelacyjny. Odwolujacy sie
w zloZonej apelacji nie przedstawil zarzutéw mogacych podwazaé ustalenia Sadu Okregowego, ograniczajac sie do
przedstawienia wlasnej oceny stwierdzonego u niego schorzenia. Subiektywne odczucia skarzacego nie moga jednak
stanowi¢ podstawy do dokonania istotnych dla rozstrzygniecia sprawy ustalen, wymagajacych specjalistycznej wiedzy
medycznej. W rezultacie apelacja jako nieuzasadniona podlegala oddaleniu.

Majac powyzsze na uwadze i na podstawie art. 385 k.p.c. Sad Apelacyjny orzekl jak w wyroku.



